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Главное управление внутренней

политики Омской области
Заявление о предоставлении субсидии

Прошу рассмотреть вопрос о предоставлении субсидии _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
    (наименование социально ориентированной некоммерческой организации,

        не являющейся государственным (муниципальным) учреждением)

на частичное финансирование мероприятия ____________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
                        (наименование мероприятия)

__________________________________________________________________________.

    Уведомление   о   результатах  рассмотрения  вопроса  о  предоставлении

субсидии прошу направить по адресу: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________.

    Подтверждаю,  что  социально ориентированная некоммерческая организация субсидий    в   текущем   финансовом   году   на   реализацию  мероприятий, предусмотренных  подпрограммой    "Поддержка    социально   ориентированных некоммерческих   организаций,  осуществляющих  деятельность  на  территории Омской  области"  государственной   программы  Омской  области  "Социальная поддержка  населения",  утвержденной  постановлением  Правительства  Омской области от 15 октября 2013 года N 256-п, не получала.

__________________________________________________________________________

    (подпись, Ф.И.О., должность руководителя социально ориентированной

                        некоммерческой организации)

действующего на основании ________________________________________________.

                                        (документ, подтверждающий полномочия)

    "__" __________ __________ года                     М.П.

    Контактный телефон ____________________

    Электронный адрес _____________________
_________________

ОТЧЕТ

_________________________________________________________________________________________________

 (наименование социально ориентированной некоммерческой организации, не являющейся 

государственным (муниципальным) учреждением) 

	об использовании субсидий, полученных в рамках постановления Правительства Омской области от 12 февраля 2014 года № 25-п "Об утверждении Порядка определения объема и предоставления в 2014 -2020 годах

 субсидий из областного бюджета социально ориентированным некоммерческим организациям, 

не являющимся государственными (муниципальными) учреждениями"
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	Руководитель  /_____________/       _________________     Главный бухгалтер /_____________/      __________________                             

	"____" ____________20___года
	   М.П.


	
	
	
	
	
	


СМЕТА РАСХОДОВ

реализации социально значимых мероприятий _____________________________________________ в 2016 г.

(наименование организации)
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	Статья расходов
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_______________________________________________

(Дата, подпись руководителя, расшифровка подписи)

Документ необходимо заверить печатью организации

Форма Плана-графика

План-график 

проведения мероприятий __________________________________________ на 2016 год

(наименование НКО)

	Мероприятия в соответствии с п.1 постановления 25-п
	Цели
	Задачи
	Сроки проведения мероприятий
	Планируемые результаты
	Ответствен-ный исполни-тель
	Объем предполагаемых затрат

за счет субсидий
	Коли-чество участ-ников

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


________________________________________________

(Дата, подпись руководителя, расшифровка подписи)

Документ необходимо заверить печатью организации
