Ответственному секретарю Республиканской комиссии
________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии))

от соискателя гранта по номинации __________________________________
________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии))
________________________________________
(индекс, адрес места проживания)
________________________________________
(номер телефона, адрес электронной почты)

[bookmark: _GoBack]Расчет стоимости

Страна прохождения подготовки или стажировки: ________________________
Срок подготовки или стажировки: с «__»_______ 20_ г. до «__»_______ 20_ г.  в количестве _____________ дней, месяцев, лет.
(нужное подчеркнуть)

	Вид расходов
	Размер стипендии за один месяц в валюте страны пребывания на одного 
человека
	Сумма в валюте страны пребывания
	Сумма, рублей

	Стипендия
	
	
	

	Медицинская страховка
	
	
	

	Проезд
	
	
	

	Расходы на оплату прохождения подготовки или стажировки
	
	
	

	Итого
	
	
	

	Размер софинансирования гарантом или соискателем гранта (0 или не менее 10 процентов)
	
	
	

	Доля гранта
	
	
	


    
        ____________    ________________________   ______________
(подпись)            	        (расшифровка подписи)              	      (дата)



