Приложение 1
к Положению о мониторинге муниципальных правовых актов города Барнаула

УТВЕРЖДАЮ
Наименование должности 
руководителя субъекта мониторинга
_________________И.О.Фамилия
              (подпись)
«___» _________________ 20__ г.
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мониторинга муниципальных правовых актов на 20__ год
_____________________________________________________
(наименование субъекта мониторинга)


	№
п/п
	Реквизиты муниципального
правового акта, подлежащего
мониторингу
	Ответственный
	Срок проведения
мониторинга

	1.
	
	
	



______________________________    __________   _______________________     (наименование должности руководителя            (подпись)                             (Ф.И.О.)  
юридической службы (юриста) субъекта 
         мониторинга (для субъектов 
    мониторинга,имеющих юридическую 
                    службу (юриста)
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