Registraéni &islo Ufadu prace CR:

Urad prace CR

SUPM SVC zfizeni

Pracovité Uradu prace CR:

S15

Zadost o prispévek na zfizeni spoleéensky Géelného
pracovniho mista uchaze¢em o zaméstnani
za uc¢elem vykonu samostatné vydéle¢né ¢innosti
§ 113 zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich predpisii,
§ 25 vyhlasky €. 518/2004 Sb., kterou se provadi zakon €. 435/2004 Sb.,

o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjsich predpisu

A. Identifikaéni udaje zadatele a predmét podnikani:

Pfijmeni: Jméno: Titul:

Rodné &islo: IV

Predmét podnikani 2:

Adresa bydlisté zadatele:

Obec: Cast obce:

Ulice: C.p: C. orient.: PSC:
Telefon: ID datové schranky*:

E-mail:

*je-li zfizena

B. Adresa pro doruéovani”;:

Obec: Cast obce:
Ulice: C.p. C. orient.: PSC:
Telefon: E-mail:

C. Adresa provozovnyS):

Obec: Cast obce:
Ulice: C.p. C. orient.: PSC:
Telefon: E-mail:

Y Povinné u ¢innosti, kterd je Zivnosti (zakon &. 455/1991 Sb., o Zivhostenském podnikani)

2 Uvedte predmét podnikani, vztahujici se k €innosti, na kterou zadate poskytnuti pfispévku

2 Nevyplriujte, je-li shodna s adresou bydlisté
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D. Bankovni spojeni zadatele (uéet u penézniho ustavu v CR vedeny v CZK):

Cislo uétu: Kod banky: Var. symbol*:

*nepovinny udaj

E. Zadam o poskytnuti pfispévku formou:
|:| navratného prispévku,

|:| pfispévku na Uhradu aroka z avérd
[] jiného ugelové uréeného prispévku.

F. Predpokladané naklady:

Ptedpokladané naklady na zfizeni SUPM celkem (v K&):
(viz Pfiloha zadosti €. 2b)

G. Dalsi udaje potrebné k posouzeni zadosti:

Zadateli |:|byla |:| nebyla v obdobi 3 let pfede dnem podani této zadosti uloZzena pokuta
za umoznéni vykonu nelegalni prace podle § 5 pism. e) bodu 3

zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich
predpis(.

Predpokladané datum zahajeni samostatné vydéle¢né Cinnosti:

Zadatel jiz vykonaval samostatnou vydé&leénou &innost:

|:| ano |:| ne

Jednalo se o samostatnou vydéle¢nou €innost v oboru €innosti:
(vyplriuji ti, ktefi samostatnou vydéle¢nou cinnost jiz vykonavali)

S prispévkem Uradu prace CR:

(vyplriuji ti, ktefi samostatnou vydéle¢nou cinnost jiz vykonavali) I:' ano I:' ne

H. Prohlaseni zadatele:

1. Zadatel v pfipadé poskytnuti pfispévku souhlasi se zvefejnénim identifikaCnich udaju: jméno,
prijmeni, IC, sidlo a udaje o vySi pfispévku na Integrovaném portalu MPSV.

2. V pfipadé poskytnuti pfispévku nebude zadatel na stejny ucel, tj. na tu ¢ast nakladovych polozek,
kterou bude hradit z pfispévku Ufadu prace CR, narokovat kryti z penéznich prostfedku
poskytovanych ze statniho rozpoctu, rozpo¢tu izemnich samospravnych celkl, vyssich izemnich
samospravnych celkd, strukturalnich fondd EU, popf. z jinych program0 a projektd EU ani jinych
vefejnych zdroju.

3. Zadatel prohladuje, Ze uvedené Udaje jsou pravdivé a odpovidaji skute¢nosti ke dni podani této
Zadosti. Pokud Zadatel prokazuje splnéni podminky bezdluZnosti sam, €estné prohlauje, Ze udaje
uvedené v pfedloZenych potvrzenich o bezdluznosti jsou pravdivé a odpovidajici skute&nosti.

