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ЗАЯВКА
субъекта малого и среднего предпринимательства на получение услуг 
Полное наименование юридического лица с указанием организационно-правовой формы, для индивидуального предпринимателя – фамилия, имя, отчество (при наличии):
________________________________________________________________________________

Основной государственный регистрационный номер __________________________________________

Настоящей заявкой субъект малого и среднего предпринимательства выражает заинтересованность в получении и согласие с условиями предоставления следующих услуг (далее – услуги):
1. Проведение квалификационной оценки
2. Формирование индивидуальной карты развития и плана мероприятий по развитию
3. Реализация мероприятий в рамках плана мероприятий по развитию

Дополнительная информация (цели получения услуг, особенности деятельности и прочее):
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Подписывая настоящее заявление, заявитель подтверждает, что:
- все предоставляемые сведения, в том числе изложенные в прилагаемой анкете, и документы являются подлинными и достоверными;
- с условиями предоставления услуг, изложенными на сайте ________________________________, заявитель ознакомлен;                                                                             (наименование регионального центра компетенций)
- выражает согласие на обработку персональных данных в целях оказания услуг, включая (но не ограничиваясь) сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение, на весь срок оказания услуг. В случае предоставления заявителем в _______________________________ персональных данных третьих лиц 
                                                  (наименование регионального центра компетенций)
заявитель заявляет и гарантирует, что им получено согласие этих лиц на передачу их персональных данных в ________________________________ и обработку ________________________________ этих 
                (наименование регионального центра компетенций)                      (наименование регионального центра компетенций)
персональных данных.

Опись прилагаемых документов:
1. Анкета заявителя.
2.Копия бухгалтерского баланса за последний отчетный период (год).
3. Копия отчета о финансовых результатах за последний отчетный период (год).


Подпись руководителя юридического лица (индивидуального предпринимателя) 

/_____________________________/___________________________________
М.П. (при наличии)
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