Проект
МИНИСТЕРСТВО АГРОПРОМЫШЛЕННОГО КОМПЛЕКСА 
И РАЗВИТИЯ СЕЛЬСКИХ ТЕРРИТОРИЙ УЛЬЯНОВСКОЙ ОБЛАСТИ

ПРИКАЗ



____________										   № ____




Об утверждении форм документов
для предоставления сельскохозяйственным товаропроизводителям 
субсидий из областного бюджета Ульяновской области в целях 
возмещения части их затрат, связанных с уплатой страховых премий, 
начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования 
в области растениеводства, животноводства и товарной аквакультуры (товарного рыбоводства)

В соответствии с Правилами предоставления сельскохозяйственным товаропроизводителям субсидий из областного бюджета Ульяновской области в целях возмещения части их затрат, связанных с уплатой страховых премий, начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства, животноводства и товарной аквакультуры (товарного рыбоводства), утверждёнными постановлением Правительства Ульяновской области от 06.03.2014 № 86-П «О Правилах предоставления сельскохозяйственным товаропроизводителям субсидий из областного бюджета Ульяновской области в целях возмещения части их затрат, связанных с уплатой страховых премий, начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства, животноводства и товарной аквакультуры (товарного рыбоводства)», п р и к а з ы в а ю:
1. Утвердить:
1.1. Форму заявления о перечислении субсидии из областного бюджета Ульяновской, предоставляемой сельскохозяйственному товаропроизводителю 
в целях возмещения части его затрат, связанных с уплатой страховой премии, начисленной по договору сельскохозяйственного страхования в области растениеводства, животноводства или товарной аквакультуры (товарного рыбоводства), на расчётный счёт страховой организации (приложение № 1).
1.2. Форму расчёта доли дохода за календарный год от реализации 
сельскохозяйственной продукции, включённой в перечень сельскохозяйственной продукции, производство, первичную и последующую (промышленную) переработку которой осуществляют сельскохозяйственные товаропроизводители (приложение № 2).
1.3. Формы справок о размере субсидии (приложения № № 3-12).
1.4. Форму справки о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя на территории Ульяновской области посевных площадей сельскохозяйственных культур (приложение № 13).
1.5. Форму справки о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя на территории Ульяновской области поголовья сельскохозяйственных животных (приложение № 14).
1.6. Форму справки о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя на территории Ульяновской области объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства) (приложение № 15).
1.7. Форму журнала регистрации заявлений о перечислении субсидий 
из областного бюджета Ульяновской, предоставляемых сельскохозяйственным товаропроизводителям в целях возмещения части их затрат, связанных 
с уплатой страховых премий, начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства, животноводства и товарной аквакультуры (товарного рыбоводства), на расчётные счета страховых организаций (приложение № 16).
2. Признать утратившими силу:
приказ Министерства сельского, лесного хозяйства и природных ресурсов Ульяновской области от 04.06.2018 № 35 «Об утверждении форм документов для предоставления сельскохозяйственным товаропроизводителям из областного бюджета Ульяновской области субсидий в целях возмещения части 
их затрат, связанных с уплатой страховых премий, начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства и животноводства»;
приказ Министерства агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области от 08.10.2018 № 69 «О внесении изменений в приказ Министерства сельского, лесного хозяйства и природных ресурсов Ульяновской области от 04.06.2018 № 35».
3. Настоящий приказ вступает в силу на следующий день после дня его официального опубликования.