\ dne

Jméno, pfijmeni a podpis Zadatele
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Zadatel (jméno, pfijmeni, titul):
IC:
RC (cizinec bez pfidéleného rodného é&isla uvede viastni &islo platce, pod kterym je u pFislugnych

instituci veden):

1.1 [_] NEZADA [ ] ZADA, aby Urad prace CR podle § 147b zakona o zamé&stnanosti sam
zZjistil, zda nema Zzadatel zachyceny v evidenci dani danové nedoplatky u finanéniho Gfadu
a zproStuje ho za timto ucelem povinnosti mi¢enlivosti.

1.2 ] NEZADA [ ] ZADA, aby Urad prace CR podle § 147b zakona o zamé&stnanosti sam
zjistil, zda nema Zadatel zachyceny v evidenci dani dafiové nedoplatky u celniho Ufadu
a zprostuje ho za timto u€elem povinnosti mi€enlivosti.

J.[_]NEZADA [ ] ZADA, aby Urad prace CR podle § 147b zakona o zamé&stnanosti sam
zjistil, zda nema zachyceny nedoplatky na pojisthném a na pendle na socialnim zabezpeceni
a prispévku na statni politiku zaméstnanosti a zprostuje ho za timto i¢elem povinnosti mi¢enlivosti.

K.[ ] NEZADA [ ] ZADA, aby Utad prace CR podle § 147b zakona o zaméstnanosti sam
zjistil, zda nema zachyceny nedoplatky na pojistném a na pendle na vefejné zdravotni pojisténi
a zprostuje ho za timto ucelem povinnosti mi€enlivosti.

Zdravotni pojistovna
(uvedte nazev a obec)

\% dne Jméno, pfijmeni a podpis Zadatele
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L. Dolozte prosim k zadosti nasledujici pfilohy:

1.

Vypis ze Zivnostenského rejstiiku (nebo jiny doklad prokazujici pravni formu Zadatele
u ¢innosti nepodléhajicich zakonu €. 455/1991 Sb., o zivnostenském podnikani, ve znéni
pozdéjSich predpis).

Potvrzeni o bezdluznosti. Udaje v potvrzeni musi odpovidat skute¢nému stavu ke dni jeho
vydani. V prfipadé, ze instituce, vystavujici potvrzeni o bezdluznosti, neni schopna
potvrdit skutecnosti obsazené v tomto potvrzeni ke dni jeho vydani, potvrzeni budou
Uradem prace CR akceptovana, pokud datum, ke kterému bezdluznost pfislusna
instituce zjistila, nebude star$i nez 30 dni prede dnem podani zadosti. Dnem podani
Zadosti se rozumi den jejiho dorugeni Uradu prace CR.

Doklad o zfizeni Uuctu u penézniho Ustavu uvedeného v ¢asti D (smlouvu o zfizeni uétu nebo
potvrzeni vystavené bankou).

Podnikatelsky zamér®.

Doklad prokazujici vztah k objektu, ve kterém bude samostatna vydélecna cinnost
provozovana, napf. kupni smlouvu, vypis z katastru nemovitosti, najemni smlouvu, smlouvu
0 smlouvé budouci (v pfipadé schvaleni pfispévku Zadatel dolozi pfed pfipravou dohody
o poskytnuti pfispévku uzavienou smlouvu).

Vyjadfeni oSetfujiciho I1ékafe o zdravotni zpusobilosti k vykonu samostatné vydéleéné Cinnosti
(formular je pfilohou &. 3 zadosti).

Potvrzeni o bezdluznosti — viz bod L.2
V pfipadé, e Zadatel nevyuZije moznosti uvedené v &asti I., J. a K., doklada Uradu prace CR, Ze

a)

b)

c)

nema v evidenci dani zachyceny dariové nedoplatky, a to potvrzenim pfislusného finan¢niho
Ufadu, které je vystaveno na ,jméno s uvedenim rodného &isla, popf. data narozeni“®, a je-lito
mozné, na identifikaéni Cislo®, pfipadné na ,Cislo platce®. V pfipadé, Ze potvrzeni vydané
finanénim uUfadem neobsahuje informaci o tom, Ze bezdluZznost byla zjiStovana i u celniho
Ufadu, zadatel doklada potvrzeni o bezdluznosti i od celniho ufadu,

