Приложение N 1 к положению
                                                                                                                                                                              УТВЕРЖДАЮ
                                                                                                                                                                               Руководитель (уполномоченное лицо)

                                                                                                                                                                             _______________________________________ 

                                                                                                                                                                             _______________________________________
                                                                                                                                                                               (наименование органа, осуществляющего

                                                                                                                                                                              функции и полномочия учредителя, 

                                                                                                                                                                               главного распорядителя средств)
                                                                                                                                                         ______________ _______________ ______________

                                                                                                                                                                   (должность)         (подпись)   (расшифровка подписи)

«_____»_______________20____ г.

МУНИЦИПАЛЬНОЕ ЗАДАНИЕ № ______
на 20___год и плановый период 20___ и 20___ годов

	Коды

	0506001

	19.01.2001

	

	

	

	


Наименование муниципального учреждения: _____________________________________________

                                                                                                                                    Форма по ОКУД
Виды деятельности муниципального бюджетного учреждения: _____________________________
                                                                                          Дата
                                                                                                                                                                                                                   По ОКВЭД              
Вид муниципального учреждения: ______________________________________________________
                                                                                                                                                                                                                   По ОКВЭД  
                                                            (указывается вид муниципального учреждения из базового (отраслевого) перечня)          По ОКВЭД
                                                                                                                                                                                                                    По ОКВЭД

Часть1. Сведения об оказываемых муниципальных услугах.

Раздел 1

1.Наименование муниципальной услуги:_________________________________________________________________________
2.Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:____________________________________________________
3. Категории потребителей муниципальной услуги: _________________________________________________________
4.Показатели, характеризующие объем  и качество оказываемой муниципальной услуги:
4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой муниципальной услуги

Таблица 1

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  объема муниципальной услуги
	Размер платы (цена, тариф)
	Значение показателя объема муниципальной услуги

	
	
	
	
	
	20___ год (очередной финансовый год)

 
	20___ год
 (1-й год планового периода)

 
	20___

 год (2-й год планового периода)

 

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	20____г.
	20____г.
	20____г.
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


4.2. Показатели, характеризующие качествооказываемой муниципальной услуги

Таблица 2
	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  качества муниципальной услуги
	Значение показателя качества муниципальной услуги

	
	
	
	
	20___ год (очередной финансовый год)
	20___ год
 (1-й год планового периода)
	20___

 год (2-й год планового периода)

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Допустимые (возможные) отклонения от установленных показателей качества муниципальной услуги, в пределах которых муниципальное задание считается выполненным 5 (процентов)    
5. Нормативные правовые акты, устанавливающие размер платы (цену, тариф) либо порядок ее (его) установления:

	Нормативный правовой акт

	вид
	принявший орган
	дата
	номер
	наименование

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	


Часть 2 Сведения об оказываемых муниципальных работах

Раздел 1.
1.Наименование работы: ___________________________________________________________________________________
2. Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:______________________________________________________
3. Категории потребителей работы: __________________________________________________________________________
4. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы:
4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы: __________________________________________________
Таблица 2
	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание работы


	Показатель, характеризующий условия (формы) работы
	Показатель  объема работы
	Размер платы (цена, тариф)
	Значение показателя объема работы

	
	
	
	
	
	2020 год (очередной финансовый год)
	2021 год
 (1-й год планового периода)
	2022 год (2-й год планового периода)

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	20____г.
	20____г.
	20____г.
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	
	
	
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Часть 3
1. Порядок оказания муниципальной услуги, работы:
1.1. Нормативные правовые акты, регулирующие порядок оказания муниципальной услуги:
2. Порядок информирования потенциальных потребителей муниципальной услуги:

Таблица 5
	Способ информирования
	Состав размещаемой информации
	Частота обновления информации

	
	
	


Часть 4. Прочие сведения о муниципальном задании.

1. Порядок контроля за выполнением муниципального задания:

Таблица 6
	Формы (виды) контроля
	Периодичность проведения контрольных мероприятий

	1
	2

	
	


2. Порядок и основания (условия) для досрочного прекращения выполнения муниципального задания:

Основаниями для досрочного прекращения выполнения муниципального задания являются: ликвидация или реорганизация Учреждения, исключение муниципальной услугииз Ведомственного перечня муниципальных услуг и муниципальных работ, оказываемых (выполняемых) муниципальными учреждениями, подведомственными администрации Зиминского городского МО, неоднократное применение мер административного и (или) финансового воздействия, в иных случаях, когда учреждение не обеспечило (не обеспечивает) выполнение муниципального задания или имеются основания предполагать, что муниципальное задание не будет выполнено в полном объеме или в соответствии с иными установленными требованиями.
При принятии решения о досрочном прекращении исполнения муниципального задания, администрации Зиминского городского МО доводит до Учреждения в письменной форме уведомление об отзыве муниципального задания. В срок не позднее даты прекращения выполнения муниципального задания и его финансового обеспечения, департамент обязан направить муниципальное задание другому учреждению для оказания муниципальной услуги (выполнения муниципальной работы) и проинформировать о данных изменениях соответствующих потребителей муниципальной услуги (работы).

