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Уважаемый Александр Иванович!
Направляю Вам проект закона Приморского края «О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов», прошу рассмотреть данный проект на очередном заседании Законодательного Собрания Приморского края.

Приложение: 1. Распоряжение Губернатора Приморского края «О внесении на рассмотрение Законодательного Собрания Приморского края проекта закона Приморского края «О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов» – 
на 1 л. в 1 экз.

2. Проект закона Приморского края «О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов» – на 20 л. в 1 экз.

3. Пояснительная записка к проекту закона Приморского края 
«О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов» – на 9 л. в 1 экз.

4. Финансово-экономическое обоснование проекта закона Приморского края «О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов» – на 1 л. в 
1 экз.

5. Перечень законодательных актов Приморского края, подлежащих признанию утратившими силу, изменению, приостановлению или принятию в связи
с принятием проекта закона Приморского края «О бюджете территориального фонда обязательного медицинского страхования Приморского края на 2017 год и плановый период 2018 и 2019 годов» – на 1 л. в 1 экз.
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