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	Минцифры Алтайского края



ЗАЯВКА ____________________________________________________
                                                               наименование Участника информационного взаимодействия  (поставщика)

на создание формата сведения электронного вида сведения Единой информационной системы Алтайского края государственных и муниципальных услуг в электронной форме, межведомственного электронного взаимодействия
______________________________________________________
наименование внутрирегионального сведения



	В целях организации внутрирегионального межведомственного электронного взаимодействия в Единой информационной системе Алтайского края государственных и муниципальных услуг в электронной форме, межведомственного электронного взаимодействия в целях предоставления государственной  услуги __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(приказы об утверждении административных регламентов, постановления Правительства РФ, федеральные законы), 
_____________________________________________________________________________
предусматривающих получение информации для исполнения государственных функций, предоставления государственных услуг

прошу:
1) создать формат сведения с использованием Единой информационной системы Алтайского края государственных и муниципальных услуг в электронной форме, межведомственного электронного взаимодействия (описание форм запроса и ответа с форматами полей прилагается);
2) уведомить о создании формата сведения по телефону _________________ или по адресу электронной почты ______________________________________________________.
                                                 номер телефона                                                                                                адрес электронной почты

Внутрирегиональный обмен видом сведения реализован в соответствии с протоколом (соглашением) от __________ №______




Уполномоченное должностное лицо 
                                                                         _________________________________________
                                                                                                                                           подпись, расшифровка подписи, дата

                                                                                                                                                                       М.П.
