
Приложение 2
 к постановлению администрации 
городского поселения «Жешарт»
от 26.04.2017 №146


ФОРМА ЗАЯВКИ
НА ПОЛУЧЕНИЕ ФИНАНСОВОЙ ПОДДЕРЖКИ 

Руководителю администрации
городского поселения «Жешарт»»
__________________________
от________________________
(полное наименование юридического лица, ИП)
_________________________
(местонахождение юридического лица,
_________________________
место жительства ИП)
_________________________
(контактный телефон, факс)

ЗАЯВКА
на получение финансовой поддержки

 
Наименование заявителя_____________________________________________
                                                     (полное наименование юридического лица, фамилия, имя,
                                             отчество индивидуального предпринимателя)
ОРГН_____________________Дата регистрации_________________________
ИНН_________________КПП (при наличии)____________________________
СНИЛС___________________________________________________________
(индивидуального предпринимателя)
Регистрационный номер страхователя в ПФР____________________________
(для юридического лица)
Код ОКВЭД (основной)______________________________________________
Наименование ОКВЭД (основной)_____________________________________
__________________________________________________________________
Расчетный счёт №___________________________________________________
Открытый в______________________БИК______________________________
     (наименование банка)
Корреспондентский счёт_____________________________________________
Юридический адрес заявителя________________________________________
________________________________________________
Почтовый адрес (местонахождение) заявителя__________________________
__________________________________________________________________
Номер контактного телефона_____________E-mail_______________________

Достоверность и полноту сведений, указанных в настоящей заявке, подтверждаю, с порядками и условиями предоставления финансовой поддержки ознакомлен:

Руководитель_____________		______________		________________
(должность)			(подпись)		    (фамилия, имя, отчество)

Дата «___»__________20__ год		М.П.

Для представителя заявителя______________________	_____________
						(фамилия, имя, отчество)	      		  (подпись)
Основание представительства_________________________________________________
(наименование, №, дата документа подтверждающего полномочия представителя)

Раздел 1. Сведения об избранных заявителем видах финансовой поддержки

Прошу предоставить поддержку по следующему (-щим) направлению (-ям):

□	Субсидирование субъектам малого и среднего предпринимательства части затрат на уплату лизинговых платежей по договорам финансовой аренды (лизинга);
□	Субсидирование субъектам малого и среднего предпринимательства части затрат на уплату процентов по кредитам, привлеченным субъектами малого и среднего предпринимательства в кредитных организациях для приобретения основных средств;
□	 Субсидирование части расходов субъектам малого предпринимательства, связанных с началом предпринимательской деятельности (гранты).
Нужный (-ые) пункт (-ы) отметить V

Раздел 2. Сведения о заявителе 

Настоящим подтверждаю (-ем), что __________________________________________________________________
(полное наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество индивидуального предпринимателя)

- не является кредитной, страховой организацией, инвестиционным фондом, негосударственным пенсионным фондом, профессиональным участником рынка ценных бумаг, ломбардом;
- не является участником соглашений о разделе продукции;
- не осуществляет предпринимательскую деятельность в сфере игорного бизнеса;
- не является в порядке, установленном законодательством Российской Федерации о валютном регулировании и валютном контроле, нерезидентом Российской Федерации, за исключением случаев, предусмотренных международными договорами Российской Федерации;
- не осуществляет производство и реализацию подакцизных товаров, а так же добычу и реализацию полезных ископаемых, за исключением общераспространенных полезных ископаемых;
- не имеет задолженности по уплате налогов, сборов, пеней и иных обязательных платежей в бюджетную систему Российской Федерации;
- не имеет задолженности по заработной плате перед работниками более 1 месяца;
- ранее в отношении заявителя – субъекта малого и среднего предпринимательства не было принято решений об оказании аналогичной поддержки и сроки ее оказания не истекли.
□	Заявитель не является плательщиком налога на добавленную стоимость 
(отметить знаком V при соответствии)

Достоверность и полноту сведений, указанных на данной странице  подтверждаю:

Руководитель_____________		______________		________________
(должность)			(подпись)		    (фамилия, имя, отчество)

Дата «___»__________20__ год		М.П.

