
Приложение № 1

к положению об организации и 
проведении конкурса 
«Лучший предприниматель города 
Новошахтинска»
ЗАЯВКА

на участие в конкурсе «Лучший предприниматель города Новошахтинска» 
1. Полное наименование организации (индивидуального предпринимателя):

__________________________________________________________________

2. Руководитель ________________________________________________

                                                   (ФИО, должность)

__________________________________________________________________

3. Сфера деятельности ____________________________________________

________________________________________________________________

                           (краткое описание выпускаемой продукции (товара, услуги)

4.  ОГРН / ИНН ________________________/______________________

5. Юридический адрес (с почтовым индексом): 

________________________________________________________________

6. Фактический адрес осуществления деятельности (с почтовым индексом):

__________________________________________________________________

6. Телефон __________________________,    е-mail _____________________.

7. Укажите номинацию, в которой участвуете:

	     
	«Лучший предприниматель в сфере производства»

	
	«Лучший предприниматель в сфере торговли»

	
	«Лучший предприниматель в сфере услуг»


ОСНОВНЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ

участника конкурса

	№

п/п
	Наименование показателя
	Период, предшествующий отчетному 
	Отчетный

период*

	Изменение


	1.
	Темп роста объёма производства продукции, выручки от реализации продукции (оказании услуг) (процент)
	
	
	


	№

п/п
	Наименование показателя
	Период, предшествующий отчетному 
	Отчетный

период*

	Темп

роста

(процент)

	2.
	Размер среднемесячной заработной платы работников (рубль) 
	
	
	

	3.
	Среднесписочная численность работников (человек)
	
	
	



*Отчетным периодом является календарный год (с 1 января по 31 декабря включительно) предшествующий году проведения конкурса.
	№

п/п
	Наименование показателя *
	Да
	Нет

	4.
	Наличие у участника конкурса программ поддержки инвалидов и малоимущих слоев населения (наличие скидок, льгот для данной категории населения и т. п.)
	
	

	5.
	Предоставление рабочих мест для инвалидов 
	
	

	6.
	Участие в социальных, благотворительных и спонсорских мероприятиях
	
	


* Приводятся данные за период, предшествующий отчетному, и отчетный период.

Настоящим заявлением подтверждаем,  что  в  соответствии с Федеральным законом   от   24.07.2007 № 209-ФЗ   «О   развитии   малого   и   среднего предпринимательства в Российской Федерации» 

_________________________________________________________________________________________:

  (наименование юридического лица, индивидуального предпринимателя)

является субъектом __________________ предпринимательства;

                                   (малого или среднего)

не проходит процедур реорганизации, ликвидации или несостоятельности (банкротства) в соответствии с законодательством Российской Федерации;

не имеет просроченной задолженности по выплате заработной платы работникам;

в отношении предприятия/организации процедуры реорганизации, ликвидации или банкротства не проводятся.

Настоящим подтверждаю достоверность изложенных сведений.

Настоящим подтверждаю согласие на обработку персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных».

Против проверки предоставленных мною сведений не возражаю.

Руководитель   __________________                               _________________

                                                  (подпись)                                                                                  (ФИО)    

М.П.         

