На фирменном бланке организации
Дата, исходящий номер
Директору Тульского регионального фонда «Центр поддержки предпринимательства»

        С.Б. Квасовой

ЗАЯВКА
на участие в отборе партнеров по организации и проведению консультаций в рамках реализации программы «Расширение использования франшиз в секторе малого и среднего предпринимательства»

	Изучив документацию об отборе партнеров по организации и проведению консультаций в рамках реализации программы «Расширение использования франшиз в секторе малого и среднего предпринимательства», Заявитель - юридическое лицо (индивидуальный предприниматель):
__________________________________________________________________
	(наименование)
в лице __________________________________________________________________
	(ФИО, должность)
сообщает о согласии участвовать в отборе партнеров по организации и проведению консультаций в рамках реализации программы «Расширение использования франшиз в секторе малого и среднего предпринимательства», и направляет настоящую заявку на участие в отборе:
	Наименование услуг
	Количество СМСП, которым будут оказаны услуги в рамках одного договора
	Сумма договора,
 руб. 
 

	Консультационные услуги   
по вопросам франчайзинга
	
	55 000 (пятьдесят пять тысяч) руб. 00 коп. 

 НДС не облагается
 в т.ч. НДС ___ %
(нужное отметить)



К настоящей заявке прилагаются документы:
	№
п/п
	Наименование документа
	Количество листов*

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	…
	
	

	…
	
	

	…
	
	

	…
	
	




* При отсутствии документов по какому-либо из пунктов в графе «количество листов» проставляется прочерк.

Вся информация, содержащаяся в заявке и прилагаемых документах, является подлинной и достоверной.
В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое письменное согласие на обработку указанных выше персональных данных. Подтверждаю, что согласие моих работников на предоставление персональных данных, указанных выше, Тульскому региональному фонду «Центр поддержки предпринимательства» получено.
Настоящим подтверждаю и гарантирую, что отсканированная Заявка и все приложенные к ней отсканированные документы являются электронными образами оригинальных документов (в случае направления Заявки и приложенных к ней документов по электронной почте). 

____________________    ______________        __________________________
                           (Должность)                                                                (Подпись)                                                                                      (ФИО)           
М.П.


Дата «___» ____________ 20___ г.  


[bookmark: _Ref503354062]
Анкета Заявителя

	№ п/п
	Наименование
	Сведения
(заполняется Заявителем)

	1. 
	Наименование Заявителя
	

	2. 
	Организационно-правовая форма
	

	3. 
	Юридический адрес
	

	4. 
	Почтовый адрес
	

	5. 
	Фактическое местонахождение
	

	6. 
	Контактные телефоны, факс (с указанием кода города)
	

	7. 
	Адрес электронной почты
	

	8. 
	Адрес сайта
	

	9. 
	Банковские реквизиты:
ИНН/КПП
ОГРН
р/с
банк
к/с
БИК
	




____________________            ______________                        ________________
                   (Должность)                                                        (Подпись)                                                                      (ФИО)           
                                                               М.П.

Дата «___» ____________ 20___ г.  








Список сотрудников в штате или работников, привлеченных по гражданско-правовым договорам, задействованных в оказании консультационных услуг

	№ п/п
	ФИО
	Должность
	Сведения об образовании
	Документ, подтверждающий образование
(наименование, номер, дата)
	Сведения о стаже работы 
в сфере оказания консультационных услуг

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	





____________________    ______________        __________________________
                           (Должность)                                                                (Подпись)                                                                                      (ФИО)           
М.П.

Дата «___» ____________ 20___ г.  








 
















	На фирменном бланке организации
(наименование, адрес, телефон, реквизиты)
	Тульский региональный фонд «Центр поддержки предпринимательства»

ул. Кирова, д. 135 к. 1, оф. 408
г. Тула, 300004







	
_____________________________ дает Тульскому региональному фонду «Центр поддержки предпринимательства» обязательство об отказе в предоставлении услуги субъекту малого и среднего предпринимательства в случае, если они с _____________________ состоят в одной группе лиц, определенных в соответствии с Федеральным законом от 26 июля 2006 г. № 135-ФЗ «О защите конкуренции».


	Должность уполномоченного лица 
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(ФИО)


 МП                                             «___»___________ 20___г. 
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