nema nedoplatek na pojistném a na penale na vefejné zdravotni pojisténi, a to potvrzenim
zdravotni pojistovny, u které je sam pojistén, vystavené na ,jméno s uvedenim rodného Cisla,
popf. data narozeni“?, a je-li to mozné, na ,identifikaéni &islo*, pfipadné na ,&islo platce*,

nema nedoplatek na pojistném a na penale na socialni zabezpeceni a prispévku na statni
politiku zaméstnanosti, a to potvrzenim pfisluSsné spravy socialniho zabezpecleni, které je
vystaveno na ,jméno s uvedenim rodného Cisla, popf. data narozeni“®, a je-li to mozné,

na ,identifikaéni islo“, pfipadné na ,Cislo platce®.

Ma-li Zzadatel néktery zvySe uvedenych nedoplatki a bylo mu povoleno splaceni
ve splatkach, Ize pfispévek poskytnout, neni-li v prodleni se splacenim splatek. PFispévek Ize
poskytnout Zadateli i v pfipadé, bylo-li mu povoleno poseckani dané. Tyto skutenosti je Zadatel
rovnéz povinen dolozit.

Urad prace CR miize pozadovat predlozeni i jinych dokladt, pokud jsou nezbytné k posouzeni
zadosti.

V pripadé potieby blizsich informaci se mazete obratit na Urad prace CR.

Pocet priloh:

4 Podnikatelsky zamér:

Osnova podnikatelského zaméru je pfilohou €. 1 Zadosti
Tabulky na ekonomickou analyzu jsou pfilohami €. 2a, 2b zadosti

® Je-li Zadatelem cizinec bez pfidéleného rodného Cdisla, doklada potvrzeni uvedena v bodé L 2a), b)
a c¢) vystavena na vlastni Cislo platce, pod kterym je u pFislusné instituce veden.
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Priloha ¢. 1

Podnikatelsky zamér

Tato osnova je povinna, u bodu osnovy je voditko k rozpracovani jednotlivych bodt ,podnikatelského
zaméru“. Rozsah rozpracovani zavisi na charakteru podnikatelské ¢innosti.

1. Udaje o zadateli
= Jméno a pfijmeni, datum narozeni.
» Pfehled dosazeného vzdélani, dosavadni praxe, dovednosti, schopnosti, certifikatl, osvédc¢eni,
pfip. znalosti a praktickych zkuSenosti souvisejicich s oborem &innosti v podnikatelském zaméru
» Prfehled pfedchozich podnikatelskych aktivit — obor Ccinnosti, vjakém obdobi byla cinnost
vykonavana, duvod pfipadného preruseni ¢i ukonceni €innosti.
= Zduvodnéni motivace k zalozeni vlastni firmy.

2. Charakteristika podnikatelského zaméru

» Pfedmét podnikani a obor cinnosti (podle Zivnostenského opravnéni nebo jiného opravnéni
k vykonu zamy$lené cinnosti).

= Popis podnikatelské Cinnosti (jaké vyrobky Ci sluzby budu poskytovat, jaka je zakladni mysSlenka a
Casovy plan uskutecriovani zaméru, zda pfedpokladate vytvofeni novych pracovnich mist — v jakém
¢asovém horizontu, pocet, profese).

» Popis mista realizace zaméru (umisténi a popis mista vykonu podnikatelské ¢innosti — typ objektu,
vztah k objektu, prostorové zazemi, sou¢asné vybaveni, potfeba tprav provozovny atd.).

3. Analyza trhu

» Charakteristika trhu (popis lokality, sezénnich vlivii, geografické vyhodnosti atd.)

» Potencialni zakaznici (kdo budou mi klienti — podnikatelské subjekty, bézni obCané, stala klientela,
navstévnici atd.)

= Spoluprace s obchodnimi partnery (dodavatelé, odbératelé, jini partnefi)

* Analyza konkurence (zhodnoceni trhu z hlediska konkurence v okoli - pfednosti a nedostatky oproti
konkurenci, napf. umisténi provozovny, dostupnost ceny, kvalita, vyhody a nevyhody nabizeného
vyrobku, pfip. sluzby ve srovnani s mistni konkurenci apod.)

