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Приложение № 1
к Порядку
ФОРМА


В администрацию городского округа
ЗАТО Свободный


[bookmark: Par261]ЗАЯВКА
на участие в отборе на получение субсидии из средств бюджета городского округа ЗАТО Свободный на оказание поддержки социально ориентированным некоммерческим организациям


Настоящей заявкой 	
(полное наименование получателя субсидии)
	
	
ОГРН 	
ИНН 	
КПП 	
Юридический адрес:	
Фактический адрес осуществления деятельности:	
	
Телефон / факс	
Электронная почта	
Информация о руководителе	
	
Сообщаю о своем согласии участвовать в отборе и предоставляю следующую информацию:
1. Перечень видов деятельности организации, соответствующих целям, на достижение которых предоставляется субсидия
	
	
	
	
	
2. Срок осуществления уставной деятельности	
3. Опыт в реализации социальных проектов на основании представленных некоммерческой организацией документов	
	
	
	
4. Объем запрашиваемой субсидии	
(сумма в рублях, в том числе прописью)
	
5. Обоснование необходимости реализации мероприятий	
(формулировка и описание проблемы)
	
	
Цели и задачи мероприятий:	
	
	
Бюджет мероприятий:
	N п/п
	Наименование мероприятия
	Срок проведения
	Сумма расходов, (руб.)
	Оценка эффективности и ожидаемые социальные результаты от реализации мероприятия

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Количество лиц, охватываемых при реализации мероприятий, предусмотренных проектом	
6. Банковские реквизиты:
Расчетный счет	
Наименование банка	
Корреспондентский счет	
БИК	

Гарантирую:
- отсутствие просроченной задолженности по возврату в бюджет городского округа ЗАТО Свободный субсидий, бюджетных инвестиций, предоставленных, в том числе в соответствии с иными правовыми актами, а также иной просроченной (неурегулированной) задолженности по денежным обязательствам перед городским округом ЗАТО Свободный;
- отсутствие процесса реорганизации (за исключением реорганизации в форме присоединения к юридическому лицу, являющемуся участником отбора, другого юридического лица), ликвидации, не введена процедура банкротства, деятельность не приостановлена в порядке, предусмотренном законодательством Российской Федерации;
- отсутствие в реестре сведений о дисквалифицированных руководителе, членах коллегиального исполнительного органа, лице, исполняющем функции единоличного исполнительного органа, или главном бухгалтере;
- средства из бюджета городского округа ЗАТО Свободный, на основании иных нормативных правовых актов, не получаю.

К заявке прилагаю следующие документы:
	
	
	
	
	
	
	
	

Достоверность представленных сведений гарантирую.
Не возражаю против проверки сведений и документов, предоставленных с целью получения субсидии.
Даю согласие на обработку персональных данных.
Даю согласие на публикацию (размещение) информации об организации в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет».

	
(должность руководителя организации)
	

	
(Подпись)	(Ф.И.О. Руководителя организации)

«__» ____________ 20__ г.
М.П. (при наличии)
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