В Министерство Чувашской Республики
по делам гражданской обороны 
и чрезвычайным ситуациям

Заявление 
о назначении финансовой помощи в связи с утратой имущества гражданину, осуществляющему предпринимательскую деятельность без образования 
юридического лица и зарегистрированному в установленном порядке, которому был причинен ущерб в результате террористического акта, совершенного 
на территории Чувашской Республики, и на возмещение вреда, причиненного при пресечении на территории Чувашской Республики террористического акта правомерными действиями

Прошу назначить мне, _________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________,
  (фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), дата рождения, данные документа, удостоверяющего личность гражданина (его представителя)
основной     государственный    регистрационный    номер    индивидуального предпринимателя (ОГРНИП) ____________________________________________________,
осуществляющему  предпринимательскую    деятельность    без   образования юридического лица и зарегистрированному  в  установленном порядке, выплату финансовой помощи (указать нужное): 
в связи с утратой моего имущества  в  результате террористического акта, совершенного на территории ___________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
     (наименование муниципального образования Чувашской Республики, дата совершения 
террористического акта)
для возмещения вреда, причиненного при пресечении террористического  акта правомерными действиями, проведенными _____________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________.
(дата, адрес)

Контактные данные заявителя (его представителя):
Телефон, адрес электронной почты: ___________________________________________
Банковские реквизиты для выплаты:
Расчетный счет: ____________________________________________________________
Наименование банка: _______________________________________________________
БИК ______________________________________________________________________
Корр. счет: ________________________________________________________________
ИНН ______________________________________________________________________
КПП ______________________________________________________________________

«__» ____________ г. ________________ ____________________________________
             (дата)                         (подпись)                                    (фамилия, инициалы)
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