Приложение 2
к Порядку
осуществления перечислений
за счет средств некоммерческих
организаций, созданных в
организационно-правовой форме фонда

[bookmark: P259]Уточненные сведения о договоре

    Наименование   регионального   оператора   и   номер   лицевого   счета
(внесистемного счета) _________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
    Договор от "_____" ____________ 20____ г. N _________
    Основание    внесения    изменений    в     сведения     о     договоре
_____________________________________________________________________________________________
                              (вид документа)
от __________ N _____________
    Изменившаяся информация о договоре _________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
    Предмет договора ___________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
    Срок действия договора с _________________ по _________________________
    ИНН,  КПП,  наименование  контрагента  по  договору,  номер  счета  для
перечисления средств __________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
    Условия оплаты (размер аванса, оплата по факту) ________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
    Общая  сумма  по договору ___________________________________________________________________ 
(в руб. с точностью до второго десятичного знака), в т.ч.:
    сумма  договора  на  текущий  финансовый  год, подлежащая постановке на учет ____________________ (в руб. с точностью до второго десятичного знака)

	Код типа средств
	Сумма на текущий финансовый год
	Предыдущий номер обязательства
	Учетный номер обязательства
(заполняется ответственным исполнителем управления предконтроля)

	
	
	
	



    Руководитель
    регионального оператора
    (иное лицо, имеющее право
    первой подписи в соответствии
    с карточкой с образцами подписей
    и оттиска печати)                                                 _______________          ____________________
                                                                                           (подпись)               (расшифровка подписи)
    Главный бухгалтер
    регионального оператора
    (иное лицо, имеющее право
    второй подписи в соответствии
    с карточкой с образцами подписей
    и оттиска печати)                                                 _______________          ____________________
                                                                                          (подпись)                (расшифровка подписи)
    М.П.
                 Служебные отметки министерства управления финансами Самарской области
    Дата представления ____________________________________________________
    Дата постановки на учет _______________________________________________
    Дата отказа в постановке на учет ______________________________________
    Ответственный  исполнитель  управления предконтроля
    ____________________ _____________________ ____________________________
         (должность)                          (подпись)                      (расшифровка подписи)
