	                                                                                  
	                Приложение 2

к административному регламенту 

предоставления государственной                  услуги «Возмещение части затрат сельскохозяйственных товаропроизводителей на уплату страховых премий по договорам сельскохозяйственного страхования в области растениеводства и организация перечисления средств на возмещение данных затрат»




Министру сельского хозяйства 

Тверской области

____________________ 
(Ф.И.О.)

от ______________________

                   






 (наименование юридического лица,

                                                                                           крестьянского (фермерского) хозяйства,

                                                                               ФИО индивидуального предпринимателя) 
ЗАЯВЛЕНИЕ
_____________________________________________________________________

(наименование юридического лица, крестьянского (фермерского) хозяйства, Ф.И.О. индивидуального предпринимателя)
просит Вас перечислить на счет страховой компании_______________________                                                                                                                                                                      

                                                                                     (наименование страховой компании)
по договору сельскохозяйственного страхования  от  «__» ______ 20___  №____           50 процентов страховой премии в сумме ____________ рублей по следующим 

                                                                          ( цифрами)
реквизитам:
Реквизиты страховой компании:

наименование страховой компании;
место регистрации; 
ИНН; КПП;

№ расчетного счета; где открыт.

Руководитель юридического лица, 

крестьянского (фермерского) хозяйства, 

индивидуальный предприниматель – сельскохозяйственный 

товаропроизводитель                         

                                                               _____________                      ___________________    

        (подпись)                                       (расшифровка подписи)

МП

