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	ПРИЛОЖЕНИЕ № 19 
к Порядку предоставления субсидий гражданам, ведущим личное подсобное хозяйство,
крестьянским (фермерским) хозяйствам, индивидуальным предпринимателям,   осуществляющим деятельность в области сельскохозяйственного производства на территории муниципального образования Крыловский район





ФОРМА
Заполняется крестьянским (фермерским) хозяйством 
и индивидуальным предпринимателем

	

СПРАВКА-РАСЧЕТ
причитающихся сумм субсидии на возмещение части затрат сельскохозяйственному товаропроизводителю на содержание коров молочно-мясного направления использования, обеспечившему прирост численности коров в 20___г.

	

	
Наименование получателя
	
_______________________________________

	Район
	____________________________

	ИНН 
	




	№ п/п
	Наименование
	Затраты на
содержание 1 головы*
(рублей)
	Количество коров на конец отчетного года (голов)
	Количество коров на конец года предшествующего отчетному году (голов)
	Коэфф. удельного веса прироста численности коров в общем поголовье коров
	Ставка
субсидии
на 1 голову (рублей)

	Сумма субсидии
к перечислению (рублей)
(гр. 4 х гр. 6 х гр. 3)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1
	Поголовье коров молочно-мясного направления использования
	
	
	
	
	
	

	Итого
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	

	*Затраты на содержание 1 головы субсидируемых животных, указываются без НДС. Для заявителей, использующих право на освобождение от исполнения обязанностей налогоплательщика, связанных с исчислением и уплатой налога на добавленную стоимость, затраты указываются с учётом НДС. Показатель указывается с точностью до второго знака после запятой.


	

	Руководитель
	
	
	

	
	

	МП (при ее наличии)
	(должность)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	

	Главный бухгалтер
	
	
	

	
	
	
	


Отметка управления (отдела) сельского хозяйства муниципального образования Краснодарского края (нужное отметить значком – «V»):
□ предоставить субсидию в сумме _____________ рублей, в том числе:
источником финансового обеспечения которых являются средства краевого бюджета в сумме         ____________ рублей; 
□ отказать в предоставлении субсидии.
	
	
	
	

	Заместитель главы МО  
(вопросы АПК) 	
	
	_____________

	
М.П.

	(подпись)
	(расшифровка подписи)

	
	
	

	Расчёт проверил главный специалист                ___________       _________

	                                       (должность)                                  (подпись)             (расшифровка подписи.)





Заместитель главы муниципального 
[bookmark: _GoBack]образования (вопросы АПК)                                              Ш.А. Махарашвили  





