
Приложение 1 к технологической схеме
В администрацию Лужского муниципального района Ленинградской области

От_________________________________________

(Ф.И.О. заявителя/наименование организации, 

___________________________________________

должность представителя)

Адрес проживания/места нахождения_________________________________     Телефон ___________________________________ 

Адрес эл/почты ____________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить  мне  субсидию  на  организацию  предпринимательской деятельности в размере ___________________  (________________________________________________________) рублей.

               (цифрами)                                                                      (прописью)

Готов(а) инвестировать (инвестировал) в организацию предпринимательской деятельности

(нужное подчеркнуть)

______________ (________________________) рублей.

               (цифрами)           (прописью)

Государственную или муниципальную финансовую  поддержку  аналогичной формы  в  соответствующих органах исполнительной власти, органах местного самоуправления и бюджетных организациях не получал(а).

Предпринимательскую деятельность ранее в  предшествующие  годы в качестве  индивидуального  предпринимателя или учредителя коммерческой организации не осуществлял(а).

Я осведомлен(а) о том, что несу полную ответственность за подлинность представленных в конкурсную комиссию документов в соответствии с законодательством Российской Федерации.

Результат рассмотрения заявления прошу:

выдать на руки; 


направить по почте; 


личная явка в МФЦ.

 «__»________________ 20__ года                  ___________________________

                                                                                       (подпись)

Подлинность предоставленных сведений и согласие на их обработку, хранение, опубликование и распространение в установленном законодательством порядке подтверждаю. 

	
	
	
	
	

	(наименование должности руководителя организации и сокращенное наименование организации/Ф.И.О. индивидуального предпринимателя/физического лица)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	
	МП

(если имеется)
	
	

	
	
	
	(дата)


Приложение к Заявлению 
на предоставление субсидии
	Согласие
на обработку персональных данных

	Настоящим во исполнение требований Федерального закона от 27.07.2006    № 152-ФЗ «О персональных данных» я, гражданин

	

	(фамилия, имя, отчество)

	паспорт
	
	выдан
	

	
	(серия, номер)
	

	
	,

	(наименование органа, выдавшего паспорт, дата выдачи, код подразделения)

	адрес регистрации:
	

	

	(индекс, область, район, город, улица, дом, квартира)

	даю свое письменное согласие на обработку моих персональных данных в целях получения государственной и муниципальной поддержки.
Настоящее согласие не устанавливает предельных сроков обработки данных.

Я уведомлен и понимаю, что под обработкой персональных данных подразумевается сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передача), обезличивание, блокирование, уничтожение и любые другие действия (операции) с персональными данными.

Также под персональными данными подразумевается любая информация, имеющая отношение ко мне как к субъекту персональных данных, в том числе фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, адрес проживания, семейный статус, информация о наличии имущества, образование, доходы и любая другая информация.

Порядок отзыва согласия на обработку персональных данных мне известен.

	
	
	

	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество)

	«
	
	»
	
	20
	
	года
	


Приложение 2 к технологической схеме
Перечень
документов, подтверждающих принадлежность соискателя на получение
субсидии к категории социально незащищенных слоев населения

	№ п/п
	Наименование категории
	Наименование документа

	1
	2
	3

	1
	Безработные граждане, состоящие на учете в службе занятости населения Ленинградской области
	Для неработающих граждан трудоспособного возраста – справка о регистрации в службе занятости населения Ленинградской области в качестве безработного

	2
	Работники, находящиеся под угрозой массового увольнения

	Справка от работодателя, подтверждающая проведение мероприятий по существенному сокращению численности или штата работников (введение режима неполного рабочего времени вследствие изменений организационных или технологических условий труда, временная приостановка работ, и др.), принятие решения о ликвидации (прекращении деятельности) работодателя, или копия письма работодателя в органы службы занятости о предстоящем массовом увольнении работников, заверенная органами службы занятости

	3
	Инвалиды
	Копия справки, подтверждающей факт инвалидности, по форме согласно приложению 1 к приказу Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 24.11.2010 № 1031н «О формах справки, подтверждающей факт установления инвалидности, и выписки из акта освидетельствования гражданина, признанного инвалидом, выдаваемых федеральными государственными учреждениями медико-социальной экспертизы, и порядке их составления».

