Извещение

Вниманию субъектов малого и среднего предпринимательства

МР «Бабынинский район»!

          Администрация муниципального района «Бабынинский район» объявляет о приеме документов на предоставление субсидий субъектам    малого   и   среднего   предпринимательства МР «Бабынинский район» в рамках реализации мероприятия муниципальной программы «Развитие малого и среднего предпринимательства на территории муниципального района «Бабынинский район» на 2023-2025 годы», утвержденной постановлением администрации МР «Бабынинский район» от 27.06.2022 № 363 по   следующему направлению:
- компенсация затрат, связанных с приобретением оборудования, произведенных в текущем финансовом году, предназначенного для изготовления конечного товара и /или оказания услуг.
          Условия и порядок предоставления субсидий определены Положением о порядке предоставления субсидий субъектам малого и среднего   предпринимательства из бюджета муниципального образования муниципальный район «Бабынинский район» в рамках реализации отдельных мероприятий муниципальной программы «Развитие малого и среднего предпринимательства на территории муниципального района «Бабынинский район» на 2023-2025 годы», утвержденным постановлением администрации муниципального района «Бабынинский район» от 05.05.2023 № 272 (далее – Положение).
        Требования, которым должны соответствовать Получатели на 1-е число месяца, предшествующего месяцу, в котором подано заявление на получение субсидии:
- Получатель зарегистрирован и осуществляет деятельность на территории Бабынинского района Калужской области. 
- Получатель имеет среднесписочную численность работников не менее 3 человек по итогам года, предшествующего году подачи заявления на получение субсидии.

- Наличие у Получателя фактически произведенных в текущем финансовом году затрат, связанных с приобретением оборудования.

-Получатель не находится в процессе реорганизации (за исключением реорганизации в форме присоединения к юридическому лицу, являющемуся Получателем, другого юридического лица), ликвидации, в отношении его не введена процедура банкротства, деятельность Получателя не приостановлена в порядке, предусмотренном законодательством Российской Федерации.

- Получатели не являются иностранными юридическими лицами, а также российскими юридическими лицами, в уставном (складочном) капитале которых доля участия иностранных юридических лиц, местом регистрации которых являются государство или территория, включенные в утверждаемый Министерством финансов Российской Федерации перечень государств и территорий, предоставляющих льготный налоговый режим налогообложения и (или) не предусматривающих раскрытия и предоставления информации при проведении финансовых операций (офшорные зоны) в отношении таких юридических лиц, в совокупности превышает 50 процентов.

- Получатели не являются получателями средств областного и местного бюджета в соответствии с иными нормативными правовыми актами Калужской области на цель, указанную в пункте 1.2 настоящего Положения.

- Отсутствие у Получателей просроченной задолженности по возврату в    местный   бюджет субсидий, бюджетных инвестиций, предоставленных в том числе в соответствии с иными правовыми актами, и иной просроченной (неурегулированной) задолженности по денежным обязательствам перед Бабынинским районом.

-  Отсутствие у Получателей неисполненной обязанности по уплате налогов, сборов, страховых взносов, пеней, штрафов, процентов, подлежащих уплате в соответствии с законодательством Российской Федерации о налогах и сборах.

-  Уровень среднемесячной заработной платы у Получателя установлен не ниже величины прожиточного минимума для трудоспособного населения, установленной Правительством Калужской области.

-  Сроки приема заявок на получение субсидий устанавливаются постановлением администрации. Информация о сроках подачи заявок Получателями публикуется в газете «Бабынинский вестник» и на официальном сайте администрации в сети Интернет.

-  Результатом предоставления субсидии является создание рабочих мест на промышленных предприятиях района в количестве не менее 1 единицы по состоянию на 31 декабря года предоставления субсидии.

         Для получения субсидии Получатель представляет в администрацию МР «Бабынинский район»:

1. Заявление на получение субсидии по форме, согласно приложению 1 к настоящему положению (прилагается).
2. Заверенные Получателем копии документов, подтверждающих фактически произведенные в текущем финансовом году затраты, связанные с приобретением оборудования (прилагается).
3. Справку, заверенную Получателем, подтверждающую, что Получатель не получал средства областного и местного бюджетов в соответствии с иными нормативными правовыми актами Калужской области на цель, указанную в пункте 1.2 настоящего Положения.
4.Документ, заверенный Получателем, подтверждающий размер среднемесячной заработной платы и среднесписочную численность работников, заполненный в установленном порядке, за год, предшествующий году подачи документов на получение субсидии (по формам федерального статистического наблюдения N П-4, или N ПМ, или N МП (микро), или N 1-ИП);
5. Пояснительную записку, содержащую краткие сведения о Получателе субсидии, цель получения субсидии, приоритетные направления, достигнутые и ожидаемые результаты деятельности Получателя;

6. Расчет размера субсидии по форме согласно приложению 2 к настоящему положению (прилагается).
        Прием заявлений производится отделом социально-экономического развития Администрации муниципального района «Бабынинский район» со 02 сентября 2024 года по 01 октября 2024 года по адресу: 249210, Калужская область, Бабынинский район, п. Бабынино, ул. Новая, 4. Справки по тел. 8(48448)2-14-33.