» Planované formy propagace a reklamy (publicita, vyhodna baleni, slevy, vzorky, soutéze, osobni
prodej, vyuZziti internetu)

4. Prednosti podnikatelského zaméru
(vyjmenujte skutecnosti, pro které se domnivate, Ze podnikatelsky zamér bude tspésny, popr.
inovativni prvky v zamys$lené ¢innosti)

5. Nedostatky podnikatelského zaméru
(uvedte, co mize negativné ovlivnit podnikatelsky zamér, napf. moznost vstupu dalSich konkurentt
na trh, pokles poptavky véetné duvodi poklesu)

6. Doplnujici udaje
» Informace, které zvySuji divéryhodnost zaméru (napf. smlouvy, smlouvy o smlouvé budouci
s dodavateli ¢i odbérateli)
» Orientacni cenik vyrobku &i sluzeb
= Strucny popis ostatnich podnikatelskych aktivit Zadatele
» DalSi informace, pokud je chcete ke svému podnikatelskému zaméru uvést
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Planované zakladni prijmy, vydaje

Priloha €. 2a

Jméno a prijmeni zadatele:

1. - 12. mésic
podnikani

13. — 24. mésic
podnikani

1. PFijmy z pfimé podnikatelské Cinnosti
(prodej vyrobk, zbozi, poskytovani sluzeb atd.)

. Ostatni pfijmy (napf. troky, pronadjem majetku)

. Pfijmy celkem

. Nakup dlouhodobého majetku

. Nakup zasob, materialu

. Zaloha na pojistné na dichodovém pojisténi

. Zaloha na pojistné na zdravotni pojisténi

. Mzdy (zaméstnanci)

. Platby social. a zdrav. pojisténi (zaméstnanci)

O | O |0 |N|oo|o | lw|N

N

. Provozni rezie:

10.1. Najemné

10.2. Palivo a energie

10.3. Pojisténi (budovy, prostor k podnikani, majetku)

10.4. Cestovné

10.5. Odbytové vydaje (napf. postovné, balné)

10.6. Naklady na telefonni, internetové sluzby apod.

10.7. Kancelarské potfeby

11. Dané a poplatky

12. Splatka leasingu

13. Splatka pujcky

14. Nakup sluzeb a poradenstvi (uklid, ucetni, pravnik atd.)

15. Vydaje celkem

Prijmy celkem minus vydaje celkem

Osobni spotfeba

Datum:
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Priloha ¢. 2b

Seznam nakladovych polozek nezbytnych na zfizeni SUPM za tiéelem vykonu SVC

Jméno a pfijmeni zadatele:
Pfedpoklédané Plénuji
} naklady” financovat
. . . L . Pocet N e
Nakladova polozka a jeji specifikace kust Ké z prispévku
UP CR
1 kus celkem (ano/ne)
Predpokladané celkové naklady (K¢)
Uvedte dalSi zdroje financovani vySe uvedenych nakladu:
zdroj financovani vyse finanénich prostredka v Ké
vlastni prostiedky
uvér u penézniho ustavu
pujcky od soukromych osob
jiny zdroj (uvedte jaky — UP CR, dal$i instituce)
Vysvétlivky:
Y Uvedte, zda se planujete registrovat jako platce DPH: []ANO LINE

Pokud jste oznacili ANO, cenu uvedte bez DPH

Datum: Podpis Zadatele:
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Urad prace CR

Priloha ¢. 3

Zadost o vyjadreni osettujiciho lékare ke zdravotni zpusobilosti
k vykonu samostatné vydéleéné ¢innosti

PFijmeni, jméno Zadatele o pfispévek:

Datum narozeni:

Adresa bydlisté:

Zadam o vyjadreni ke zdravotni zptisobilosti k vykonu samostatné vydéle&né &innosti

v oboru dinnosti:

Datum: Podpis zadatele:

Stanovisko oSetrujiciho Iékare:
Zadatel je zdravotné
zpUsobily/a k vySe uvedené &innosti

[ ] nezpusobily/a k vyse uvedené &innosti

Datum: Razitko a podpis Iékare:
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