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к Порядку предоставления субсидии из бюджета городского округа город Воронеж на оказание мер поддержки организациям и индивидуальным предпринимателям, выполняющим работы, связанные с осуществлением регулярных перевозок пассажиров и багажа автомобильным транспортом по регулируемым тарифам, за счет иных межбюджетных трансфертов из областного бюджета
ФОРМА
«____»_______ 2021

Заявление

________________________________________________________________
(наименование перевозчика)
В соответствии с Порядком предоставления субсидии из бюджета городского округа город Воронеж на оказание мер поддержки организациям и индивидуальным предпринимателям, выполняющим работы, связанные с осуществлением регулярных перевозок пассажиров и багажа автомобильным транспортом по регулируемым тарифам, за счет иных межбюджетных трансфертов из областного бюджета, утвержденным постановлением администрации городского округа город Воронеж от___________ №_________________, просим предоставить субсидию из бюджета городского округа город Воронеж, в том числе на компенсацию 50 % фактических затрат на горюче-смазочные материалы для транспортных средств, работавших на муниципальных маршрутах в период действия ограничительных мер с 10.10.2021 по 10.11.2021 включительно, и (или) на компенсацию фактически произведенных расходов по уплате лизинговых платежей за транспортные средства, работавшие на муниципальных маршрутах в период действия ограничительных мер с 10.10.2021 по 10.11.2021 включительно.
Настоящим подтверждаем, что на «__» ___ 20___ года:
у _________________________________________________________________
(наименование получателя субсидии)
отсутствует просроченная задолженность по возврату в бюджет городского округа город Воронеж субсидий, бюджетных инвестиций, предоставленных в том числе в соответствии с иными правовыми актами, и иная просроченная задолженность перед бюджетом городского округа город Воронеж.
Реквизиты:
ИНН _______________________________________________________
Наименование банка __________________________________________
Р/с ________________________________________________________
БИК _________________________________________________________

Юридический адрес (с почтовым индексом) _______________________
__________________________________________________________
Контактный телефон (с указанием кода) __________________________

Приложения: на ____ л.

________________________________                       ______________________
(наименование должности лица,                                                       (подпись, Ф.И.О, печать)
представляющего получателя субсидии)


Руководитель управления транспорта                                    С.Н. Латынин

