Заявление на оказание государственной поддержки

субъектам малого и среднего предпринимательства по мероприятию

«Предоставление субсидий субъектам  малого и среднего предпринимательства на поддержку социального предпринимательства»

	№
	Наименование
	Содержание

	1.
	Полное наименование субъекта малого и среднего предпринимательства из ЕГРЮЛ (ЕГРИП) 
	

	2
	*Заполняется юридическими лицами:

1.Сокращенное наименование субъекта МСП

2. ФИО руководителя
	

	3.
	Адрес регистрации субъекта малого и среднего предпринимательства
	

	4
	Фактический адрес ведения предпринимательской деятельности
	

	5.
	Контактные телефоны
	

	6.
	Адрес электронной почты
	

	7
	Вид деятельности, согласно ОКВЭД (например: 85.1 Деятельность в области здравоохранения)
	

	8
	Сумма понесенных расходов (в руб.)
	

	9
	Перечень прилагаемых документов
	1) паспорт гражданина Российской Федерации индивидуального предпринимателя или руководителя юридического лица;

2) заявление на оказание государственной поддержки, согласно утвержденной форме;

3) документы, подтверждающие полномочия лица на осуществление действий от имени заявителя (в случае необходимости);

4) выписка из Единого государственного реестра юридических лиц или Единого государственного реестра индивидуальных предпринимателей (предоставляется по желанию заявителя);

5) справки об отсутствии задолженности перед Федеральной налоговой службой, Пенсионным фондом России, Фондом социального страхования (предоставляется по желанию заявителя);

6) сведения о средней численности работников, подтвержденные оплатой налогов и платежей (при наличии работников предоставляются сведения по формам 2-НДФЛ – за предшествующий календарный год, РСВ-1 ПФР - за предшествующий календарный год и текущий год. Для юридических лиц при отсутствии работников предоставляются сведения по  форме КНД 1110018, данный документ не предоставляется ИП, у которого не имеются работники);

7) сведения о выручке от реализации товаров (работ, услуг) за предшествующий календарный год, при наличии – за текущий год (налоговая отчетность), при регистрации в текущем году – выписка из банка и выписка из книги учета доходов;

8) анкета получателя поддержки, согласно утвержденной форме;

9) презентационный материал(презентация в свободной форме о деятельности предприятия, фотоматериалы и др.);

10)документы, подтверждающие социальную направленность;

11)документы, подтверждающие фактически понесенные расходы:

- с созданием и содержанием комфортных условий для трудовой деятельности, в том числе приобретение оборудования и инвентаря (офисного, производственного, спортивного и иного оборудования и инвентаря), используемого непосредственно указанными категориями; 

-  с содержанием рабочего помещения (расходы на аренду помещений, электроэнергию, жилищно-коммунальные); 

-  с непосредственной реализацией проектов социальной направленности: рекламные, производственные, транспортные и иные виды расходов; 

12) банковские реквизиты (расчетный счет, наименование банка, корсчет, БИК);

13) копия страхового номера индивидуального лицевого счета (СНИЛС).

* необходимо предоставить оригиналы документов для подтверждения достоверности копий документов.


Заявитель несет полную ответственность за достоверность представленных документов

Достоверность представленной информации подтверждаю.

   ____________________________                      ______________________  


                               (ФИО)
                                                                               (подпись заявителя)

              М.П.

      «____» ______________ 2015 г.

Согласие на обработку персональных данных

(заполняется индивидуальными предпринимателями)

Я, ___________________________________________________________________________, паспорт серии ___________ N ____________________, 

выдан ___________________________________"_____"___________ _________ г., код подразделения _______________, даю  согласие  в соответствии  со статьей 9  Федерального закона от 27 июля 2006 г. N 152-ФЗ  "О персональных данных" на  автоматизированную,  а  также без  использования средств автоматизации, обработку  и  использование  моих персональных   данных,   содержащихся   в  настоящей   заявке, с целью участия в конкурсном отборе на предоставление субсидии в государственном казенном учреждении Республики Саха (Якутия) «Центр поддержки предпринимательства Республики Саха (Якутия)»

____________________/__________________________/

                                                                         (подпись)                     (расшифровка, дата)