	4
	Многодетные родители (один из родителей), имеющие троих и более детей в возрасте до 18 лет
	Удостоверение многодетной семьи, выданное органами соцзащиты населения (представляется копия и оригинал для сличения) или документы, необходимые для получения удостоверения, установленные органами соцзащиты населения;

	5
	Члены неполных семей, имеющие иждивенцев

	Справка о составе семьи и документы, подтверждающие факт неполной семьи (в т.ч., справка о составе семьи, выдаваемая жилищно-эксплуатационными организациями по форме № 9, Свидетельство о разводе или свидетельство о смерти супруга и их копии, свидетельство о рождении ребенка и его копия (для детей в возрасте до 18 лет, справка об утере кормильца, свидетельство о разводе, решение суда о признании умершим или безвестно отсутствующим, о лишении родительских прав (ограничении в родительских правах), подтверждающие отбывание срок наказания в местах лишения свободы и т.п.);

	6
	Члены молодых семей, имеющие детей, в том числе члены неполных молодых семей, состоящие из одного молодого родителя и одного и более детей, в том числе усыновленных 

	Справка о составе семьи и документы, подтверждающие факт неполной семьи (в т.ч., справка о составе семьи, выдаваемая жилищно-эксплуатационными организациями по форме № 9, справка об утере кормильца, свидетельство о разводе, решение суда о признании умершим или безвестно отсутствующим, о лишении родительских прав (ограничении в родительских правах), подтверждающие отбывание срок наказания в местах лишения свободы и т.п.) (представляются копии и оригиналы для сличения);

	7
	Члены семьи, воспитывающие детей инвалидов
	Справка о составе семьи и документы, подтверждающие воспитание в семье ребенка-инвалида (свидетельство о рождении детей в возрасте до 14 лет или паспорт детей старше 14 лет; справка, подтверждающая факт установления инвалидности, с указанием группы инвалидности, по форме, утвержденной приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации  от 24.11.2010 № 1031н; документы, подтверждающие усыновление (удочерение), установление опеки) (представляются копии и оригиналы для сличения);

	8
	Военнослужащие, уволенные в запас в связи с сокращением Вооруженных Сил Российской Федерации; военнослужащие, уволенные из Вооруженных Сил Российской Федерации (при сроке службы не менее 10 календарных лет)
	Военный билет с отметками об увольнении с военной службы и зачислении в запас (с указанной причиной увольнения), о приеме на воинский учет (в отдел военного комиссариата по месту жительства в Ленинградской области) (представляются копии всех страниц военного билета и оригинал для сличения)

	9
	Граждане трудоспособного возраста, зарегистрированные по месту жительства на территориях депрессивных муниципальных образований Ленинградской области

	Документ, удостоверяющий личность, с отметкой о месте регистрации на территории депрессивных муниципальных образований Ленинградской области

	10
	Граждане, переехавшие или изъявившие желание переехать на постоянное место жительства в сельскую местность, а также выпускники образовательных организаций начального, среднего и высшего профессионального образования, переехавшие для работы в сельскую местность

	Справка о составе семьи, документы, подтверждающие переезд на постоянное место жительство в сельскую местность (регистрация по месту жительства на сельской территории, работа по трудовому договору или осуществление предпринимательской деятельности на сельской территории); для выпускников дополнительно: документы, подтверждающие получение образования (аттестаты, дипломы, свидетельства и др.) и документы образовательных организаций, подтверждающие право ведения образовательной деятельности (копии, заверенные образовательной организацией); для планирующих переехать дополнительно: пояснительная записка о планируемой дате переезда в сельскую местность.


