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УТВЕРЖДЕНА

приказом министерства
экономического развития
Ставропольского края

от 12 ноября 2021 г. № 234/од


						                                                            Форма



Министерство экономического 
развития Ставропольского края


ЗАЯВЛЕНИЕ

на участие в отборе субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальных предприятий для субсидирования за счет средств бюджета Ставропольского края части затрат субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальных предприятий 

Прошу рассмотреть вопрос о субсидировании за счет средств бюджета Ставропольского края части затрат 
__________________________________________________________________
                                        (полное фирменное наименование юридического лица
__________________________________________________________________
или Ф.И.О. индивидуального предпринимателя)
для реализации бизнес-плана (технико-экономического обоснования) проекта в сфере социального предпринимательства (далее – бизнес-план) __________________________________________________________________
                        (наименование проекта в сфере социального предпринимательства)
в сумме ________________________________________ рублей _____ копеек.
                                                  (запрашиваемая сумма гранта)

Сведения о субъекте малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальном предприятии (далее – субъект предпринимательства):

	1. Для юридического лица:
	

	а) полное и сокращенное наименование юридического лица
	

	б) предыдущие полные и сокращенные наименования юридического лица с указанием даты переименования и подтверждением правопреемственности
	

	в) регистрационные данные: дата, место и орган регистрации (на основании Свидетельства о государственной регистрации); учредители (указать наименование, организационно-правовую форму и долю участия в уставном капитале каждого учредителя) (на основании учредительных документов)
	

	г) срок осуществления деятельности юридического лица (с учетом правопреемственности), размер уставного капитала
	

	2. Для индивидуального предпринимателя:
	

	а) Ф.И.О. индивидуального предпринимателя
	

	б) регистрационные данные: дата, место и орган регистрации (на основании Свидетельства о государственной регистрации); срок осуществления деятельности индивидуального предпринимателя
	

	3. Дата внесения в единый реестр субъектов малого и среднего предпринимательства сведений о том, что субъект предпринимательства признан социальным предприятием в порядке, установленном частью 3 статьи 241 Федерального закона               «О развитии малого и среднего предпринимательства в Российской Федерации»
	

	4. Размер выручки субъекта предпринимательства за 2020 год и истекший период 2021 года или за весь период осуществления деятельности в качестве субъекта предпринимательства (в случае, если субъект предпринимательства зарегистрирован менее 2 лет назад) с разбивкой по кварталам (руб.)
	

	5. Сумма уплаченных налогов субъектом предпринимательства              за 2020 год и истекший период              2021 года или за весь период осуществления деятельности в качестве субъекта предпринимательства (в случае, если субъект предпринимательства зарегистрирован менее 2 лет назад), поквартально с разбивкой по налогам (руб.)
	

	6. Прохождение обучения в рамках обучающей программы или акселерационной программы (для субъектов предпринимательства, впервые признанных социальным предприятием в текущем финансовом году):
наименование программы;
период прохождение;
организатор программы.
	

	7. ИНН, КПП, ОГРН, ОКПО
	

	8. Страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС) (для индивидуального предпринимателя)
	

	9. Юридический адрес
	

	10. Фактический адрес
	

	11. Руководитель юридического лица (Ф.И.О. индивидуального предпринимателя):
контактный телефон/факс;       e-mail
	

	12. Банковские реквизиты (может быть несколько)
	

	12.1. Наименование обслуживающего банка
	

	12.2. Расчетный счет
	

	13.3. Корреспондентский счет
	

	14.4. Код БИК
	



Настоящим подтверждаю (-ем) свое согласие на публикацию (размещение) в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» информации о ____________________________________________________,
(полное фирменное наименование юридического лица или Ф.И.О.                                                                                                                                     индивидуального предпринимателя)
о представленной заявке и иной информации о  _________________________
_________________________________________________________________,
(полное фирменное наименование юридического лица или Ф.И.О.                                                                                                                                     индивидуального предпринимателя)

связанной с отбором субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальных предприятий для субсидирования за счет средств бюджета Ставропольского края части затрат субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальных предприятий (далее – отбор).
Достоверность и полноту представленных сведений гарантирую (-ем).
Согласен (-на) на обработку персональных данных (для индиви-дуального предпринимателя).

