
Департамент сельского хозяйства
и продовольствия Ивановской области

Предложение (заявка)

Заявитель:____________________________________________________
Контактная информация (номер телефона, e-mail):__________________
__________________________________________________________________

Заполняется участником отбора - индивидуальным предпринимателем, главой крестьянского (фермерского) хозяйства:
Юридический адрес:___________________________________________
Наименование регистрационного органа:__________________________
__________________________________________________________________
Дата регистрации:______________________________________________
ОГРН: _________________________ ИНН: ________________________
ОКВЭД (основной) ____________________________________________

Заполняется участником отбора - гражданином Российской Федерации:
Данные документа, удостоверяющего личность гражданина 
Российской Федерации:______________________________________________
Адрес регистрации:____________________________________________
ИНН: ________________________________________________________
СНИЛС: _____________________________________________________
Для ведения хозяйства использую (планирую использовать) земельный(-ые) участок(-ки), принадлежащий(-е) на праве________________.
Кадастровый номер(-а) участка(-ов) ______, ______ площадь ______ га.
Прошу включить в состав участников отбора на предоставление грантов «Агростартап» в целях реализации проекта создания и (или) развития хозяйства *: _______________________________________________.
С условиями отбора ознакомлен и в соответствии с Порядком предоставления грантов «Агростартап» крестьянским (фермерским) хозяйствам или индивидуальным предпринимателям, основным видом деятельности которых является производство и (или) переработка сельскохозяйственной продукции, на реализацию проектов создания и (или) развития хозяйства, утвержденным постановлением Правительства Ивановской области от 17.03.2021 № 119-п (далее - Порядок), представляю следующие документы:
- ____________________________________________________________;
- ____________________________________________________________;
- ____________________________________________________________.

Подтверждаю достоверность сведений, указанных в представленных документах. 
Подтверждаю, что на первое число месяца, в котором в Департамент представляются документы, указанные в пункте 2.3 Порядка: 
[bookmark: _GoBack]а) у участника отбора отсутствует просроченная задолженность по возврату в бюджет Ивановской области субсидий, бюджетных инвестиций, предоставленных в том числе в соответствии с иными правовыми актами, а также иная просроченная (неурегулированная) задолженность по денежным обязательствам перед Ивановской областью; 
б) участник отбора - юридическое лицо не находится в процессе реорганизации (за исключением реорганизации в форме присоединения к юридическому лицу, являющемуся участником отбора, другого юридического лица), ликвидации, в отношении его не введена процедура банкротства, его деятельность не приостановлена в порядке, предусмотренном законодательством Российской Федерации; участник отбора - индивидуальный предприниматель не прекратил деятельность в качестве индивидуального предпринимателя;
в) участник отбора не является иностранным юридическим лицом, а также российским юридическим лицом, в уставном (складочном) капитале которого доля участия иностранных юридических лиц, местом регистрации которых является государство или территория, включенные в утвержденный 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 совокупности превышает 50%; 
г) участник отбора не получает средства из бюджета Ивановской области на основании иных нормативных правовых актов Ивановской области на цели, установленные пунктом 1.3 Порядка; 
д) участник отбора не является или ранее не являлся получателем средств финансовой поддержки (за исключением социальных выплат и выплат на организацию начального этапа предпринимательской деятельности), субсидий или грантов, а также гранта на поддержку начинающего фермера в рамках Государственной программы развития сельского хозяйства и регулирования рынков сельскохозяйственной продукции, сырья и продовольствия, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 14.07.2012 № 717 «О Государственной программе развития сельского и регулирования рынков сельскохозяйственной продукции, сырья и продовольствия»; 
е) у участника отбора отсутствует неисполненная обязанность по уплате налогов, сборов, страховых взносов, пеней, штрафов и процентов, подлежащих уплате в соответствии с законодательством Российской Федерации о налогах и сборах, в сумме, превышающей 10 тыс. рублей. 
Участник отбора дает согласие на публикацию (размещение) в информационно-телекоммуникационной сети Интернет информации об участнике отбора, о подаваемом участником отбора предложении (заявке), иной информации об участнике отбора, связанной с соответствующим отбором. 
Участник отбора дает согласие на обработку персональных данных (для физического лица). 
В случае допуска к участию в отборе о дате, времени и месте проведения заседания региональной конкурсной комиссии, на котором будет осуществляться отбор заявителей, прошу уведомить меня посредством направления уведомления на адрес электронной почты, в случае если адрес электронной почты указан в заявлении, если таковой не указан, то путем короткого текстового сообщения на указанный в заявлении абонентский номер устройства подвижной радиотелефонной связи.


______________ _____________________ ______________________________
(дата)			(подпись)					(ФИО)


Регистрационный номер и дата регистрации заявления:
№ _____________ от ________________ 20___ г.
      (заполняется Департаментом сельского хозяйства
              и продовольствия Ивановской области)



* Указывается цель финансового обеспечения затрат в соответствии с пунктом 1.3 Порядка.
