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Приложение 1
к Правилам предоставления иных межбюджетных трансфертов из бюджета Донецкой Народной Республики бюджетам муниципальных образований Донецкой Народной Республики в целях возмещения понесенных бюджетами муниципальных образований расходов на размещение 
и питание граждан Российской Федерации, иностранных граждан и лиц без гражданства, постоянно проживающих 
на территории Украины, а также 
на территориях субъектов Российской Федерации, на которых введены максимальный и средний уровни реагирования, вынужденно покинувших жилые помещения и находившихся 
в пунктах временного размещения 
и питания на территории Донецкой Народной Республики 
(пп. «а» п. 5)




ЗАЯВКА

о перечислении иного межбюджетного трансферта из бюджета 
Донецкой Народной Республики бюджетам муниципальных образований Донецкой Народной Республики в целях возмещения понесенных бюджетами муниципальных образований расходов на размещение и питание граждан Российской Федерации, иностранных граждан и лиц без гражданства, постоянно проживающих на территории Украины, а также на территориях субъектов Российской Федерации, на которых введены максимальный 
и средний уровни реагирования, вынужденно покинувших жилые 
помещения и находившихся в пунктах временного размещения 
и питания на территории Донецкой Народной Республики 

от «____»                        20        г.



Наименование городского,
муниципального округа 
Донецкой Народной Республики ___________________________________________________

Распоряжение Правительства
Российской Федерации                ____________________________________________________
                                                                                                                                                 (номер, дата)

Продолжение приложения 1

1. Сведения о размере иного межбюджетного трансферта

	[bookmark: _GoBack]Наименование показателя
	Число граждан, чел.
	Количество 
койко-дней
	Сумма, 
руб.

	Расходы на размещение и питание прибывших граждан
	
	[bookmark: Par67]
	



2. Реквизиты получателя иного межбюджетного трансферта

	Наименование показателя
	Значения

	ИНН
	

	КПП
	

	Банк получателя
	

	БИК ТОФК
	

	Получатель: наименование территориального органа Федерального казначейства (наименование получателя, 
номер лицевого счета)
	

	Единый казначейский счет
	

	Казначейский счет
	

	КБК
	

	ОКТМО
	

	Код по сводному реестру
	

	Номер лицевого счета
	




	Руководитель городского,
муниципального округа 
Донецкой Народной Республики   
	

	
	(подпись, фамилия, инициалы)

	Исполнитель
	

	
	(должность, фамилия, инициалы, телефон)




«____» ________________20___г.