Заместитель Председателя Правительства 
Ульяновской области – Министр 
агропромышленного комплекса и развития
сельских территорий Ульяновской области			          М.И.Семёнкин
2

ПРИЛОЖЕНИЕ № 1

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

ЗАЯВЛЕНИЕ
о перечислении субсидии из областного бюджета Ульяновской, предоставляемой сельскохозяйственному товаропроизводителю 
в целях возмещения части его затрат, связанных с уплатой страховой премии, начисленной по договору сельскохозяйственного страхования 
в области растениеводства, животноводства или товарной аквакультуры (товарного рыбоводства), на расчётный счёт страховой организации

____________________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
____________________________________________________________________
(наименование муниципального образования Ульяновской области)
идентификационный номер (ИНН) _________________________________,
код причины постановки на учёт (КПП)_____________________________,
почтовый адрес _________________________________________________,
контактный телефон, адрес электронной почты ______________________,
_______________________________________________________________,
ОКТМО________________________________________________________,
просит предоставить в _______ году субсидию из областного бюджета Ульяновской области в целях возмещения части затрат, связанных с уплатой страховой премии, начисленной по договору сельскохозяйственного страхования (далее – субсидия) (нужное отметить знаком – V):
 в области растениеводства – на случай утраты (гибели) урожая сельскохозяйственных культур, в том числе урожая многолетних насаждений (зерновых, зернобобовых, масличных, технических, кормовых, бахчевых культур, картофеля, овощей, виноградников, плодовых, ягодных, орехоплодных насаждений, плантаций хмеля, чая), утраты (гибели) посадок многолетних насаждений (виноградников, плодовых, ягодных и орехоплодных насаждений, плантаций хмеля, чая);
 в области животноводства – на случай утраты (гибели) сельскохозяйственных животных (крупный рогатый скот (буйволы, быки, волы, коровы, яки), мелкий рогатый скот (козы, овцы), свиньи, лошади, лошаки, мулы, ослы, верблюды, олени (маралы, пятнистые олени, северные олени), кролики, пушные звери, птица яйценоских пород и птица мясных пород (гуси, индейки, куры, перепелки, утки, цесарки), цыплята-бройлеры, семьи пчёл);
 в области товарной аквакультуры (товарного рыбоводства) – на случай утраты (гибели) объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства) (рыбы, беспозвоночных, водорослей),
в сумме _____________________ (__________________________________
_____________________________________________________________) рублей и перечислить субсидию на расчётный счёт _______________________________,
                                                                                                                                (наименование страховой организации)
с которой заключён договор страхования _________________________________,
                                                                                                                       (дата и номер договора страхования)
по следующим платёжным реквизитам:
получатель средств ________________________________________________
ИНН/КПП _______________________________________________________
расчётный счёт __________________________________________, открытый в _______________________________________________________________
(наименование кредитной организации)
корреспондентский счёт ___________________________________________
БИК ____________________________________________________________

Достоверность и полноту сведений, содержащихся в настоящем заявлении и прилагаемых к нему документах, подтверждаю.
Уведомлен о том, что в случае нарушения условий, установленных при предоставлении субсидии, или установления факта наличия в представленных документах недостоверных сведений, выявленных по результатам проведённых Министерством агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области или уполномоченным органом государственного финансового контроля Ульяновской области проверок, обязан возвратить полученную субсидию в доход областного бюджета Ульяновской области в течение 30 календарных дней со дня получения от Министерства агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области требования 
о возврате субсидии.
К заявлению прилагаются следующие документы на ______ л.:
	№
п/п
	Наименование документа
и его реквизиты (дата, №)
	Количество листов
	Количество экземпляров

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Руководитель                               ______________       _______________________
					                 (подпись)                                               (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) ______________        _______________________
                                                                          (подпись)                                              (Ф.И.О.)
м.п.*
«__» _____________ 20___ г.
_________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

________________
ПРИЛОЖЕНИЕ № 2

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

РАСЧЁТ
доли дохода за календарный год от реализации сельскохозяйственной продукции, включённой в перечень сельскохозяйственной продукции, производство, первичную и последующую (промышленную) переработку которой осуществляют сельскохозяйственные товаропроизводители
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя, юридический адрес)

за 20___ год

1. Доход от реализации товаров (продукции), работ, услуг (без учёта НДС, акцизов и аналогичных обязательных платежей) – __________________ рублей.

2. Доход от реализации сельскохозяйственной продукции собственного производства и продуктов её переработки (без учёта НДС, акцизов 
и аналогичных обязательных платежей) – _________________________ рублей.

