
извещепие

о проведении отбора поJrучателей субсидиииз бюджета Зауральского городского

IIоселени'I на возмещение недополученных доходов лицам, предоставляющим

населениюУслУгибанинатерриториипосеЛенIIJIна2019год.

1.ОрганИзатоР отбора: админисц)ацLUI Зауральского городского поселенIбI

Еманжелинского городского поселения Еманжелинского муницип€}льного района

челябинской области.

456591, Челябинская областьо Еманжелинский район, п. Зауральский ул, Трула 8,

2.предмет отбора: получатели субсидии на возмещение недополrIенньтх доходов

лицам, предоставляющим насолению услуги бани на территории поседgниJI на 2019

год.

3.,Щата, время место проведения отбор а: 25 февраля 20]19 года в 10:00ч, В зале

заседаний администрации Зауральского городского поселsния Еманжелинского

муниципztJIьного рuйо"u челябинской области по адресу: 456591,Челябинская

область, Еманжелинский район, п.Зауральский ул,Трула 8,

4.,щата II время начала и окончания подачи заявок на участие в отборе : начiшо

подачи |5.02.20:19г. 15:00ч; окончание подачи :25 февраrrя 2019г, 9:00ч,

5.Форма заявки, перечеЕь докумептов для участия в отборе: ПретендеЕты на

получение субсидии направляют в администрацию поселени,I для рассмотрениlI

з€UIвление на полуIение субсидий в соответствии с приJIожением t,

к заявлепию прилагаются следующие документы:

Выписка из Единого государственного реестра ЮРИДИЧеСКIltх лиц и

индивидуtIJIьных предпринимателей или нотариально заверенн€ш копlUI такой

выписки, выданная не ранее чем за 6' месяцев'до даты подачи заявлони,I,

заверенные в установленном порядке копии свидетедьства о государственной

регистрации юридического лица,

заверенные в установленном порядке копии свидетельства о постановке на

нilлоговый учет юридического лица,

заверенные в установленном порядке копии учредительных документов и устава

юридшIеского лица.

Копия свидетельства о государственной регистрации права собственности иJIи

ДогоВораНааренДУобъектаДЛяокВани'IУсJIУгибани(зДаниябани);

,Щокумеrrг, подтвsрЖдающий полномочLш руководитеJUI; :-
Справки из нtlJIогового органа, территориilJIьных органов Пенсионного фонда

РоссийсКой Федер ациии Фонда Социального СтрахованиJI Российской Федерашии

о состоянии расчотов по наJIогам, сборам .и иным обязательным IUIатежам в

бюджеты всех уровней и государственные внебюджетные фонды Российской

Федерации, подтверждающие отсутствис задолженности по уплате наJIогов, сборов

и иных обязательных платежей, выданныо не ранее чем за 1 месяц до подачи

з{IявленLUI о предоставдении субсидий;



Справка от отсутствии процедуры реорганизации, ликвидации и банкротства в
отношении пол)чателя субсидий;
Справка об отсугствии в отношении получатеJUI субсидий временного запрета на
осуществление деятельности в порядке, предусмотренном Кодексом Российской
Федерации об административных правонарушенIдIх, на день рассмотрениlI
зiulвлениll о предоставлении субсидий;
ответственность за полноту, достоверность и подлинность представленных
документов возлагается на претендентов но поJцдIgние субсидий.
все предоставляемые документы должны быть ненадложащим образом заверены
подписью руководителя организации (индивидуапьным предпринимателем),
сброшюрованы (или прошrтгы), пронумероваIIы и сщреплены печатью (при
н4личии).
6.Место приема заявок:456591 Челябинская область, Еманжелинский район, п.
Заура;rьский ул.Труда 8 приемнtш главы.
7.Время приема заявок на участие в отборе: с 8-00 до 17-00 Перерыв 12.00до
10.00 часов. Выходные дни: суббота, воскресенье.
8.Адрес электронной почты : zaurOl 10201 1

