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بسمه تعالی
فرم ثبت‌نام  متقاضيان بسته‌ی حمايتي شماره یک شرایط جنگ پارک علم وفناوری خراسان رضوی

( تکمیل دقیق مندرجات این فرم توسط شخص متقاضی الزامی‌است. به‌منظور امکانِ طرح و بررسی درخواست در کمیته ارزیابی، مقتضی‌است کلیه مستندات مرتبط با هر ردیف پیوست گردیده و به همراه فرم، حداکثر تا پایان وقت اداری مورخ 09/02/1405 به مرکز رشد تحویل‌گردد. شایان ذکر است، به درخواست‌های ناقص، فاقد مستندات کافی و یا مواردی که پس از انقضای مهلت مقرر واصل گردند، ترتیب اثری داده نخواهد شد).

اطلاعات شرکت فناور: 
· نام شرکت: 
· نام مدیرعامل: 
· شناسه ملی:
· محل استقرار شرکت: 
· میزان اشتغال جاری: 
· عضو مرکز رشد: 
اطلاعات  مورد نياز دريافت تسهيلات:
· محصول داراي مجوز فناور/ دانش‌بنیان( عنوان و تعداد محصول):
· محصول دارای اولويت راهبردي در کشور (نام و تعداد محصول):
مهمترین آسیب متأثر از جنگ: 
( افت فروش نسبت به میانگین۳ ماه قبل( به میلیون ریال ذکر گردد)
( افت فروش ناشی از لغو یا تعلیق قرارداد (با ذکر نام حداقل یک قرارداد و مبلغ ریالی قرارداد): 
( آسیب فیزیکی به کارفرمای طرف قرارداد: نام کارفرما: ................ تعداد قرارداد................... حجم ریالی قرارداد ...................... 
( مطالبات انباشته متأثر از شرایط جنگ (با ذکر نام مهمترین کارفرما مربوطه و میزان ریالی مطالبات):
( مهمترین تأثیر قطع یا ناپایداری اینترنت:
( ایجاد آسیب فیزیکی ناشی از جنگ به پروژه‌‌های در حال اجرای شرکت (با ذکر نام، تعداد و مبلغ ریالی):
( عدم امکان تأمین مواد اولیه (مهمترین اقلام):
اطلاعات مربوط به وضعيت بيمه تأمين اجتماعي:
تعداد پرسنل مشغول به فعالیت در شرکت طبق آخرین فهرست اعلام شده به تأمین اجتماعی به‌ترتيب: 
· سال 1404:         بهمن .............            
 اسفند............ 
· سال 1405(پیش‌بینی):    فروردين.........................   
ارديبهشت ...........................
اطلاعات مربوط به وام‌های جاری:
· میزان تسهیلات جاری شرکت:                                                          
·   بانک/صندوق عامل:
نوع حمايت  مورد نياز:
(پرداخت تسهيلات سرمايه در گردش به مبلغ ..................................... ریال
( مساعدت در بازپرداخت تسهیلات دریافتی از  پارک (تا ابتدای تیرماه 1405)
( مساعدت در امهال چک‌های اجاره‌بهای قرارداد استقرار (تا ابتدای تیرماه 1405)
( درخواست مشاوره‌ی تخصصي کسب‌و‌کار( موضوع مورد نیاز: .................................................. )
· صحت کلیه اطلاعات مندرج در فرم درخواست و ضمائم آن، ضمن تأییدِ امکان راستی‌آزمایی، توسط دارندگان حق امضای مجاز این شرکت گواهی می‌گردد.
· تاریخ  تکمیل فرم درخواست و ارسال:     /   /1405
	نام و نام‌خانوادگی
مدیر عامل شرکت 
امضاء/اثر انگشت/مهر شرکت
	نام و نام‌خانوادگی
مدیر مرکز رشد
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