Для представителя заявителя______________________	_____________
						(фамилия, имя, отчество)		(подпись)
Основание представительства_________________________________________
(наименование, №, дата документа подтверждающего полномочия представителя)

Раздел 3. Дополнительные сведения о заявителе за два полных календарных года, предшествующих дате подачи заявки
	Наименование показателя
	Значение показателя за 20__ год
	Значение показателя за 20__ год <*>

	Сведения о выручке от реализации товаров (работ, услуг) без учета налога на добавленную стоимость, млн. руб.
	
	

	Сведения о средней численности работников, чел.
	
	

	Объем налогов, сборов, страховых взносов уплаченных в бюджетную систему Российской Федерации (без учета НДС и акцизов), млн. руб.
	
	


<*> для     вновь    созданных    субъектов    малого    и    среднего предпринимательства указываются данные за период,  прошедший  со  дня  их государственной  регистрации  (в  предыдущем  столбце,  в  строках данных указывается символ "X")               

Раздел 4. Дополнительные сведения о доле физических и юридических лиц, участвующих в уставном (складочном) капитале (паевом фонде) заявителя - юридического лица      
	
	Количество учредителей субъекта малого и среднего предпринимательства, ед.
	Суммарная доля в уставном (складочном) капитале (паевом фонде), % <**>

	Юридических лиц
	
	

	Физических лиц
	
	


<**> При  превышении  доли  юридических  лиц,  участвующих  в уставном (складочном)  капитале  (паевом   фонде)   субъекта   малого  и  среднего предпринимательства, более 25  процентов  (кроме  хозяйственных  обществ, деятельность которых заключается  в  практическом  применении (внедрении) результатов  интеллектуальной деятельности   (программ  для  электронных вычислительных   машин,  баз  данных,   изобретений,   полезных  моделей,
промышленных  образцов, селекционных достижений,  топологий  интегральных микросхем,  секретов  производства  (ноу-хау),  исключительные  права  на которые  принадлежат   учредителям   (участникам)   таких   хозяйственных обществ - бюджетным  научным  учреждениям  или созданным государственными академиями  наук  научным   учреждениям  либо  бюджетным  образовательным учреждениям  высшего    профессионального   образования   или   созданным государственными  академиями  наук  образовательным  учреждениям  высшего профессионального   образования)   сведения,   содержащиеся   в   заявке, предоставляются на каждого учредителя (юридического лица) субъекта малого и среднего предпринимательства.  Сведения  об  учредителях  указываются в Разделе 4. 
□	субъект малого и среднего предпринимательства является хозяйственным обществом,   деятельность   которого   заключается   в  практическом применении (внедрении)  результатов   интеллектуальной  деятельности (программ   для   электронных   вычислительных   машин, баз  данных, изобретений,  полезных моделей, промышленных образцов,  селекционных достижений,  топологий интегральных микросхем, секретов производства (ноу-хау),  исключительные  права на которые принадлежат учредителям (участникам)  такого  хозяйственного  общества  - бюджетным  научным учреждениям  или  созданным государственными академиями наук научным учреждениям  либо  бюджетным  образовательным  учреждениям   высшего профессионального   образования    или    созданным государственными академиями      наук     образовательным     учреждениям     высшего профессионального образования                                       
 (отметить знаком V при соответствии)                                           

Достоверность и полноту сведений, указанных на данной странице  подтверждаю:
Руководитель_____________		______________		________________
(должность)			(подпись)		    (фамилия, имя, отчество)

Дата «___»__________20__ год		М.П.

Для представителя заявителя______________________		_____________
						(фамилия, имя, отчество)		        		 (подпись)
Основание представительства____________________________________________ (наименование, №, дата документа подтверждающего полномочия представителя)

Раздел 5. Сведения об учредителе – юридическом лице за два полных календарных года, предшествующих дате подачи заявки <*>
<*> (на каждого учредителя заполняется отдельно) 

Учредитель:_______________________________________________________
(полное наименование юридического лица фамилия, имя,
отчество индивидуального предпринимателя)

ОГРН_________________________ дата регистрации_____________________
ИНН____________________________КПП______________________________
Код ОКВЭД (основной)______________________________________________________


	
	Количество учредителей субъекта малого и среднего предпринимательства, ед.
	Суммарная доля в уставном (складочном) капитале (паевом фонде), % <**>