Приложения:

1) копии учредительных документов субъекта предпринимательства – юридического лица и всех изменений к ним, а также документов, подтверждающих полномочия руководителя субъекта предпринимательства или иного уполномоченного им лица, заверенные субъектом предпринимательства и печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
2) копия документа, удостоверяющего личность субъекта предприни-мательства – индивидуального предпринимателя, заверенная субъектом предпринимательства и печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати), или копии документов, подтверждающих личность и полномочия уполномоченного субъектом предпринимательства лица, заверенные субъектом предпринимательства и печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
3) бизнес-план;
4) выписка из расчетного или корреспондетского счета субъекта предпринимательства, подтверждающая наличие у субъекта предпринимательства собственных финансовых средств для обеспечения софинансирования им затрат в размере не менее 50 процентов, полученная не ранее чем за 5 календарных дней до даты представления заявки, заверенная кредитной организацией;
5) справка, подтверждающая на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки, отсутствие у субъекта предпринимательства просроченной задолженности по возврату в краевой бюджет субсидий, бюджетных инвестиций, предоставленных в том числе в соответствии с иными правовыми актами Ставропольского края, и иной просроченной (неурегулированной) задолженности по денежным обязательствам перед Ставропольским краем, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства и главным бухгалтером (бухгалтером) субъекта предпринимательства (при наличии) и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
6) справка, подтверждающая на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки, что субъект предпринимательства не является иностранным юридическим лицом, а также российским юридическим лицом, в уставном (складочном) капитале которого доля участия иностранных юридических лиц, местом регистрации которых является государство или          территория, включенные в утверждаемый Министерством финансов Российской Федерации перечень государств и территорий, предоставляющих льгот-ный налоговый режим налогообложения и (или) не предусматривающих раскрытия и предоставления информации при проведении финансовых операций (офшорные зоны), в совокупности превышает 50 процентов, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
7) справка, подтверждающая на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки, что деятельность субъекта предпринимательства – юридического лица не приостановлена в порядке, предусмотренном законодательством Российской Федерации, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
8) справка, подтверждающая на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки, что субъект предпринимательства не является получателем средств краевого бюджета в соответствии с иными нормативными правовыми актами Ставропольского края на цель, указанную в пунк-   те 1 Порядка субсидирования за счет средств бюджета Ставропольского края части затрат субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае – социальных предприятий, утвержденного постановлением Правительства Ставропольского края от 11 ноября 2021 г. № 575-п, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства и главным бухгалтером (бухгалтером) субъекта предпринимательства (при наличии) и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
9) справка, подтверждающая отсутствие нарушений субъектом             предпринимательства порядка и условий предоставления поддержки субъектам предпринимательства, в том числе необеспечения целевого использования такой поддержки, в течение 3 лет до даты представления заявки, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства             и главным бухгалтером (бухгалтером) субъекта предпринимательства              (при наличии) и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
10) справка, подверждающая на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки, отсутствие у субъекта предпринимательства просроченной задолженности по выплате заработной платы работникам, состоящим в трудовых отношениях с субъектом предпринимательства, оформленная в свободной форме, подписанная субъектом предпринимательства и главным бухгалтером (бухгалтером) субъекта предпринимательства (при наличии) и скрепленная печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
11) письменное обязательство субъекта предпринимательства подтверждать статус социального предприятия ежегодно в течение 3 лет, начиная с года, следующего за годом предоставления гранта, в порядке, установленном в соответствии с частью 3 статьи 241 Федерального закона, оформленное в свободной форме, подписанное субъектом предпринимательства и скрепленное печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати);
12) справка с указанием количества всех работников, состоящих в трудовых отношениях с субъектом предпринимательства, с перечнем должностей по категориям работников на 1-е число месяца, предшествующего месяцу представления заявки;
13) копия документа, подтверждающего, что субъект предпринимательства, впервые признанный социальным предприятием, прошел обучение в рамках обучающей программы или акселерационной программы в течение 12 месяцев до даты представления заявки по направлению осуществления деятельности в сфере социального предпринимательства, проведение которой организовано Центром поддержки предпринимательства в Ставропольском крае, Центром инноваций социальной сферы для субъектов малого и среднего предпринимательства в Ставропольском крае или Акционерным обществом «Федеральная корпорация по развитию малого и среднего предпринимательства», заверенная подписью субъекта предпринимательства и печатью субъекта предпринимательства (при наличии печати).



________________________       ____________        ______________________
 (должность руководителя                              (подпись)                             (расшифровка подписи)
 юридического лица, Ф.И.О.                                              
 индивидуального предпринимателя)                                  М.П.
__________________»
 (дата)




Министр экономического 
развития Ставропольского края                                                          С.А.Крынин