3. Доля дохода от реализации сельскохозяйственной продукции собственного
производства и продуктов её переработки в доходе от реализации товаров
(продукции), работ, услуг – __________________________________ процентов.


Руководитель    				     ____________    _____________________ 
        				    (подпись)                                   (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер)	     ____________    _____________________ 
                                                            (подпись)                                    (Ф.И.О.)
м.п.*
«____»___________ 20___ г.


_________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
________________

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 3

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование урожая озимых сельскохозяйственных культур посева отчётного года) 

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Сельскохозяйственные культуры (озимые) согласно Плану сельскохозяйственного 
страхования на отчётный год, при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование показателя
	Озимые зерновые
	Другие озимые культуры
	Всего

	
	
	Озимая пшеница
	Озимая рожь
	
	
	

	1
	Общая посевная площадь, (гектар)
	
	
	
	
	

	2
	Посевная площадь по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса)  (рублей)
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х            стр. 9/100)
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 4

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование урожая многолетних насаждений по договорам, заключённым в отчётном году) 

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Многолетние насаждения согласно Плану сельскохозяйственного страхования на отчётный год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование
показателя
	виноградники
	плодовые
	ягодные
	орехо-плодные
	Всего

	
	
	
	наименование культуры
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общая площадь многолетних насаждений в плодоносящем возрасте (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Площадь посадок многолетних насаждений в плодоносящем возрасте по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 15 августа текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 5

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование посадок многолетних насаждений по договорам, заключённым в отчётном году) 

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Посадки многолетних насаждений согласно Плану сельскохозяйственного страхования на отчётный год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование
показателя
	виноградники
	плодовые
	ягодные
	орехо-плодные
	

	
	
	
	наименование культуры
	Всего

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общая площадь посадок многолетних насаждений (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Площадь посадок многолетних насаждений 
по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	


	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 15 августа текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 6

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование однолетних сельскохозяйственных культур урожая текущего года)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Сельскохозяйственные культуры (яровые) согласно Плану сельскохозяйственного страхования на текущий год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование
показателя
	Яровые зерновые 
	Зернобобовые
	Масличные 
	Технические
	Овощи
	Бахчевые 
	Кормовые (включая многолетние травы)  
	Картофель 
	Всего

	
	
	Наименование культуры
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общая посевная площадь (гектар)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Посевная площадь по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 7

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование урожая озимых сельскохозяйственных культур посева текущего года)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Сельскохозяйственные культуры (озимые) согласно Плану сельскохозяйственного страхования на текущий год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование показателя
	Озимые зерновые
	Другие озимые культуры
	
Всего

	
	
	Озимая пшеница
	Озимая рожь
	
	
	

	1
	Общая посевная  площадь (гектар)
	
	
	
	
	


	2
	Посевная площадь по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей)
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии 
(стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________



Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.


___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 8

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование урожая многолетних насаждений по договорам, заключённым в текущем году)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Многолетние насаждения согласно Плану сельскохозяйственного страхования на текущий год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование
показателя
	виноградники
	плодовые
	ягодные
	орехо-плодные
	Всего

	
	
	
	наименование культуры
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общая площадь многолетних насаждений в плодоносящем возрасте (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Площадь посадок многолетних насаждений в плодоносящем возрасте по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 15 августа текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 9

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование посадок многолетних насаждений по договорам, заключённым в текущем году)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Посадки многолетних насаждений согласно Плану сельскохозяйственного страхования на текущий год, 
при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	Наименование показателя
	виноградники
	плодовые
	ягодные
	орехо-плодные
	

	
	
	
	наименование культуры
	Всего

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общая площадь посадок многолетних насаждений (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Площадь посадок многолетних насаждений по договорам сельскохозяйственного страхования, осуществляемого с государственной поддержкой (гектар)
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	
	
	
	
	
	
Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х
	
Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	


	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	




Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 10

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование сельскохозяйственных животных в отчётном году)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Наименование показателя
	Наименование вида сельскохозяйственных животных согласно Плану 
сельскохозяйственного страхования на отчётный год, при проведении страхования 
которых предоставляется субсидия:

	
	
	Крупный рогатый скот (искл. телят в возрасте до 2-х мес.)
	Мелкий рогатый скот (искл. козлят/ ягнят в возрасте до 4-х мес.)
	Свиньи (искл. поросят в возрасте до 4-х нед.)
	Птица яйценоских и мясных пород, цыплята-бройлеры
	Кролики, пушные звери, за искл. молодняка 
в возрасте 
до 4-х мес.
	Лошади, 
за искл. молодняка 
в возрасте 
до 4-х мес.
	Семьи пчёл
	Всего

	
	
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. 
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	в т.ч. по половозрастным группам
	цыплята-бройлеры
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общее поголовье животных, страхование которых подлежит государственной поддержке (голов/ пчелосемей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х

	2
	Поголовье застрахованных животных (голов/ пчелосемей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф %
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	

	Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х

	10а
	при условии, что страховой тариф 
меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии 
(стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии 
(стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 11

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование сельскохозяйственных животных в текущем году)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Наименование показателя
	Наименование вида сельскохозяйственных животных согласно Плану 
сельскохозяйственного страхования на текущий год, при проведении страхования 
которых предоставляется субсидия:

	
	
	Крупный рогатый скот (искл. телят в возрасте до 2-х мес.)
	Мелкий рогатый скот (искл. козлят/ ягнят в возрасте до 4-х мес.)
	Свиньи (искл. поросят в возрасте до 4-х нед.)
	Птица яйценоских и мясных пород, цыплята-бройлеры
	Кролики, пушные звери, за искл. молодняка 
в возрасте 
до 4-х мес.
	Лошади, 
за искл. молодняка 
в возрасте 
до 4-х мес.
	Семьи пчёл
	Всего

	
	
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. 
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	Всего
	в т.ч. по половозрастным группам
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	в т.ч. по половозрастным группам
	цыплята-бройлеры
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Общее поголовье животных, страхование которых подлежит государственной поддержке (голов/ пчелосемей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х

	2
	Поголовье застрахованных животных  (голов/ пчелосемей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Страховой тариф %
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	
	Х
	
	
	Х
	
	
	

	Х

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х
	Х

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии 
(стр. 4 х стр. 9/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
14
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
	
Заполняется сельскохозяйственным товаропроизводителем – 
получателем субсидии.
Представляется в Министерство агропромышленного комплекса и развития сельских территорий Ульяновской области.
Срок: до 20 декабря текущего финансового года включительно
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 12

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА


СПРАВКА О РАЗМЕРЕ СУБСИДИИ
(страхование объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства) в текущем году)

(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
Наименование страховой организации, с которой заключён договор сельскохозяйственного страхования с государственной поддержкой: _______________________________________________________________________________________________ 
Номер договора страхования:_________________________________________ Дата заключения _________________________
	№ строки
	Наименование показателя
	Наименование вида объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства) согласно Плану сельскохозяйственного страхования на текущий год, при проведении страхования которых предоставляется субсидия:

	
	
	Лососевые виды рыб
	Всего

	1
	Общее количество объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства), страхование которых подлежит государственной поддержке
	
	

	2
	Количество застрахованных объектов товарной аквакультуры (товарного рыбоводства)
	
	

	3
	Страховая стоимость (рублей)
	
	

	4
	Страховая сумма (рублей)
	
	

	5
	Страховой тариф %
	
	

	6
	Участие страхователя в страховании рисков (%)
	
	

	7
	Начисленная страховая премия (рублей) 
	
	

	8
	Сумма уплаченной страховой премии (страхового взноса) (рублей)
	
	

	9
	Предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (%)
	
	

	10
	Размер страховой премии, подлежащей субсидированию (рублей):
	
	

