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Об утверждении форм заявок на предоставление в 2017 -
2019 годах субсидий из федерального бюджета
федеральным государственным унитарным протезно-
ортопедическим предприятиям, находящимся в ведении
Министерства труда и социальной защиты Российской
Федерации, на возмещение убытков, связанных с
реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по
протезированию по ценам ниже себестоимости, а также на
оплату дней пребывания инвалидов в стационарах сложного
протезирования
Приказ · № 469н · от 05.06.2017 · Министерство труда и социальной защиты · Действует без изменений

МИНИСТЕРСТВО ТРУДА И СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ
РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ
ПРИКАЗ
Москва
5 июня 2017 г. № 469н
Об утверждении форм заявок на предоставление в
2017 - 2019 годах субсидий из федерального бюджета федеральным государственным унитарным
протезно-ортопедическим предприятиям, находящимся в
ведении Министерства труда и социальной защиты Российской
Федерации, на возмещение убытков, связанных с реализацией
протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию
по ценам ниже себестоимости, а также на оплату дней
пребывания инвалидов в стационарах сложного
протезирования
Зарегистрирован Минюстом России 23 июня 2017 г.
Регистрационный № 47135
В соответствии с Правилами предоставления в 2017 - 2019 годах субсидий из федерального
бюджета федеральным государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям на
возмещение убытков, связанных с реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по
протезированию по ценам ниже себестоимости, а также на оплату дней пребывания инвалидов в
стационарах сложного протезирования, утвержденными постановлением Правительства Российской
Федерации от 20 марта 2017 г. № 314 (Собрание законодательства Российской Федерации, 2017, №
13, ст. 1939) в целях предоставления субсидий из федерального бюджета федеральным
государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям, находящимся в ведении
Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации, оказывающим в соответствии с
законодательством Российской Федерации услуги по протезированию инвалидам, а также лицам, не
имеющим группы инвалидности, но по медицинским показаниям нуждающимся в протезировании,
приказываю:
1. Утвердить:
форму заявки на предоставление субсидии из федерального бюджета федеральным
государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям, находящимся в ведении
Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации, на возмещение убытков,
связанных с реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по ценам
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ниже себестоимости, согласно приложению № 1;
форму заявки на предоставление субсидии из федерального бюджета федеральным
государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям, находящимся в ведении
Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации, на оплату дней пребывания
инвалидов в стационарах сложного протезирования, согласно приложению № 2.
2. Признать утратившим силу приказ Министерства труда и социальной защиты Российской
Федерации от 4 мая 2016 г. № 214н "Об утверждении форм документов, предусмотренных
Правилами предоставления в 2016 году субсидий из федерального бюджета федеральным
государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям на возмещение убытков,
связанных с реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по ценам
ниже себестоимости, а также на оплату дней пребывания инвалидов в стационарах сложного
протезирования" (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 24 мая 2016 г.,
регистрационный номер 42236).
Министр М.А.Топилин
__________________
Приложение № 1
к приказу Министерства труда
и социальной защиты
Российской Федерации
от 5 июня 2017 г. № 469н
Форма
ЗАЯВКА
на предоставление субсидии из федерального бюджета федеральным
государственным унитарным протезно-ортопедическим предприятиям,
находящимся в ведении Министерства труда и социальной защиты
Российской Федерации, на возмещение убытков, связанных с
реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по
протезированию по ценам ниже себестоимости*
___________________________________________________________________
(наименование федерального государственного унитарного протезно-ортопедического предприятия,
___________________________________________________________________
находящегося в ведении Министерства труда и социальной защиты
Российской Федерации ___________________________________________________________________
(далее - Получатель субсидии), ИНН, КПП, адрес) в соответствии с Правилами предоставления в 2017
- 2019 годах субсидий из федерального бюджета федеральным государственным унитарным
протезно-ортопедическим предприятиям на возмещение убытков, связанных с реализацией
протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по ценам ниже себестоимости, а
также на оплату дней пребывания инвалидов в стационарах сложного протезирования,
утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 20 марта 2017 г. № 314
(далее - Правила), Порядком расчета субсидии, предусмотренным приложением № 1 к настоящей
заявке, отчетом Получателя субсидии о фактически понесенных за предыдущий финансовый год
убытках, связанных с реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по
ценам ниже себестоимости (приложение № 2 к настоящей заявке), а также прилагаемой к
настоящей заявке справкой о соответствии Получателя субсидии требованиям, предусмотренным
пунктом 5 Правил, просит предоставить субсидию в размере __________
____________________________________________________________ рублей
(сумма прописью) в целях ___________________________________________________________
(целевое назначение субсидии) ___________________________________________________________________
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___________________________________________________________________ Наименование должности
руководителя (иного уполномоченного лица) Получателя субсидии __________________
_________________________
(подпись) (расшифровка подписи)
М.П. "__" _____________ 20__ г.
________________
* Далее - субсидия.
__________________
____________
Приложения к Заявке не приводятся. См. официальный интернет-портал правовой информации
http://www.pravo.gov.ru.
________________
Приложение № 2
к приказу Министерства труда
и социальной защиты
Российской Федерации
от 5 июня 2017 г. № 469н
Форма
ЗАЯВКА
на предоставление субсидии из федерального бюджета федеральным государственным унитарным
протезно-ортопедическим предприятиям, находящимся в
ведении Министерства труда и социальной защиты Российской
Федерации, на оплату дней пребывания инвалидов в стационарах сложного протезирования*
___________________________________________________________________
(наименование федерального государственного унитарного протезно-ортопедического предприятия,
___________________________________________________________________
находящегося в ведении Министерства труда и социальной защиты
Российской Федерации ___________________________________________________________________
(далее - Получатель субсидии), ИНН, КПП, адрес) в соответствии с Правилами предоставления в 2017
- 2019 годах субсидий из федерального бюджета федеральным государственным унитарным
протезно-ортопедическим предприятиям на возмещение убытков, связанных с реализацией
протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по ценам ниже себестоимости, а
также на оплату дней пребывания инвалидов в стационарах сложного протезирования,
утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 20 марта 2017 г. № 314
(далее - Правила), Порядком расчета субсидии, предусмотренным приложением № 1 к настоящей
заявке, отчетом Получателя субсидии о фактически понесенных за предыдущий финансовый год
убытках, связанных с реализацией протезно-ортопедических изделий и услуг по протезированию по
ценам ниже себестоимости (приложение № 2 к настоящей заявке), а также прилагаемой к
настоящей заявке справкой о соответствии Получателя субсидии требованиям, предусмотренным
пунктом 5 Правил, просит предоставить субсидию в размере __________
____________________________________________________________ рублей
(сумма прописью) в целях ___________________________________________________________
(целевое назначение субсидии) ___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ Наименование должности
руководителя (иного уполномоченного лица) Получателя субсидии __________________
_________________________
(подпись) (расшифровка подписи)
М.П. "__" _____________ 20__ г.
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________________
* Далее - субсидия.
__________________
____________
Приложения к Заявке не приводятся. См. официальный интернет-портал правовой информации
http://www.pravo.gov.ru.
_____________


