
Приложение 1
к положению о поощрении субъектов предпринимательской
 деятельности Ковернинского муниципального округа в рамках мероприятий, 
посвященных празднованию Дня российского предпринимательства


Информационная карта
     Участника конкурса
в номинации «______________________________________________».

Наименование организации, Ф.И.О. индивидуального предпринимателя_____________


1.Анкета участника конкурса
	Полное наименование организации, ИП
	

	ИНН
	

	Адрес, индекс, телефон, факс, e-mail участника конкурса
	

	Дата начала осуществления деятельности, дата регистрации участника конкурса
	

	Сведения о руководителе (Ф.И.О., должность, телефон, электронная почта)
	

	Возраст руководителя, ИП (для номинации «Молодой предприниматель» до 30 лет включительно )
	

	Количество детей (для номинации «Мама – предприниматель»)
	

	Участие в деятельности членов семьи, родственников (для  номинации «Семейный бизнес»)
	

	Краткая характеристика участника конкурса: основной и сопутствующий виды деятельности, выпускаемая продукция и рынки ее сбыта, сырьевые ресурсы, их источник. Достижения за отчетный год
	

	Общественная деятельность
	

	Благотворительная деятельность
	

	Помощь в ходе СВО  (по трудоустройству участников СВО, по заключению договоров партнерства СВО, помощь фондам поддержки СВО, гуманитарная помощь) (указать меры поддержки)
	

	Звания, награды, дипломы, благодарственные письма (личные и предприятия), перечислить, публикации в СМИ (при наличии)
	



2. Основные показатели деятельности

	Показатели
	Единицы измерения
	20__ год
(отчетный год)
	20__год
(год предшествующий отчетному году)
	Темп роста 
%

	1.Объем произведенной продукции
	тыс. руб.

	
	
	

	2.Отгружено продукции, выполнено работ и услуг собственными силами
	тыс. руб.
	
	
	

	3.Продано товаров несобственного производства
	тыс. руб.
	
	
	

	4.Численность  работающих
	человек
	
	
	

	5.Среднемесячная заработная плата
	руб.
	
	
	

	6. Объем инвестиций в основной капитал в т. ч. расходы (на строительство, реконструкцию, модернизацию, приобретение оборудования, техники и др.), 
в т. ч. за счет собств. средств
	тыс. руб.
	
	
	

	7. Сумма уплаченных налогов (без учета НДФЛ)
	тыс. руб.
	
	
	

	8.Сумма уплаченного НДФЛ
	тыс. руб.
	
	
	

	9. Суммарный объем отчислений во внебюджетные фонды
	тыс. руб.
	
	
	

	10. Оказанная спонсорская (благотворительная) помощь
	тыс. руб.
	
	
	

	11.Оказанная помощь в ходе СВО в т. ч. (по трудоустройству участников СВО, по заключению договоров партнерства СВО, помощь фондам поддержки СВО, гуманитарная помощь , в т. ч в натуральном выражении в пересчете на денежный эквивалент)
	тыс. руб.
	
	
	

	12. Затраты на благоустройство  зданий, прилегающих территорий
	тыс. руб.
	
	
	

	13. Фото, видео материалы прилегающих территорий, реализуемых инвестиционных проектов
	Х
	
	
	

	14. Наличие рекомендательных писем от органов местного самоуправления Ковернинского муниципального округа, от общественных организаций, учреждений, организаций, образующих инфраструктуру поддержки субъектов малого и среднего предпринимательства и других структур
	Х
	
	
	



Настоящим подтверждаю, что в отношении ______________ не были выявлены 
название предприятия, ИП
факты несчастных случаев на производстве со смертельным исходом, приостановки действия или лишения лицензии, нарушения законодательства Российской Федерации в течение года, предшествующего дате подачи заявки на  участие  в  конкурсе.
___________________на дату подачи заявки не находится в стадии ликвидации, название предприятия, ИП
банкротства.
Даю согласие на использование представленной информации для конкурсной оценки и подведения итогов конкурса.
[bookmark: _GoBack]________________		_____________			_______________

Должность руководителя предприятия, ИП 		подпись				расшифровка
МП
Приложение 2
к положению о поощрении субъектов предпринимательской
 деятельности Ковернинского муниципального округа в рамках мероприятий, 
посвященных празднованию Дня российского предпринимательства
	                                          Информационная карта
                                                Участника конкурса

	Номинация: Лучший проект самозанятых

	Таблица 1. Общие сведения о самозанятом гражданине

	Сведения о самозанятом гражданине (Ф.И.О., телефон, электронная почта)
	 

	ИНН
	 

	Адрес регистрации
	 

	Дата регистрации в налоговом органе
	

	Вид деятельности 
	 

	Краткая характеристика деятельности, производимая продукция и рынки ее сбыта, сырьевые ресурсы, их источник. Достижения за отчетный  год
	

	Общественная деятельность
	

	Награды и дипломы, благодарственные письма (перечислить), публикации в СМИ (при наличии)
	

	Таблица 2. Основные показатели деятельности 

	

	 
	Показатели
	20__ год
(отчетный год)
	20__год
(год предшествующий отчетному году)
	Темп роста 
%

	1
	Выручка от реализации продукции, выполнения работ, оказания услуг, тыс. руб.
	 
	
	

	2
	Сумма перечисленного налога на профессиональный доход, тыс. руб.
	 
	
	

	3
	Чистая прибыль, тыс. руб.
	 
	
	

	4
	Количество оказанных услуг, единиц.
	 
	
	

	5
	Наличие рекомендательных писем от органов местного самоуправления Ковернинского муниципального округа, от общественных организаций, учреждений, организаций, образующих инфраструктуру поддержки субъектов малого и среднего предпринимательства и других структур
	 
	
	



___________________на дату подачи заявки не находится в стадии ликвидации, (самозанятый)
банкротства.
Даю согласие на использование представленной информации для конкурсной оценки и подведения итогов конкурса.
______________________		_____________			_______________
     (самозанятый)	    	                (подпись)		                         (расшифровка)






Приложение 3
к положению о поощрении субъектов предпринимательской
 деятельности Ковернинского муниципального округа в рамках мероприятий, 
посвященных празднованию Дня российского предпринимательства


СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

Я,_____________________________________________________________________,имеющий(ая)_________________________________________________________________________________,
(вид документа, удостоверяющего личность) №_____________________, выдан ___________________________________________________________________, (наименование органа, выдавшего документ, удостоверяющий личность, дата выдачи) проживающий(ая) __________________________________________________________________________________,
 (адрес места жительства по паспорту) 
даю свое согласие на обработку администрацией Ковернинского муниципального округа расположенной по адресу: р. п. Ковернино, ул. Карла Маркса, д.4, (далее – Оператор), моих персональных данных. Настоящее согласие представляется на осуществление любых правомерных действий в отношении моих персональных данных, которые необходимы в целях реализации права на получение муниципальной поддержки, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу и трансграничную передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных, а также осуществление любых иных действий с моими персональными данными в соответствии с действующим законодательством. Обрабатываться могут такие персональные данные, как фамилия, имя, отчество, год, месяц, дата и место рождения, адрес проживания. Мне известно, что обработка Оператором моих персональных данных осуществляется в информационных системах, с применением электронных и бумажных носителей информации. Данное согласие действует в течение всего срока оказания муниципальной поддержки. В случае несогласия с дальнейшей обработкой персональных данных мной будет направлено письменное заявление об отзыве согласия на обработку персональных данных. 

__________________________ __________________ _____________________________________ 
(дата)                                                  (подпись)             (расшифровка подписи)





