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УТВЕРЖДЕНА

распоряжением министерства

агропромышленного комплекса

и торговли Архангельской области

от 23 января 2023 г. № 17-р
Форма заявления 
ЗАЯВЛЕНИЕ

на участие в отборе для предоставления субсидий на осуществление компенсации затрат сельскохозяйственным товаропроизводителям (кроме граждан, ведущих личные подсобные хозяйства) 
либо предприятиям агропромышленного комплекса на реализацию мероприятий, направленных на оказание содействия в обеспечении квалифицированными специалистами и на строительство (приобретение) жилья в сельской местности для специалистов 
в 2023 году
                                                                        "_____"_______________2023 года

Заявитель_________________________________________________________,

(наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального

предпринимателя или физического лица - производителя товаров, работ, услуг)

ИНН_____________________________, 
ОГРН _______________________________,

в лице __________________________________________________________________,

(наименование должности, а также фамилия, имя, отчество (при наличии) лица, представляющего заявителя, или  уполномоченного им лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя или физического лица - производителя товаров, работ, услуг)

действующего на основании​__________________________________________________________________

(реквизиты устава юридического лица, свидетельства

о государственной регистрации индивидуального

предпринимателя, доверенности)

банковские реквизиты: __________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________

Прошу допустить к участию в отборе в форме запроса предложений для предоставления субсидий на осуществление компенсации затрат сельскохозяйственным товаропроизводителям (кроме граждан, ведущих личные подсобные хозяйства) либо предприятиям агропромышленного комплекса на реализацию мероприятий, направленных на оказание содействия в обеспечении квалифицированными специалистами 
и на строительство (приобретение) жилья в сельской местности для специалистов в 2023 году.

Подтверждаю, что заявитель соответствует следующим условиям:

1) не является получателем средств из федерального и областного бюджетов в соответствии с иными нормативными правовыми актами Архангельской области на аналогичные цели, установленные соответствующими разделами Правил предоставления субсидий
на реализацию мероприятий, направленных на оказание содействия сельскохозяйственным товаропроизводителям в обеспечении квалифицированными специалистами, и Правил предоставления субсидий 
на возмещение части затрат сельскохозяйственным товаропроизводителям 
на строительство (приобретение) жилья в сельской местности для специалистов, утвержденных постановлением Правительства Архангельской области от 24 сентября 2019 года № 510-пп (далее – Правила предоставления субсидий);

2) 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 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;

3) соответствует иным условиям, установленными Правилами предоставления субсидий.

    Приложение:

    1. Форма 6-АПК, 1-ИП, 1 КФХ на ____л. в ___ экз.;

    2. Согласие на обработку персональных данных на ____л. в ___ экз.
    3. Согласие на распространение персональных данных на ____л. в ___ экз.

    4. Иные документов в соответствии Правилами предоставления субсидий.
________________          _________________________________________

          (должность)                         (подпись руководителя юридического   (расшифровка подписи)

                                         лица, индивидуального предпринимателя

                                   или уполномоченного представителя)

М.П. (при наличии)