	Юридических лиц
	
	

	Физических лиц
	
	


<**>при превышении  доли юридических лиц, участвующих в уставном (складочном) капитале (паевом фонде) субъекта малого и среднего предпринимательства, более 25 процентов (кроме хозяйствующих обществ, деятельность которых заключается практическом применении (внедрении) результатов интеллектуальной деятельности (программ для электронных вычислительных машин, баз данных, изобретений, полезных моделей, промышленных образцов, селекционных достижений, топологий интегральных микросхем, секретов производства (ноу-хау), исключительные права которые принадлежат учредителям (участникам) таких хозяйственных обществ – бюджетным научным учреждениям или созданным государственным академиям наук научным учреждениям либо бюджетным образовательным учреждениям высшего профессионального образования или созданными государственными академиями наук образовательным учреждениям высшего профессионального образования) необходимо дополнительно представить сведения об учредителях данного юридического лица аналогично сведениям об учредителях заявителя.
□	юридическое  лицо является  хозяйственным  обществом,   деятельность которого   заключается   в   практическом   применении внедрении)результатов интеллектуальной  деятельности (программ для электронных вычислительных машин, баз   данных,  изобретений,  полезных моделей, промышленных   образцов,    селекционных    достижений,    топологий интегральных   микросхем,    секретов    производства     (ноу-хау), исключительные права на которые принадлежат учредителям (участникам) такого хозяйственного  общества - бюджетным  научным учреждениям или созданным государственными  академиями наук научным учреждениям либо бюджетным образовательным  учреждениям  высшего   профессионального образования   или    созданным  государственными  академиями наук образовательным учреждениям высшего профессионального образования.  
(отметить V при соответствии)       
Достоверность и полноту сведений, указанных на данной странице подтверждаю:
Руководитель_____________		______________		________________
(должность)			(подпись)		    (фамилия, имя, отчество)

Дата «___»__________20__ год		М.П.


Для представителя заявителя______________________		___________
						(фамилия, имя, отчество) 		         (подпись)
Основание представительства_________________________________________
(наименование, №, дата документа подтверждающего полномочия представителя)





























Приложение 1 
к  заявке на получение финансовой поддержки

ОПИСЬ
документов, представленных заявителем в администрацию городского поселения «Жешарт» для получения финансовой поддержки
                       
	№
п/п
	Наименование документа
(указать наименование)

(заполнить соответствующие (-щую) строки (-ку)
	Документы, представленные на бумажных носителях
	Отметка учреждения

	
	
	Кол-во
экземпляров
	Кол-во
листов
	

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	


Достоверность и полноту сведений, указанных на данной странице подтверждаю:

Руководитель_____________		______________		________________
                        (должность)			(подпись)		                (фамилия, имя, отчество)

Дата «___»__________20__год		М.П.

Для представителя заявителя______________________		___________
						(фамилия, имя, отчество)		         (подпись)
Основание представительства________________________________________________
                               (наименование, №, дата документа подтверждающего полномочия представителя)

Заполняется специалистом администрации:
Данная заявка представлена:
(нужное отметить знаком V) 	□ Лично	□ По почте		□ Через представителя

На __ стр. с приложение подтверждающих документов или их копий на __ листах.

Зарегистрирована за №_______ от «__» ________20__ г.  
________________________	___	_____________________
(Подпись специалиста администрации)			(Фамилия, Имя, Отчество)

Приложение 2 
к заявке на получение финансовой поддержки



Заявление
о соответствии вновь созданного юридического лица
и вновь зарегистрированного индивидуального предпринимателя
условиям отнесения к субъектам малого и среднего
предпринимательства, установленным Федеральным законом
от 24.07.2007 N 209-ФЗ "О развитии малого и среднего
предпринимательства в Российской Федерации"

    Настоящим заявляю, что _______________________________________________________________
__________________________________________________________________
     (указывается полное наименование юридического лица, фамилия, имя,
    отчество (последнее - при наличии) индивидуального предпринимателя)
ИНН: __________________________________________________________________
           (указывается идентификационный номер налогоплательщика (ИНН)
           юридического лица или физического лица, зарегистрированного
                   в качестве индивидуального предпринимателя)
дата государственной регистрации: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________
      (указывается дата государственной регистрации юридического лица
                   или индивидуального предпринимателя)
соответствует   условиям   отнесения   к   субъектам   малого   и  среднего
предпринимательства,   установленным   Федеральным   законом  от 24.07.2007  №  209-ФЗ  «О  развитии  малого и среднего предпринимательства в Российской Федерации».

