
 

                              Форма 
 

                                                                                ЗАТВЕРДЖУЮ                                      
 
                                                                                Заступник голови  Запорізької 
                                                                                облдержадміністрації                
                                                     
 
                                                                                _________ _________________  
                                                                                                                      (підпис)        (Власне ім’я, ПРІЗВИЩЕ)         
                                                                                «___» _____________ 2020 рік  

 
 
 
 

БЮДЖЕТНІ ПРОГРАМИ 
місцевого бюджету, які забезпечують виконання інвестиційних проєктів 

у 2020-2023 роках по __________________________ 
                                                 (установа, організація) 

 
(грн) 

КПКВКМБ Найменування 
бюджетної програми 

Найменування 
проєкту (об'єкта), 
строк реалізації 

2020 
рік -

1 
2021 
рік -

2 
2022 
рік -

3 
2023 
рік -

3 

ххххххх       

Х Усього      

 
 
Керівник                       _____________ 
                                 (підпис) 
 


