(Форма)     
                                                                                                                                                             УТВЕРЖДЕНА
приказом комитета 
по агропромышленному
и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 06.03.2020 № 11 (приложение 102)
(в редакции приказа комитета 
по агропромышленному
 и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 1 марта 2024 года № 6)
(приложение 16)


	ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении субсидии


	Участник отбора / Получатель субсидии  
	________________________________________________________

	
		(полное наименование)




	в соответствии с Порядком предоставления субсидий на государственную поддержку агропромышленного             и рыбохозяйственного комплекса Ленинградской области, утвержденным постановлением Правительства Ленинградской области от 4 февраля 2014 года № 15 (далее – Порядок), просит предоставить субсидию в размере

	

	(сумма цифрами и прописью, рублей)

	на

	(наименование направления предоставления субсидии)



Предлагаемое участником отбора / получателем субсидии значение показателя, необходимого для достижения результата предоставления субсидии, установленного в приложениях к Порядку: _____________________________
___________________________________________________________________________________________________

Для юридических лиц:
ИНН / КПП:________________________________________________________________________________________
ОКВЭД из ЕГРЮЛ, соответствующий направлению предоставления субсидии:_______________________________
Адрес юридического лица (юридический адрес): ___________________________________________________________________________________________________
Адрес места нахождения юридического лица (почтовый адрес): ___________________________________________________________________________________________________
Телефон:___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты:____________________________________________________________________________
Сведения о лице, имеющем право без доверенности действовать от имени юридического лица (должность, ФИО):
___________________________________________________________________________________________________

Для индивидуальных предпринимателей:
ИНН ______________________________________________________________________________________________
Сведения о паспорте гражданина Российской Федерации (серия, номер и дата выдачи, наименование органа и код подразделения органа, выдавшего документ, дата и место рождения):_______________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
ОКВЭД из ЕГРИП, соответствующий направлению предоставления субсидии:_______________________________
Адрес регистрации в соответствии с паспортом:__________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
Адрес ведения хозяйственной деятельности:_____________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
Почтовый адрес: ____________________________________________________________________________________
Телефон:___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты:____________________________________________________________________________



Для граждан, ведущих личное подсобное хозяйство:
ИНН ______________________________________________________________________________________________
Сведения о паспорте гражданина Российской Федерации (серия, номер и дата выдачи, наименование органа и код подразделения органа, выдавшего документ, дата и место рождения):_______________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Адрес регистрации в соответствии с паспортом:__________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
Адрес ведения хозяйственной деятельности:_____________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
Почтовый адрес: ____________________________________________________________________________________
Телефон:___________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты:____________________________________________________________________________

Реквизиты:
наименование получателя в банке в соответствии с договором банковского обслуживания:_____________________
___________________________________________________________________________________________________
наименование банка _________________________________________________________________________________
расчетный счет _____________________________________________________________________________________
БИК ______________________________________________________________________________________________

Для участников отбора:
Настоящим подтверждаю: 
- соответствие категории получателей субсидий для направления предоставления субсидии, установленной             в приложениях к Порядку:
__________________________________________________________________________________________________;
(наименование категории получателя субсидии)

- соответствие следующим дополнительным условиям предоставления субсидии, установленным в приложениях к Порядку:
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________.

Обязуюсь:
- на даты рассмотрения заявки и заключения соглашения о предоставлении субсидии (далее - соглашение) соответствовать требованиям, установленным в пункте 2.3 Порядка;
- осуществлять деятельность в отрасли, соответствующей направлению предоставления субсидии, не менее трех лет с года, следующего за годом получения субсидии, с представлением в комитет отчета о финансово-экономическом состоянии товаропроизводителей агропромышленного комплекса за отчетный период (квартал, год) по форме, ежегодно утверждаемой Минсельхозом России, в системе «1С: Свод АПК» или на бумажном носителе в сроки, установленные распоряжением комитета;
- достигнуть установленных в соглашении показателей, необходимых для достижения результата предоставления субсидии;
- выполнить следующие дополнительные условия для предоставления субсидии, установленные                               в приложениях к Порядку:
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________;
__________________________________________________________________________________________________.

Согласен:
- на публикацию (размещение) в сети «Интернет» информации о подаваемом предложении (заявке), иной информации, связанной с соответствующим отбором;
- на осуществление в отношении получателя субсидии проверки комитетом (Управлением ветеринарии) соблюдения порядка и условий предоставления субсидии, в том числе в части достижения результатов предоставления субсидии, проверки органами государственного финансового контроля соблюдения получателем субсидии порядка и условий предоставления субсидии в соответствии со статьями 268.1 и 269.2 Бюджетного кодекса Российской Федерации, а также на включение таких положений в соглашение;
- на обработку моих персональных данных (для индивидуальных предпринимателей и граждан, ведущих личное подсобное хозяйство).




Для участников отбора и получателей субсидии:
С условиями и порядком предоставления субсидии ознакомлен и согласен.

Документы, необходимые для предоставления субсидии, направляю в приложении.

Настоящим подтверждаю достоверность и полноту сведений, отраженных в документах, являющихся основанием для предоставления субсидии.



	Участник отбора / Получатель субсидии
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	М.П.
(при наличии)

	"___" ______________ 202__ г.