    ____________________________________________________________
    (фамилия, имя, отчество (последнее - при                                                                      подпись
        наличии) подписавшего, должность)

                                                 "____" ___________ 20__ г.
                                                             дата
                                                          составления
                                                           заявления






Приложение 3
к заявке на получение финансовой поддержки



Заявление
о соответствии вновь созданного юридического лица
и вновь зарегистрированного индивидуального предпринимателя
условиям отнесения к субъектам малого и среднего
предпринимательства, установленным Федеральным законом
от 24.07.2007 N 209-ФЗ "О развитии малого и среднего
предпринимательства в Российской Федерации"

    Настоящим заявляю, что ______________________________________________________________
__________________________________________________________________
     (указывается полное наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) индивидуального предпринимателя)
ИНН: __________________________________________________________________
           (указывается идентификационный номер налогоплательщика (ИНН) юридического лица или физического лица, зарегистрированного в качестве индивидуального предпринимателя)
дата государственной регистрации: __________________________________________________________________
      (указывается дата государственной регистрации юридического лица
                   или индивидуального предпринимателя)
соответствует   условиям   отнесения   к   субъектам   малого   и  среднего
предпринимательства,   установленным   Федеральным   законом  от 24.07.2007 №  209-ФЗ  "О  развитии  малого и среднего предпринимательства в Российской Федерации".

    ___________________________________    ________________________
    (фамилия, имя, отчество (последнее - при                                                                 подпись
        наличии) подписавшего, должность)

                                                 "____" ___________ 20__ г.
                                                                                                                дата
                                                                                                                составления
                                                                                                                    заявления
                      










Приложение 4
к заявке на получение финансовой поддержки

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

    Я,(далее-Субъект), ________________________________________________
                                                                                      (фамилия, имя, отчество)
документ, удостоверяющий личность, ___________________ N __________________                                                (вид документа)
выдан _____________________________________________________________
                                   (кем и когда)
зарегистрированный по адресу: ______________________________________________________________
даю свое согласие администрации городского поселения «Жешарт»  на  обработку  своих персональных данных для участия  в  конкурсном  отборе  на предоставление субсидий из местного бюджета в  рамках  муниципальной   программы.   
    Перечень персональных данных, передаваемых на обработку:
    - фамилия, имя, отчество;
    - паспортные данные;
    - контактный телефон (домашний, сотовый, рабочий);
    - фактический адрес проживания;
    - адрес регистрации ЮЛ или ИП;
    - прочие.
    1.  Субъект  дает  согласие  на обработку своих персональных данных, то
есть   совершение,   в   следующих   действий:   обработку  (включая  сбор,
[bookmark: _GoBack]систематизацию,  накопление,  хранение,  уточнение (обновление, изменение), использование   обезличивание,   блокирование,   уничтожение   персональных данных),  при  этом  общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено  в Федеральном законе от 27.07.2006 N 152-ФЗ, а также на передачу такой  информации  третьим  лицам  в  случаях,  установленных  нормативными документами вышестоящих органов и законодательством.
    2. Настоящее согласие действует бессрочно.
    3.  Настоящее  согласие может быть отозвано Субъектом в любой момент по соглашению  сторон.  В  случае неправомерного использования предоставленных данных соглашение отзывается письменным заявлением субъекта.
    4.  Субъект по письменному запросу имеет право на получение информации, касающейся  обработки его персональных данных (в соответствии с п. 4 ст. 14 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ).

    "___" _____________ 20__ г.____________   __________________________
                                                            (подпись)             (Ф.И.О.)

    Подтверждаю,   что  ознакомлен(а)  с  положениями  Федерального  закона
от  27.07.2006  N  152-ФЗ  "О  персональных  данных", права и обязанности в
области защиты персональных данных мне разъяснены.

    "___" _____________ 20__ г.____________   __________________________
                                                                                           (подпись)             (Ф.И.О.)