Приложение 3 к технологической схеме
	

	Резюме соискателя на получение субсидии


	

	(фамилия, имя, отчество)

	1. ИНН
	

	2.СНИЛС
	

	3. Дата рождения
	

	4. Семейное положение
	

	3. Образование
	

	1) наименование учебного заведения
	

	дата окончания
	

	полученные квалификация, специальность
	

	2) наименование учебного заведения
	

	дата окончания
	

	полученные квалификация, специальность
	

	6. Иностранный язык, степень владения
	

	7. Прочие навыки
	___________________________________________________

	6. Общий стаж работы
	

	8. Основная квалификация
	

	10. Трудовая деятельность:

	1) дата приема на работу
	

	место работы
	

	
	(полное наименование организации)

	адрес организации-работодателя
	

	

	(индекс, адрес, телефон)

	должность
	

	выполняемые обязанности
	

	2) дата приема на работу
	

	место работы
	

	
	(полное наименование организации)

	адрес организации-работодателя
	

	

	(индекс, адрес, телефон)

	должность
	

	выполняемые обязанности
	


	
	
	

	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество)

	«
	
	»
	
	20
	
	года
	


Приложение 4 к технологической схеме
	Сведения
о зарегистрированном бизнесе

	1. Наименование юридического лица (индивидуального предпринимателя)

	

	

	2. Дата регистрации бизнеса
	

	3. ИНН/КПП
	

	4. ОГРН или ОГРНИП
	

	5. Основной вид экономической деятельности
	

	6. Адрес регистрации ЮЛ/ИП

7. Фактический адрес осуществления деятельности

8.  Количество   работников   в   штате   организации  (ИП)   на   дату   подачи 
заявления ________ чел.

Субъект малого предпринимательства

	
	
	

	(подпись)
	
	(фамилия, инициалы)

	Место печати
	
	

	«
	
	»
	
	20
	
	года
	


� В соответствии с п. 1 постановления Правительства Российской Федерации от 05.02.1993 № 99 «Об организации работы по содействию занятости в условиях массового высвобождения, массовым считается высвобождение работников при следующих обстоятельствах: а) ликвидация предприятия любой организационно-правовой формы с численностью работающих 15 и более человек; б) сокращение численности или штата работников предприятия в количестве: 50 и более человек в течение 30 календарных дней, или 200 и более человек в течение 60 календарных дней, или 500 и более человек в течение 90 календарных дней; в) увольнение работников в количестве 1% общего числа работающих в связи с ликвидацией предприятий либо сокращением численности или штата в течение 30 календарных дней в регионах с общей численностью занятых менее 5 тыс. человек


� Семья, в которой единственный родитель имеет статус матери-одиночки либо один из родителей умер, признан судом безвестно отсутствующим, лишен родительских прав (ограничен в родительских правах) или отбывает срок наказания в местах лишения свободы, а также в которой родители (один из родителей) уклоняются (уклоняется) от уплаты алиментов, а решение суда о взыскании алиментов не исполняется. Неполными семьями также можно считать женщин, родивших детей вне брака и не состоящих в браке; вдов (вдовцов), не вступивших в новый брак, на воспитании которых находятся несовершеннолетние дети; родителя, расторгнувшего брак и воспитывающего несовершеннолетних детей; родителя, не заключившего новый брак, если второй родитель признан безвестно отсутствующим; одиноких граждан, усыновивших детей.


� В молодой семье возраст каждого из супругов не превышает 35 лет, в неполной семье возраст одного родителя не превышает 35 лет


� В соответствии со ст. 20 Трудового кодекса Российской Федерации, ст. 8 Федерального закона от 28.12,2013 № 400-ФЗ «О страховых пенсиях» установлен трудоспособный возраст для мужчин - с 16 лет до достижения возраста 60 лет, для женщин - с 16 лет до достижения возраста 55 лет.


Перечень депрессивных муниципальных образований Ленинградской области, отнесенных к категории депрессивных в целях реализации подпрограммы «Развитие малого, среднего бизнеса и потребительского рынка Ленинградской области» в рамках государственной программы «Стимулирование экономической активности Ленинградской области», утверждается распоряжением Правительства Ленинградской области 


� Сельская местность определяется в соответствии с Федеральным законом от 06.10,2003 № 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации» и областным законом от 15.06.2010 № 32-оз «Об административно-территориальном устройстве Ленинградской области и порядке его изменения».






