
Приложение № 3

к Порядку предоставления субсидии 

субъектам малого и среднего 

предпринимательства городского 

округа «Город Южно-Сахалинск» 
Информация о деятельности  Заявителя

	№ 
п/п 

	Наименование критерия 
	 показатель


	1
	Наличие у заявителя помещения для осуществления заявленной деятельности,  на дату подачи заявления на предоставление субсидии:
	

	
	помещение находится в собственности Заявителя, с приложением документа подтверждающего право собственности 
	

	
	помещение находится в аренде, форма пользования с  приложением договора (безвозмездная и (или) возмездная аренда), с указанием номера, даты, стоимости платежа. 
	

	
	заявитель не имеет в наличии помещения на дату подачи заявления на предоставление субсидии 
	

	2
	Длительность пребывания детей   в текущем году: 

- количество дней в неделю,

- количество часов в день.
	

	3
	Соответствие содержания  образования  государственным   требованиям в сфере дополнительного образования:
	

	
	 -наличие основной образовательной программы по программам дополнительного образования;
	

	
	-наличие квалифицированных педагогических кадров, с документальным  подтверждением  образования и квалификации работников;
	

	
	-соответствие требований по созданию  предметно-пространственной развивающей среды (перечень  оборудования, составляющий  развивающую предметно-пространственную   среду для детей
	

	4
	Количественный и возрастной состав детей (воспитанников).
	

	5
	Уровень родительской платы за предоставление услуг  (средняя стоимость по предоставляемым видам услуг, кроме организации праздничных мероприятий) 
	

	6
	Лицензия на осуществление образовательной деятельности  по программам дополнительного образования
	


15
	7
	Копия санитарно-эпидемиологического заключения Управления Роспотребнадзора  по Сахалинской области о соответствии используемого помещения  санитарно-эпидемиологическим требованиям, заверенная заявителем (с предъявлением оригинала). 
	


Руководитель        _______________/____________________________________/
                                                          (подпись)                                                 (Ф.И.О.)

Дата ____________________  М.П.