	10а
	при условии, что страховой тариф меньше или равен предельному размеру ставки для расчёта размера субсидии (стр. 7)
	
	

	10б
	при условии, что страховой тариф превышает предельный размер ставки для расчёта размера субсидии (стр. 4 х стр. 9/100)
	
	

	11
	Размер субсидии из областного бюджета Ульяновской области (рублей) 
(стр. 10а+10б) х 50/100)
	
	



Платёжные реквизиты страховой организации_______________________________________________
ИНН/КПП:_____________________________________________________________________________
р/с:____________________________________________________________________________________
к/с:____________________________________________________________________________________
БИК___________________________________________________________________________________


Руководитель 				_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)

Главный бухгалтер (бухгалтер) 	_________________        _______________________
                                                                                            (подпись)                     	                             (Ф.И.О.)
				     м.п.*
«____»_____________ 20____ г.

___________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.

_____________________
ПРИЛОЖЕНИЕ № 13

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

СПРАВКА
о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя 
на территории Ульяновской области посевных площадей сельскохозяйственных культур 

__________________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
__________________________________________________________________
(наименование муниципального образования Ульяновской области)

	№
п/п
	Наименование 
сельскохозяйственных культур
	Посевная площадь сельскохозяйственных культур, гектар
	Наименование 
населённого пункта
муниципального образования
Ульяновской области, 
на территории которого находятся посевные площади сельскохозяйственных культур

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	





Руководитель                       ______________                _______________________
					      (подпись)                                                         (Ф.И.О.)
м.п.*










_________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
________________

ПРИЛОЖЕНИЕ № 14

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

СПРАВКА
о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя 
на территории Ульяновской области поголовья 
сельскохозяйственных животных
на _____ _____________ 20___ г.
(дата заключения договора сельскохозяйственного страхования в области животноводства)

__________________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
__________________________________________________________________
(наименование муниципального образования Ульяновской области)

	№
п/п
	Наименование 
вида сельскохозяйственных животных
	Количество, 
голов

	1
	2
	3

	
	
	






Руководитель                       ______________                _______________________
					      (подпись)                                                         (Ф.И.О.)
м.п.*












_________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
________________
ПРИЛОЖЕНИЕ № 15

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

СПРАВКА
о наличии у сельскохозяйственного товаропроизводителя 
на территории Ульяновской области объектов товарной 
аквакультуры (товарного рыбоводства)
на _____ _____________ 20___ г.
(дата заключения договора сельскохозяйственного страхования в области товарной аквакультуры (товарного рыбоводства)

__________________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя)
__________________________________________________________________
(наименование муниципального образования Ульяновской области)

	№
п/п
	Наименование 
вида объектов товарной аквакультуры 
(товарного рыбоводства)
	Количество

	1
	2
	3

	
	
	






Руководитель                       ______________                _______________________
					      (подпись)                                                         (Ф.И.О.)
м.п.*











_________________________
*При наличии печати у организации, являющейся хозяйственным обществом.
________________

ПРИЛОЖЕНИЕ № 16

к приказу Министерства
агропромышленного комплекса 
и развития сельских территорий Ульяновской области
от ___________ № ____

ФОРМА

ЖУРНАЛ РЕГИСТРАЦИИ
заявлений о перечислении субсидий из областного бюджета Ульяновской, предоставляемых сельскохозяйственным товаропроизводителям в целях возмещения части их затрат, связанных с уплатой страховых премий, начисленных по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства, животноводства и товарной 
аквакультуры (товарного рыбоводства), на расчётные счета страховых организаций

	_________ г.



	№ п/п
	Дата 
и время
поступления
	Наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя,
муниципального образования 
	Наименование страховой организации 
	Размер
субсидии 
из областного бюджета Ульяновской области, рублей
	Уведомление 
о предоставлении субсидии или уведомление 
об отказе 
в предоставлении субсидии
(дата, №)
	Соглашение 
о предоставлении субсидии
(дата, №)
	Примечание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	




__________________
