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	ПРИЛОЖЕНИЕ № 5
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 

суммы субсидий на возмещение части затрат на приобретение племенных сельскохозяйственных животных, а также товарных сельскохозяйственных животных (коров, нетелей, ремонтных телок, овцематок, ярочек), предназначенных для воспроизводства
	Наименование получателя
	

	ИНН/КПП
	

	Юридический адрес и телефон

получателя субсидий
	

	Банковские реквизиты
Расчетный счет получателя субсидий
	

	Корреспондентский счет
	

	Наименование банка
	

	БИК
	


	Виды

животных
	Количество

животных

(голов)
	Стоимость одной головы приобретен-ных животных

(рублей)
	Живой вес

(кг)
	Ставка

субсидии
(руб./кг)
	Размер целевых средств

(гр.6= гр.2хгр.3х0,5 
(рублей)*
	Размер целевых средств

(гр.7= гр.4×гр.5)

(рублей)
	Сумма субсидии (минимальная величина из графы 6 или 7)

(рублей)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	х
	
	х
	х
	х
	

	Глава КФХ (индивидуальный предприниматель)          
	
	____________
	
	___________________

	
	
	
	
	

	МП (при наличии)
	
	
	
	

	« ___ » ____________ 20__г.
	
	
	
	


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 муниципального образования (вопросы АПК) 
	
	

	
	                    (подпись)                                                      

                                              
	

	
	
	

	Расчёт проверил ____________________   _____________ ______________
МП                                     (должность)        (подпись)            (расшифровка подписи)                                           


Заместитель главы муниципального 

образования  

(вопросы АПК)                                                                           Ш.А. Махарашвили  

