Решение о выделении средств на осуществление (возмещение) расходов страхователя по обязательному социальному страхованию и обязательному социальному страхованию от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний (образец)
Приложение N 18 к Методическим указаниям по проведению камеральных проверок страхователей по обязательному социальному страхованию и обязательному социальному страхованию от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний 
Образец

Место штампа отделения (филиала отделения)
Фонда социального страхования
Российской Федерации

РЕШЕНИЕ
О ВЫДЕЛЕНИИ СРЕДСТВ НА ОСУЩЕСТВЛЕНИЕ (ВОЗМЕЩЕНИЕ)
РАСХОДОВ СТРАХОВАТЕЛЯ

N ___ от "__" ___________ г.

___________________________________________________________________________
(наименование организации (обособленного подразделения),
Ф.И.О. индивидуального предпринимателя, физического лица)

Регистрационный номер страхователя ___________ Код подчиненности __________
Код ИМНС России ___________________________________________________________
ИНН _____________________________ КПП _____________________________________
ОГРН _____________________________________________________________________.
Рассмотрев акт от "__" _________ г. N ________________ камеральной проверки
___________________________________________________________________________
(должность руководителя отделения (филиала отделения) Фонда)
___________________________________________________________________________
(наименование отделения (филиала отделения) Фонда)
___________________________________________________________________________
(Ф.И.О.)
На осуществление:
2.1.  Расходов на цели обязательного социального страхования, произведенных
страхователем - плательщиком единого социального налога в счет начисленного
единого социального налога, подлежащего зачислению в Фонд.
2.2.   Расходов   на    цели    обязательного    социального   страхования,
произведенных    страхователем-работодателем,    применяющим    специальный
налоговый режим, в счет средств, полученных от отделения (филиала) Фонда.
2.3.  Расходов  на  выплату   пособий   по   временной  нетрудоспособности,
произведенные    страхователем-работодателем,    применяющим    специальный
налоговый режим и уплачивающим в добровольном порядке страховые взносы.
2.4.  Расходов  на  выплату   пособий   по  временной  нетрудоспособности в
связи с несчастным случаем на производстве и профессиональным заболеванием,
а  также  на оплату отпуска застрахованного (сверх ежегодного оплачиваемого
отпуска)  на  весь  период  лечения  и  проезда  к месту лечения и обратно,
произведенные страхователем-работодателем.
(На  основании  Федерального  закона от 16.07.1999 N 165-ФЗ "Об основах
обязательного социального страхования", Федерального закона от 31.12.2002 N
190-ФЗ  "Об  обеспечении пособиями по обязательному социальному страхованию
граждан,  работающих  в  организациях  и у индивидуальных предпринимателей,
применяющих  специальные  налоговые  режимы,  и  некоторых других категорий
граждан",  Постановления Правительства Российской Федерации от 05.03.2003 N
144   "О   порядке  добровольной  уплаты  в  Фонд  социального  страхования
Российской Федерации отдельными категориями страхователей страховых взносов
на    обязательное    социальное    страхование    на    случай   временной
нетрудоспособности  и  в  связи  с  материнством",  Федерального  закона от
24.07.1998  N  125-ФЗ "Об обязательном социальном страховании от несчастных
случаев  на  производстве  и  профессиональных  заболеваний", Постановления
Правительства  Российской  Федерации  от  02.03.2000  N 184 "Об утверждении
Правил   начисления,   учета   и   расходования  средств  на  осуществление
обязательного социального страхования от несчастных случаев на производстве
и  профессиональных заболеваний", Положения о Фонде социального страхования
Российской Федерации, утвержденного Постановлением Правительства Российской
Федерации  от  12.02.1994  N  101,  и  иных  законодательных  и нормативных
правовых актов по обязательному социальному страхованию)

РЕШИЛ:

1.    Выделить   средства    на    возмещение    расходов,    произведенные
страхователем в сумме ___________ рублей.

____________________________________________________________
(должность руководителя отделения (филиала отделения) Фонда)
____________________________________________________________
(наименование отделения (филиала отделения) Фонда)
___________  _______________________
(подпись)          (Ф.И.О.)

Место печати

С решением о проведении камеральной проверки ознакомлен:
_________________________________________________________
(руководитель организации (его представитель))
_________________________________________________________
(наименование организации (обособленного подразделения),
Ф.И.О. индивидуального предпринимателя, физического лица)
___________  _________________________  ____________
(подпись)           (Ф.И.О.)              (дата)
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