9.критерии отбора организации для получателей субсидии:право на пол)чение
субсидий имеют юридические лица (за исключением государственных
(муниципttльных )череждений), индивидуtlJIьное предпринематели, gкilзывающие

услуги бани населению на территории Зауральского городского поселениrI( даrrее
именуется- IIолучатель субсидий)отвечающий следующим критериlIм отбора:
осуществление деятельности по предоставлению услуги бани населению на
территории Заура.гrьского городского поселения в общих отделениях бань по
стоимости билета за одну помывку, установленной решением Совета депутатов
Зауральского городского поселенIбI;
предоставление банинаселению в соответствии с санитарно-эпидемиологическими
требованиями в области обеспеченIбI санитарно-эпидемилогического благополучиrI
населения;

на;lичие объекга для ок€шаншI услуги бани (здания бани) в собственности, в аренде
или на других законных основаниjIх.
под общим отделением бани понимается отделение, где у человека отсутствует
возможность помывки при отсутствии других людей.
1,0.Порядок и сроки уведомления о результатах отбора: в случае пришIтиrI
решениlI о предоставлении субсидий админисц)ацшI городского поселенIrI издает
соответствующее распоряжение, копию которого направляет вместе с проектом
соглашеншI о предоставлении субсидий претендентаN.{ - ПОл)п{ателем субсидий для
подписаниrI.

в сJryчае не принrIтиlI решеншI О предоставлении субсидий админисц) ация
городского поселения в письменной форме извещает претендента о приIUIтом

решение с указанием одной из причин:
Несоответствие предоставленных документов требованIбIм, определенных пунктом
настоящего порядка;



Недостоверность сведений, содержащихся в предоставленной информации;
несоответствие претендента на пол)пrение субсидийщритериrIм, установленным
гryнктом 2 настоящего Порядка.
в течение трех рабочих дней с момента принятия решениlI о предоставлении
субсидиЙ между администрацией городского поселениrI и получателем субсидий
закJIючается соглашение о предоставлении субсидий на возмещение
недопол)ченных доходов в связи с предоставлением населению бани (далее
имонуется -соглашение)



Приложение 1

заявлешrе
о цредостttвлеrшrи субсидлй на возмещение недопоJt}цёнrъгк доходов,

вознишпIiD( в результате цредоставления населецию услуги бани

ознакомr.вшись с условиlIми цредоставлеш,rя субсидий, утвержденного постаноыIением
администрации городского поселенIбI от Ns . зzUIвитель
согласен цредставить док).меIтты дIя yracTIбI в оборе лиц, имеющих право на поrцпlgццa субсидий на
возмещеЕие недопоJцлеНных доходоВ, возникшиХ в результате цредоставленшI населению усJryги бани, с целью
поJIучени'I субсидий из средств бюджета Красногорского городского поселениrI.

За"шитель подтверждает, что вся шIформация, содержащ€UIся в зчUшлении о цредост€tвлеrпrи субсидий,
явJUIется подrиr*tой, и не возра)кает цротив доступа к ней rдобьгх заинтересованньtх лиц. Адрес места
регистрации и места ЕахождеЕIбI:

Телефон_ _ _,
факс

. Серия и номер свидетеJБства о внесении записи в Едшшй государственtшй реестр юридиЕIескш(
ЛИЦ (ЕдиlшЙ государственtшЙ реестр Iшдивидуальных цредпринимателей)

Кем выдано

Щата выдачи
Идентификащrошшй номер (IД*{) (дlя юрилическIж лиц - ИНН, КIШ)

Расчетrшй счет Nэ _
Наrдr,rеновашие, адрес банка
Банковский идетrгифш<ациоrшrый код (БИК)
Банковский корреспоIцентский счет (к/с)

Руководитель оргzlнизации
индивиду€rльшIй предприниматеJъ
(Ф И О., подrись, дата)

IчfП.