3. Требования к отчетности об исполнении муниципального задания, в том числе порядок и сроки предоставления отчетов:

Учреждение обязано предоставлять в администрации Зминского городского МО информацию о выполнении муниципального задания:

1) ежеквартально (по итогам за первый, второй и третий квартал), до 15-го числа месяца, следующего за отчетным кварталом

2)  отчет о выполнении муниципальногозадания по форме, представленной в приложении № 1 к настоящему муниципальному заданию.

4. Иная информация, необходимая для выполнения (контроля за выполнением) муниципального задания:

В целях проверки достоверности представленной отчетности администрации Зиминского городского МО вправе запрашивать и получать от Учреждения необходимую документацию (журналы регистрации, книги жалоб и предложений, акты расследования несчастных случаев, предписания (постановления, представления, решения) органов (должностных лиц), осуществляющих государственный надзор (контроль) касающихся качества муниципальной услуги (работы), информацию о проведенных мероприятиях внутреннего контроля стандарта качества и принятых мерах и т.д.), а такжесведения либо информацию, характеризующие результаты деятельности Учреждения, в том числе:

1) о финансовом состоянии Учреждения;

2) о состоянии и развитии имущества, переданного в оперативное управление Учреждению;

3) о перспективах изменения объемов оказания муниципальных услуг (выполнения работ);

4) иные сведения о выполнении установленных заданием показателей, характеризующих качество и объем (содержание) оказываемых муниципальных услуг (выполняемых работ), а также о результатах деятельности Учреждения.

В случае не предоставления или несвоевременного предоставления отчетности, отсутствия подтверждающих документов, не соблюдение других условий настоящего муниципального задания администрации Зиминского городского МО вправе приостановить предоставление субсидии до устранения нарушений.

Если в силу объективных факторов, не зависящих от Учреждения, уменьшаются количественные и (или) качественные показатели, установленные в настоящем муниципальном задании, Учреждение обязано в письменной форме уведомить об этом администрацию Зиминского городского МО, с целью корректировки ранее установленных требований, параметров муниципального задания, размера субсидии из бюджета Зиминского городского МО.

Муниципальное задание получил:
_____________________________                  ___________________(_____________________)                                             ___________________
                                    (должность)                                                                (подпись)                  (расшифровка подписи)                                                                     (дата сдачи отчета)
Приложение N 2
ОТЧЕТ О ВЫПОЛНЕНИИ 

МУНИЦИПАЛЬНОГО ЗАДАНИЯ №______

на 20___ год и на плановый период 20___ и 20___ годов

от «_____»_______________20___ г.

Часть1. Сведения об оказываемых муниципальных услугах.

Раздел 1

	Коды

	0506001

	19.01.2001

	

	

	

	


1.Наименование муниципальной услуги:________________________________________________                   ФормапоОКУД 2.Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:_______________________________________________                          Дата
3. Категории потребителей муниципальной услуги: _____________________________________________________                По ОКВЭД              
                                                                                                                                                                                                                   По ОКВЭД                                                                                                                                                                                                   4.Показатели, характеризующие объем  и качество оказываемой муниципальной услуги:                                                           По ОКВЭД

4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой муниципальной услуги

Таблица 1
	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  объема муниципальной услуги
	Размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	
	

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	Показатель установленный в задании
	Фактически достигнутый показатель
	Допустимое (возможное) отклонение
	Отклонение превышающее допустимое
	Причина отклония
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


4.2. Показатели, характеризующие качество оказываемой муниципальной услуги

Таблица 2

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  качества муниципальной услуги
	Размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	
	

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	Показатель установленный в задании
	Фактически достигнутый показатель
	Допустимое (возможное) отклонение
	Отклонение превышающее допустимое
	Причина отклония
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Часть 2 Сведения об оказываемых муниципальных работах

Раздел 1.
1.Наименование работы: ___________________________________________________________________________________________
2. Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:______________________________________________________________
3. Категории потребителей работы: __________________________________________________________________________________
4. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы:
4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы: __________________________________________________________
Таблица 2

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной работы
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной работы
	Показатель  объема муниципальной работы
	Размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	
	

