
Приложение 4.1. 
к Приказу Директора
 МКК  «Липецкий областной  фонд 
Поддержки МСП»
от 01.04.2022 года №16



ИНФОРМАЦИЯ 
о списочной численности работников _________________________________________________
                                                                                              ( полное название организации/Ф.И.О. индивидуального предпринимателя)


	№ п/п
	Наименование показателя 
	Источник информации
	Количество 
(человек) 

	1.
	Списочная численность работников
  на «___» _____________202__ г.
(дата подачи Заявления на предоставление займа)
	Табель учета рабочего времени
	

	2.
	Списочная численность работников за месяц, предшествующий дате подачи Заявления на предоставление займа*
	Сведения о застрахованных лицах
[bookmark: _GoBack](Форма СЗВ-М), за месяц предшествующий дате подачи Заявления  на предоставление займа
	


* заполняется при наличии работников на дату подачи Заявления на предоставление займа





Руководитель          __________________           _________________________________________                                 
                                                                (подпись)                                                                            (расшифровка подписи)


М.П.


«_____»_________________202____г




