Приложение 1

[bookmark: _GoBack]ЗАЯВКА
на подключение к подсистеме бюджетного планирования государственной интегрированной информационной системы управления общественными финансами «Электронный бюджет» уполномоченных лиц органов местного самоуправления 

	Субъект Российской Федерации
	

	Наименование органа государственной власти субъекта Российской Федерации
	

	Код организации в соответствии с реестром участников бюджетного процесса, а также юридических лиц, не являющихся участниками бюджетного процесса
	

	Подразделение
	

	Должность
	

	ФИО
	

	СНИЛС
	

	Контактный телефон
	        +7 (_____) ________ - _____ - _____
	   + доб. номер 
	

	Адрес электронной почты
	



	Наименование полномочия

	Заключение соглашений о получении субсидий местными бюджетами из бюджетов субъектов Российской Федерации

	Ввод данных
	Согласование
	Утверждение
	Просмотр

	Добавить
	Добавить
	
	Добавить





Сотрудник органа 
местного самоуправления
(пользователь)                                       ___________________________                    ___________________________________
(подпись)	(расшифровка подписи)
Руководитель высшего 
исполнительного органа 
государственной власти 
субъекта Российской Федерации /Уполномоченное лицо
высшего исполнительного органа 
государственной власти 
субъекта Российской Федерации    ___________________________                    ___________________________________
(подпись)	(расшифровка подписи)


                                                               м.п. 

Приложение 2

ЗАЯВКА
на подключение к подсистеме бюджетного планирования государственной интегрированной информационной системы управления общественными финансами «Электронный бюджет» уполномоченных лиц исполнительных органов государственной власти субъекта Российской Федерации 

	Субъект Российской Федерации
	

	Наименование органа государственной власти субъекта Российской Федерации
	

	Код организации в соответствии с реестром участников бюджетного процесса, а также юридических лиц, не являющихся участниками бюджетного процесса
	

	Подразделение
	

	Должность
	

	ФИО
	

	СНИЛС
	

	Контактный телефон
	        +7 (_____) ________ - _____ - _____
	   + доб. номер
	

	Адрес электронной почты
	




	Наименование полномочия

	Заключение соглашений о предоставлении субсидий из бюджетов субъектов Российской Федерации местным бюджетам

	Ввод данных
	Согласование
	Утверждение
	Просмотр

	Добавить
	Добавить
	Добавить
	Добавить



Сотрудник органа 
государственной власти 
субъекта Российской Федерации
(пользователь)                                      ___________________________                    ___________________________________
(подпись)	(расшифровка подписи)
Руководитель высшего 
исполнительного органа 
государственной власти 
субъекта Российской Федерации /Уполномоченное лицо
высшего исполнительного органа 
государственной власти 
субъекта Российской Федерации    ___________________________                    ___________________________________
(подпись)	(расшифровка подписи)
