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УТВЕРЖДАЮ
____________________________________
(должность)
_____________           __________________
(подпись)                                  (инициалы и фамилия)
М. П. 



СПРАВКА
 о внесении изменений в помесячный план ассигнований специального 
(за исключением собственных поступлений бюджетных учреждений) фонда бюджета
на _________________________
	(бюджетный период)  
	
	Номер _______________
Дата  ________________ 


_________________________________________________________________________________________________________________________
(ИКЮЛ и наименование бюджетного учреждения)
Вид бюджета _____________________________________________________________________________________________________________,
код и название ведомственной классификации расходов бюджета _________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________,
код и название функциональной классификации расходов бюджета _______________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________.
Основание _______________________________________________________________________________________________________________
	_____________
	(денежная единица) 
	КЭКР
	Наименование
	Сумма изменений (уменьшение «-», увеличение «+»), в том числе по месяцам:
	Всего за бюджетный период

	
	
	январь
	февраль
	март
	апрель
	май
	июнь
	июль
	август
	сентябрь
	октябрь
	ноябрь
	декабрь
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15

	х
	РАСХОДЫ - всего
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	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15

	
	 в том числе:  
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	расходы (расписать по кодам экономической классификации расходов бюджета)* 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





Руководитель	________________	________________________________
	(подпись)	(инициалы и фамилия) 

Главный бухгалтер 
(начальник планово-финансового управления/отдела)	_________________	________________________________
	(подпись)	(инициалы и фамилия) 

	______________________
	(число, месяц, год) 

М. П.


___________ 
* Заполняется по тем кодам экономической классификации расходов бюджета, по которым вносятся изменения.



Начальник отдела методологии и стратегического развития 
Департамента контроля и управленческой отчетности	М.В. Егорова