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	Показатель установленный в задании
	Фактически достигнутый показатель
	Допустимое (возможное) отклонение
	Отклонение превышающее допустимое
	Причина отклония
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Наименование муниципального учреждения:________________________________________________________________________________________
_____________________________                  ___________________(_____________________)                                             ___________________
                                    (должность)                                                                (подпись)                  (расшифровка подписи)                                                                     (дата сдачи отчета)

                                                                                                                                                                                                                  Приложение № 1(1)                                                                                    
                                                                                                                                                                           УТВЕРЖДАЮ
                                                                                                                                                                               Руководитель (уполномоченное лицо)

                                                                                                                                                                              ______________________________________

                                                                                                                                                                              ______________________________________                                                                                              

                                                                                                                                                                               (наименование органа, осуществляющего

                                                                                                                                                                              функции и полномочия учредителя, 

                                                                                                                                                                               главного распорядителя средств)
                                                                                                                                                         ______________ _______________ ______________

                                                                                                                                                                   (должность)         (подпись)   (расшифровка подписи)

«_____»_______________20____ г.

РАСПРЕДЕЛЕНИЕ ПОКАЗАТЕЛЕЙ ОБЪЕМА

МУНИЦИПАЛЬНЫХ УСЛУГ (РАБОТ), СОДЕРЖАЩИХСЯ 

В МУНИЦИПАЛЬНОМ ЗАДАНИЕ № ______

на 20___год и плановый период 20___ и 20___ годов

	Коды

	0506001

	19.01.2001

	

	

	

	


Наименование муниципального учреждения: _____________________________________________

                                                                                                                                    Форма по ОКУД
Виды деятельности муниципального бюджетного учреждения: _____________________________

                                                                                          Дата
                                                                                                                                                                                                                   По ОКВЭД              
Вид муниципального учреждения: ______________________________________________________

                                                                                                                                                                                                                   По ОКВЭД  
                                                            (указывается вид муниципального учреждения из базового (отраслевого) перечня)          По ОКВЭД

                                                                                                                                                                                                                    По ОКВЭД

Номер муниципального задания:_________________________________________________________________________

Наименование муниципального учреждения:______________________________________________________________

Часть1. Сведения об оказываемых муниципальных услугах.

Раздел 1

1.Наименование муниципальной услуги:_________________________________________________________________________
2.Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:____________________________________________________
3. Категории потребителей муниципальной услуги: _________________________________________________________
4.Показатели, характеризующие объем  и качество оказываемой муниципальной услуги:
4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой муниципальной услуги

Таблица 1

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  объема муниципальной услуги
	Размер платы (цена, тариф)
	Значение показателя объема муниципальной услуги

	
	
	
	
	
	20___ год (очередной финансовый год)

 
	20___ год
 (1-й год планового периода)

 
	20___

 год (2-й год планового периода)

 

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	20____г.
	20____г.
	20____г.
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


4.2. Показатели, характеризующие качествооказываемой муниципальной услуги

Таблица 2
	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги
	Показатель, характеризующий условия (формы) оказания муниципальной услуги
	Показатель  качества муниципальной услуги
	Значение показателя качества муниципальной услуги

	
	
	
	
	20___ год (очередной финансовый год)
	20___ год
 (1-й год планового периода)
	20___

 год (2-й год планового периода)

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Допустимые (возможные) отклонения от установленных показателей качества муниципальной услуги, в пределах которых муниципальное задание считается выполненным 5 (процентов)    
5. Нормативные правовые акты, устанавливающие размер платы (цену, тариф) либо порядок ее (его) установления:

	Нормативный правовой акт

	вид
	принявший орган
	дата
	номер
	наименование

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	


Часть 2 Сведения об оказываемых муниципальных работах

Раздел 1.
1.Наименование работы: ___________________________________________________________________________________
2. Уникальный номер по базовому (отраслевому) перечню:______________________________________________________
3. Категории потребителей работы: __________________________________________________________________________
4. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы:
4.1. Показатели, характеризующие объем оказываемой работы: __________________________________________________

Таблица 2
	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание работы


	Показатель, характеризующий условия (формы) работы
	Показатель  объема работы
	Размер платы (цена, тариф)
	Значение показателя объема работы

	
	
	
	
	
	2020 год (очередной финансовый год)
	2021 год
 (1-й год планового периода)
	2022 год (2-й год планового периода)

	
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование показателя
	наименование
 показателя
	наименование показателя
	Код по ОКЕИ
	20____г.
	20____г.
	20____г.
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	
	
	
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Муниципальное задание получил:
_____________________________                  ___________________(_____________________)                                             ___________________
                                    (должность)                                                                (подпись)                  (расшифровка подписи)                                                                     (дата сдачи отчета)


