BESZÁMOLÓ A BERUHÁZÁS MEGVALÓSULÁSÁRÓL
munkahelyteremtő támogatás kötelezettségeinek teljesítéséről

(A beszámolót géppel, vagy nagy nyomtatott betűkkel szükséges kitölteni)

Pályázó neve: _____________________________________________________________________
Adószáma:_________________________________________________________________
Hatósági szerződés száma: __________________________________________________________

Pályázó székhelye: _________________________________________________________________
Beruházással érintett telephelye: _____________________________________________________

Hatósági szerződésben foglalt támogatási összege: ________________________
Ft
Ténylegesen igénybevett támogatási  összege:
 ________________________Ft
Maradvány összeg:
 ________________________Ft
A beruházáshoz kapcsolódó bázislétszám: 
____ fő

A beruházáshoz kapcsolódó vállalt többletlétszám: 
____ fő

A beruházáshoz kapcsolódó összes létszám: 
____ fő

I. A beruházás adatai

A hatósági szerződés I. 4) pontja szerint a beruházás tervezett időpontjának kezdete és vége:
 __________________________________ 
__________________________________

A beruházás tényleges – megvalósítás szerinti – időpontjának kezdete (legkorábbi megrendelés dátuma) és vége (utolsóként beszerzett tárgyi eszköz aktiválása): 
__________________________________ 
__________________________________

A beruházás megvalósulásának tényleges nettó/bruttó összköltsége: 
___________________________________

A beszerzett gépek, műszaki berendezések és egyéb immateriális javak adatai:
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(A fenti táblázat Excel formátumú, amelybe az adatokat kettős kattintást követően felviheti!)

A megvalósult építés/bővítés adatai:
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(A fenti táblázat Excel formátumú, amelybe az adatokat kettős kattintást követően felviheti!)

A szerződésben előírt költség összegétől eltértek?



Igen

Nem
Amennyiben igen, miben, és annak indoklása: 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

A beruházás megvalósításához kapott-e más forrásból támogatást? 

Igen

Nem
Amennyiben igen, ezek megnevezése, mértéke:
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

Kedvezményezett a beruházás befejezésétől számított 30 napon belül a Támogató részére megküldi a befejezett beruházásokra vonatkozó üzembehelyezési dokumentáció, az állománybavételi bizonylatok másolatát. 

A lehíváshoz 




csatolásra került
nem került csatolásra

A pályázat során már a

- telephelyengedély



csatolásra került
nem került csatolásra


telephelyengedély száma, dátuma: _____________________
___________________
-működési engedély, 



csatolásra került
nem került csatolásra

működési engedély száma, dátuma: _____________________
___________________

-használatba vételi engedély a pályázat során
csatolásra került
nem került csatolásra


használatbavételi engedély, dátuma: _____________________
___________________

Amennyiben valamelyik engedély nem szükséges, annak indoklása:

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

II. Foglalkoztatási kötelezettség

· A foglalkoztatás tervezett kezdete (a hatósági szerződés I.5. pontja szerinti létszámfelvételi határidő): __________________________________________________

· A foglalkoztatás tényleges kezdete (a hatósági szerződésben vállaltaknak megfelelően az utolsóként alkalmazásba vett munkavállaló NAV bejelentési dátuma szerinti munkába állás időpontja): _________________________________________________

· A szerződésben vállalt tervezett munkavállalói létszám (a hatósági szerződés I.5. pontjában vállalt többlet létszám megvalósulása): 
__________ fő

· A ténylegesen felvett munkavállalói többlet létszám: 
__________ fő

· A létszámfelvételt a szerződésben előírt határidőre nem tudta teljesíteni, vagy túlteljesítette a vállalt foglalkoztatási kötelezettséget, annak kezdetét, létszámot annak indoklása, esetleges szerződésmódosítás oka(i), tárgya(i), időpontja(i): __________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· A létszámbővítés során új belépő munkavállalók munkaerőpiaci státusa (pl.: regisztrált álláskereső, roma munkavállaló): 

	A pályázathoz kapcsolódóan felvett munkavállalók létszáma, …………….., akik közül:

	Nem regisztrált álláskereső …. fő
	Regisztrált álláskereső……fő
	Roma munkavállaló…..fő


· A többletfoglalkoztatás mely munkakörökben történt/történik: 

	Munkavállaló neve
	Szül. dátum
	Taj szám
	Betöltött munkaköre
	Heti munkaidő hossza (órában)
	Munkaviszony kezdete

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Felsorolt munkavállalókra a munkaszerződések, valamint NAV bejelentők másolatát





Megküldtem


Nem küldtem meg 

· A létszám feltöltésére vonatkozó információk (pl.: kért-e közvetítést a kirendeltség(ek)től, tartotta-e velük folyamatosan a kapcsolatot): ______________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

· Kapott-e egyéb foglalkoztatáshoz kapcsolódó támogatást az új munkahelyekre felvett munkavállalókra: 






Igen


Nem
Amennyiben igen:

	Létszám /fő/
	Támogatás megnevezése
	Időtartama
	Összege Ft

	
	
	
	


· Előzetes tervek arra vonatkozóan, hogy a jövőben kíván-e változtatni a szerződésben előírt, ill. jelenlegi létszámon: _________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· A támogatási szerződésben rögzített foglalkoztatási kötelezettség teljesítésével kapcsolatos, egyéb információk illetve adatok: ____________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fent közölt adatok, információk a valóságnak megfelelnek.

Kelt: _____ év _________________ hó _____ nap

PH.

Az adatszolgáltató felelős vezetőjének neve:
A kitöltő neve:
(nyomtatott betűvel) ______________________
(nyomtatott betűvel): ____________________

Beosztása: ______________________________
Beosztása: _____________________________
Címe: __________________________________
Címe: ________________________________

Telefonszáma: ___________________________
Telefonszáma: _________________________

e-mail címe: _____________________________
e-mail címe:___________________________

aláírása: ________________________________
aláírása: ______________________________
� Amennyiben a lehíváshoz nem került csatolásra, mellékletként a másolat beküldendő.


� Amennyiben a lehíváshoz nem került csatolásra, mellékletként a másolat beküldendő.


� Amennyiben a lehíváshoz nem került csatolásra, mellékletként a másolat beküldendő.


� Amennyiben a lehíváshoz nem került csatolásra a beruházás befejezésétől számított 90 napon belül  a másolat beküldendő.


� Amennyiben nem került megküldésre korábbiakban, akkor mellékletként a másolatok beküldendők.
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Munka1

		Megnevezés, típus		Mennyiség		Nettó egységár		Nettó ár összesen		ÁFA		Bruttó érték

				db		Ft/db		Ft		Ft		Ft

								0				0

								0				0

								0				0

		Összesen:		0		---		0		0		0
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Munka1

		Megnevezés		Mennyiség		Kivitelező árajánlata nettó áron		ÁFA		Bruttó érték

						(Ft)		(Ft)		(Ft)

		Épület, épületrész		m2						0

		Vagyoni értékű jog								0

		· Víz- és csatorna használati hozzájárulás								0

		· Villamos fejlesztési hozzájárulás								0

		· Gázelosztó vezetékre vonatkozó hálózatfejlesztési hozzájárulás								0

		Összesen:				0		0		0






