Приложение N 11 к Порядку
	

	Информация о размере частичной компенсации стоимости путевок организациям, индивидуальным предпринимателям
на _________ 20__ г.

	

	

	

	(Наименование территориального структурного подразделения Министерства социального развития Московской области)

	
	
	
	
	
	
	

	N
	Наименование, ИНН, КПП,
	Количество путевок
	Размер частичной
компенсации
стоимости путевок (руб.)

	
	банковские реквизиты
	Всего
	в том числе
	

	
	организации, индивидуального предпринимателя
	
	детские оздоровительные лагеря
	санаторно-
курортные организации
	организации отдыха и оздоровления
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	Итого
	
	
	
	
	

	

	
	
	

	Руководитель
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	Главный бухгалтер
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	
	
	
	
	
	
	

	М.П. "
	
	"
	
	20
	
	г.



	

	Целевое назначение проверено.
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