        Приложения:
Форма заявки (Приложение № 1 к Положению)

Форма расчета (Приложение № 2 к Положению).
Приложение 1

к положению

о порядке предоставления субсидий

субъектам малого и среднего предпринимательства

из бюджета муниципального образования

муниципальный район "Бабынинский район"

Заявление

о предоставлении субсидии

1. Организационно-правовая форма и полное наименование Получателя _______

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________,

Ф.И.О. руководителя, занимаемая должность ______________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________,

ОГРН _______________________________________________________________, 

ИНН ________________________________________________________________, 

БИК ________________________________________________________________, 

р/счет _________________________________________________________________

Наименование банка ___________________________________________________

_____________________________________________________________________, 

кор. счет_____________________________________________________________,

юридический адрес: ___________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________,

фактический адрес осуществления деятельности: ___________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________,

телефон:(_________) _____________________, факс: (__________)____________,

электронная почта_____________________________________________________,

осуществляемые виды деятельности (в соответствии с ОКВЭД)
	Вид деятельности
	Код в соответствии с ОКВЭД

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


производящий ________________________________________________________

(наименование видов продукции (работ, услуг)

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________,

просит предоставить субсидию на компенсацию части затрат по мероприятию:

_________________________________________________________________

(наименование мероприятия)

2. Показатели хозяйственной деятельности:
	Наименование показателя
	Ед. 
изм.
	Значение показателя 

	
	
	За год 
предыдущий прошлому году
	За прошлый год
	Отчетная дата текущего года (на дату подачи заявки)
	Прогнозные данные по итогам текущего года

	Выручка от реализации товаров, выполнения работ, оказания услуг
	тыс.
руб.
	
	
	
	

	Среднемесячная заработная плата одного работника на дату окончания   отчетного   периода          
	руб.
	
	
	
	

	Средняя численность работников на дату окончания отчетного периода, всего:                          
	чел.
	
	
	
	

	в том числе:


	- списочного состава (без внешних совместителей);
	чел.
	
	
	
	

	
	- внешних совместителей и лиц, выполнявших работы по договорам гражданско-правового характера
	чел.
	
	
	
	

	Объем налоговых отчислений в бюджеты всех уровней   (начислено/оплачено)         
	тыс.
руб.
	
	
	
	

	Объем инвестиций в основной капитал                         
	тыс.
руб.
	
	
	
	

	Режим налогообложения субъекта малого и среднего предпринимательства              
	
	
	
	


3. Минимальный планируемый период сохранения рабочих мест _______________ лет.
4. Количество новых рабочих мест, предполагаемых к созданию в случае получения субсидии в испрашиваемом размере __________________________________.

Достоверность представленных сведений гарантируем.

С условиями и требованиями Конкурса ознакомлен и согласен.
Согласен на обработку и публикацию представленных данных.

Руководитель
________________________________ (Ф.И.О.)   _____________ (подпись)

Главный бухгалтер ____________________________ (Ф.И.О.) _____________ (подпись)

"__" _______ 20___ г.

м.п.

Исполнитель: _______________________________________ (Ф.И.О., телефон)
Приложение 2

к положению

о порядке предоставления субсидий

субъектам малого и среднего предпринимательства

из бюджета муниципального образования

муниципальный район "Бабынинский район"
Расчет размера субсидии

_________________________________________________________________________
(наименование субъекта малого и среднего предпринимательства)

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
на компенсацию части затрат в рамках реализации мероприятий муниципальной 
программы «Развитие малого и среднего предпринимательства на территории муниципального района «Бабынинский район» на 2023-2025 годы»
 _______________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
(наименование мероприятия)

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
	№ 
п/п
	Перечень расходов, подлежащих   субсидированию,

рубли


	Размер     
понесенных затрат, 

рубли


	Размер субсидии, рубли

	1
	2
	3
	4

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	ИТОГО:
	
	


Общий размер предоставляемой субсидии (величина из графы 4) ____________ рублей.

Руководитель ___________________________ (Ф.И.О.) ____________ (подпись)

Главный бухгалтер ______________________ (Ф.И.О.) ____________ (подпись)

"___" ____________ 20___ г.

м.п.