(Форма)                                                                                                                                                                        УТВЕРЖДЕНА
приказом комитета 
по агропромышленному
и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 06.03.2020 № 11 (приложение 119)
(в редакции приказа комитета 
по агропромышленному
 и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 1 марта 2024 года № 6)
(приложение 21)

	
	По месту требования

	
	от
	

	
	

	
	(должность, фамилия, имя, отчество)

	
	

	
	(юридическое лицо, ИП, гражданин, ведущий ЛПХ)

	
	

	
	(адрес/юридический адрес, адрес регистрации)

	
	ИНН
	

	
	ОГРН/ОГРНИП (кроме граждан, ведущих ЛПХ) 
	



	[bookmark: P11698]
Справка
о применяемой системе налогообложения

	Настоящей справкой 

	(юридическое лицо, ИП, глава личного подсобного хозяйства)

	(далее - участник отбора) подтверждает применение следующей системы налогообложения:

        общая система налогообложения;
        единый сельскохозяйственный налог;
        упрощенная система налогообложения;
        патентная система налогообложения;
        налог на профессиональный доход.

Приложение (документы, подтверждающие применяемую систему налогообложения):

        копия налоговой декларации по налогу на добавленную стоимость с отметкой ФНС России за последний отчетный период (квартал);
        копия уведомления об использовании права на освобождение от исполнения обязанностей налогоплательщика, связанных с исчислением и уплатой НДС, с датой отметки ФНС России не ранее чем за 12 месяцев до даты подачи заявки;
       копия информационного письма ФНС России, по форме, утвержденной приказом ФНС России, с датой выдачи    в текущем финансовом году;
       копия патента на право применения патентной системы налогообложения в отношении осуществляемого (осуществляемых) вида (видов) предпринимательской деятельности;
       копия справки о состоянии расчетов (доходах) по налогу на профессиональный доход по форме, утвержденной приказом ФНС России, за год, предшествующий году предоставления субсидии, с датой выдачи такой справки                  в текущем финансовом году

	
Участник отбора осведомлен о том, что несет ответственность за достоверность и подлинность представленных документов и сведений в соответствии с законодательством Российской Федерации.

	
Участник отбора (иное уполномоченное лицо)
	

	
	

	
	


	
	(должность)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	
Главный бухгалтер участника отбора (иное должностное лицо, на которое возлагается ведение бухгалтерского учета)
(при наличии)
	



	
	




	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	Место печати (при наличии)

	"___" _________ 202__ г.



(Форма)                                                                                                                                                     УТВЕРЖДЕНА
приказом комитета 
по агропромышленному
и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 06.03.2020 № 11 (приложение 2)
(в редакции приказа комитета
 по агропромышленному
 и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 01 апреля 2024 года № 10
(приложение 1)



	Справка-расчет
для выплаты субсидии на развитие малых форм хозяйствования (по содержанию маточного поголовья сельскохозяйственных животных крестьянских (фермерских) хозяйств)
________________________________________________________
(наименование получателя субсидии)
за ____________ год


	Виды маточного поголовья сельскохозяйственных животных
	Численность маточного поголовья на день выездной проверки, голов
	Численность сельскохозяйственных животных, подлежащих субсидированию, голов
	Коэффициент перевода маточного поголовья 
в условные головы
	Количество условных голов, голов
(гр. 3 x гр. 4)
	Ставка субсидии на содержание 1 условной головы, руб.
	Сумма субсидии, руб.
(гр. 5 x гр. 6)
	Сумма фактических затрат, понесенных на содержание маточного поголовья *

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	
	
	
	


* Сумма фактических затрат подтверждается перечнем затрат с приложением соответствующих документов об оплате

	
	Глава крестьянского (фермерского) хозяйства
	
	
	

	 
МП
(при наличии)
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	Расчет представлен "___" ______ 20__ г.

	Исполнитель
	ФИО, телефон



(Форма)                                                                                                                                                                                                                                             УТВЕРЖДЕНА
приказом комитета 
по агропромышленному
и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 26.12.2019 № 44 (приложение 2)
(в редакции приказа комитета 
по агропромышленному
 и рыбохозяйственному комплексу 
Ленинградской области
от 01 апреля 2024 года  № 10)
(приложение 2)


Реестр получателей субсидий на развитие малых форм хозяйствования (по содержанию маточного поголовья сельскохозяйственных животных крестьянских (фермерских) хозяйств)

____________________________________
(наименование муниципального района)


	№ п/п
	ИНН
	Наименование
К(Ф)Х
	Маточное поголовье сельскохозяйственных животных, гол.
	Итого условных голов, усл.гол.
	Количество условных голов, подлежащих субсидированию, усл. гол.
	Ставка
субсидии,
руб.
	Сумма субсидии к оплате, руб.

	
	
	
	Коровы
	Свиноматки основные
	Овцематки
	Козоматки
	Конематки
	Маточное поголовье кроликов
	Пчелосемьи
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





Руководитель органа 
местного самоуправления __________________________________ (должность)
             МП                          ___________________________ (подпись, расшифровка подписи)

Ответственный исполнитель ___________________________ (должность)
                                              ____________________________ (подпись, расшифровка подписи)
[bookmark: _GoBack]«____»________20__ г. 
