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Zaklacznik nr 12 do Regulaminu przyznawania Wsparcia Finansowego (Dotacji) na zaftoZenie lub
przystapienie do spoéfdzielni socjalnej oraz Wsparcia Pomostowego w projekcie ,,Nowoczesna

Spdtdzielnia Socjalna”

Projekt ,,Nowoczesna Spétdzielnia Socjalna”
wspdtfinansowany ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego,
realizowany przez Fundacje Rozwoju Ekonomii Spotecznej w partnerstwie
ze stowarzyszeniem Forum Aktywnosci Lokalnej, stowarzyszeniem Regionalne Centrum Wspierania Inicjatyw
Pozarzadowych, Powiatowym Urzedem Pracy w Watbrzychu w ramach Umowy o dofinansowanie
nr UDA-POKL.07.02.02-02-005/11-00 zawartej z Dolno$lgskim Wojewodzkim Urzedem Pracy

KARTA OCENY FORMALNEJ

WNIOSKU O PRZYZNANIE
PRZEDLUZONEGO WSPARCIA POMOSTOWEGO

w ramach Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki

Priorytet VIl Promocja Integracji Spotecznej
Dziatanie 7.2 Przeciwdziatanie wykluczeniu i wzmocnienie sektora ekonomii spotecznej
Poddziatanie 7.2.2 Wsparcie ekonomii spofecznej

Arkusz wypelniany przez Realizatora Projektu:

Numer wniosku o przyznanie przedtuzonego
wsparcia pomostowego

Nazwa Whnioskodawcy (Beneficjenta pomocy)

Imie i Nazwisko osoby dokonujgcej oceny

-
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. »Nowoczesna Spotdzielnia Socjalna”
Projekt wspotfinansowany przez Uni¢ Europejska
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Deklaracja poufnosci

Niniejszym o$wiadczam, ze:

Zobowigzuje sie do nieujawniania informacji dotyczacych weryfikowanego przeze mnie Wniosku oraz ze dotoze
nalezytej starannosci dla zapewnienia, aby informacje te nie zostaty przekazane osobom nieuprawnionym

/ miejscowo$¢, data/

/podpis/

Lp

Kryteria oceny:

TAK

NIE UWAGI

Whiosek o przyznanie przedtuzonego wsparcia pomostowego:

1.

Czy Wniosek zostat ztozony na obowigzujgcym formularzu i jest wypetniony
elektronicznie?

Czy Wniosek zostat ztozony w wymaganej liczbie egzemplarzy (jeden oryginat i
dwie kopie potwierdzone za zgodnosc¢ z oryginatem)

Czy Whiosek zostat ztozony nie p6zniej niz w pigtym miesigcu otrzymywania
Podstawowego Wsparcia Pomostowego?

Czy wnioskowany czas otrzymywania wsparcia pomostowego nie przekracza 12
miesiecy od dnia podpisania Umowy o przyznanie wsparcia pomostowego?

Czy wnioskowana kwota nie przekracza 950,00 zt miesiecznie w przeliczeniu na
1 cztonka spétdzielni socjalnej?

Czy wszystkie wymagane pola Wniosku sg wypetnione?

Czy Whiosek jest podpisany a strony parafowane?

Zakaczniki do Wniosku:

Czy do Wniosku zataczono zaswiadczenie o niezaleganiu ze sktadkami na
ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne? (oryginat lub kopia potwierdzona za
zgodno$¢ z oryginatem)

Zaswiadczenie powinno by¢ wystawione nie wczesniej niz 1 miesigc od daty
ztoZenia Whniosku.

Czy do Whiosku zatgczono zaswiadczenie z whasciwego Urzedu Skarbowego o
niezaleganiu z uiszczaniem podatkéw (oryginat lub kopia potwierdzona za
zgodno$¢ z oryginatem)

Zaswiadczenie powinno by¢ wystawione nie wczesniej niz 1 miesigc od daty
ztoZenia Whniosku.

10.

Czy do Whniosku zatgczono sprawozdanie finansowe za ostatni zamknigty okres
sprawozdawczy kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem z kontrasygnatg
ksiegowego Beneficjenta (sprawozdanie finansowe — bilans oraz rachunek
zyskOw i strat za zamkniete ostatnie 5 miesiecy, aktualny Cit 8, w celu
umozliwienia oceny sytuacji finansowej Beneficjenta Pomocy?
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Czy do Whniosku zataczono:
- o$wiadczenie o nieotrzymaniu, w roku kalendarzowym, w ktérym spoétdzielnia
socjalna przystepuje do projektu oraz w poprzedzajgcych go dwdch latach
kalendarzowych, pomocy de minimis z réznych zrédet i w réznych formach,
ktérej warto$C brutto facznie z pomocy , o ktérg sie ubiega, przekracza
rownowartos¢ w ztotych kwoty 200.000 euro, a w przypadku podmiotu
prowadzacego dziatalno$¢ w sektorze transportu drogowego-rownowarto$¢ w
11. Ztotych kwoty 100.000 euro, obliczonych wedtug $redniego kursu NBP
obowigzujgcego w dniu udzielenia pomocy (oryginat)?
lub
- oSwiadczenie o wysokosci otrzymanej pomocy de minimis w roku
kalendarzowym, w ktérym spétdzielnia socjalna przystepuje do projektu oraz w
poprzedzajagcych go dwéch latach kalendarzowych (oryginal) wraz z
zaswiadczeniami o pomocy de minimis, wystawionymi przez podmioty
udzielajgce pomocy (kopie potwierdzone za zgodno$c¢ z oryginatem)?
Czy do wniosku zataczono oSwiadczenie Beneficjenta Pomocy o nie korzystaniu z
12. innej pomocy dotyczgcej tych samych kosztow kwalifikowanych, na ktére
udzielana jest pomoc de minimis w ramach Projektu?
WYNIKI OCENY TAK/ NIE WYZNACZENIE
FORMALNEJ TERMINU NA
UZUPEENIENIE
BRAKOW
WNIOSEK JEST
KOMPLETNY
WNIOSEK JEST
NIEKOMPLETNY
i zostaje skierowany do
uzupetnienia

Osoba sprawdzajaca:
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