ЗАЯВКА
на участие в конкурсном  отборе на получение субсидии на возмещение затрат в связи с приобретением специализированного автотранспорта (автолавки) для развития мобильной торговли в малонаселенных и (или) труднодоступных населенных пунктах Грязовецкого муниципального района
1. Организация или индивидуальный предприниматель__________________________________
______________________________________________________________________________
2. Ф.И.О. руководителя организации, должность _______________________________________
______________________________________________________________________________
3. ФИО, должность, контактный телефон специалиста, ответственного за подготовку документации для участия в конкурсном отборе:_______________________________________
______________________________________________________________________________
4. Юридический адрес _____________________________________________________________
5. Почтовый адрес _________________________________________________________________
6. Электронный адрес______________________________________________________
Приложение: на ___л. в __ экз.
Руководитель:      _________________                       _____________________

                               (подпись)                                                                   (расшифровка подписи)
М.П.
Дата подачи заявки:  «___» _____________ 20___ год

