Program
Rozwoju
Obszaréw
Wiejskich
na lata 2007-2013

WNIOSEK O PLATNOSC*
w ramach dziatania 431 Funkcjonowanie lokalnej grupy
dziatania, nabywanie umiejetnosci i aktywizacja

Znak sprawy  (wypetnia UM)

| W-2 431

Potwierdzenie przyjecia

Ipieczec/

Data przyjecia i podpis  (wypetnia um

I. RODZAJ PLATNOSCI

a. pfatnos¢ posrednia

b. ptatnos¢ ostateczna I:I

II. DANE IDENTYFIKACYJNE BENEFICJENTA
1. Nazwa Beneficjenta

2. Numer Identyfikacyjny

3.1 NIP
3.2 REGON
4. Adres siedziby Beneficjenta
4.1 Wojewddztwo 4.2 Powiat 4.3 Gmina
4.4 Ulica 4.5 Nr domu 4.6 Nr lokalu 4.7 Miejscowosc¢

4.8 Kod pocztowy 4.9 Poczta 4.10 Nr telefonu

4.11 Nr faksu

4.12 Adres e-mail 4.13 Adres www

5. Dane pelnomocnika Beneficjenta

5.1 Nazwisko/Nazwa 5.2 Imie 5.3 Stanowisko/Funkcja
5.4 Wojewddztwo 5.5 Powiat 5.6 Gmina
5.7 Ulica 5.8 Nr domu 5.9 Nr lokalu 5.10 Miejscowos¢

5.11 Kod pocztowy 5.12 Poczta 5.13 Nr telefonu

5.14 Nr faksu

5.15 Adres e-mail

* W celu poprawnego wypetnienia formularza wniosku - Beneficjent powinien zapoznac¢ sig z informacjami zawartymi w instrukcji wypetniania wniosku o ptatno$¢ w
ramach dziatania 431 Funkcjonowanie lokalnej grupy dziatania, nabywanie umiejetnosci i aktywizacja, objetego PROW 2007-2013, ktéra jest zamieszczona razem z

whnioskiem na stronie internetowej Urzedu Marszatkowskiego lub wojewddzkiej samorzgdowej jednostce organizacyjne;j.
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6. Dane osoby uprawnionej do kontaktu

6.1 Nazwisko 6.2 Imie 6.3 Stanowisko/Funkcja
6.4 Wojewddztwo 6.5 Powiat 6.6 Gmina
6.7 Ulica 6.8 Nr domu 6.9 Nr lokalu 6.10 Miejscowos¢

6.11 Kod pocztowy 6.12 Poczta

6.13 Nr telefonu

6.14 Nr faksu

6.15 Adres e-mail

[ll. DANE Z UMOWY PRZYZNANIA POMOCY

7. Nazwa Funduszu:

8. Nr umowy

9. Data zawarcia umowy

10. Kwota pomocy z umowy przyznana dla catej operac;ji

Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarow Wiejskich

- -12/0

dzien miesigc rok

11. Kwota pomocy z umowy przyznana dla danego etapu operacji

, zt : zt
IV. DANE DOTYCZACE WNIOSKU O PLATNOSC
12. Wniosek za okres: od - -1210 do - -12|10
dzien miesigc rok dzieri miesigc rok

13. Koszty catkowite realizacji danego etapu operacji |
) z

14. Koszty kwalifikowalne realizacji danego etapu operacji )
) z

15. Koszty niekwalifikowalne realizacji danego etapu operaciji )
) z

16. Wnioskowana kwota pomocy dla danego etapu operaciji )
) z
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V. WYKAZ FAKTUR LUB DOKUMENTOW O ROWNOWAZNEJ WARTOSCI DOWODOWEJ DOKUMENTUJACYCH PONIESIONE KOSZTY

Lp.

Nr faktury
lub
dokumentu

Rodzaj
dokumentu

Nr ksiegowy
lub

ewidencyjny
dokumentu

Data
wystawienia
(dd-mm-rr)

NIP wystawcy
faktury lub
dokumentu

Nazwa wystawcy
faktury lub
dokumentu

Pozycja na
fakturze lub
dokumencie albo
nazwa
towaru/ustugi

Pozycja w
szczego6towym
opisie zadan
zrealizowanych w
ramach etapu

Data
zaptaty
(dd-mm-rr)

Sposoéb
zaptaty
(G/PIK)

Kwota wydatkéw
catkowitych
(wzt)

Kwota wydatkow
kwalifikowalnych (w zt)

ogotem™

w tym VAT**
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*  w kolumnie 12 nalezy wpisaé kwote brutto jedynie w przypadku, gdy VAT jest kosztem kwalifikowalnym. W pozostatych przypadkach nalezy wpisaé kwote netto.
** w kolumnie 13 nalezy wpisa¢ kwote VAT jedynie w przypadku, gdy VAT jest kosztem kwalifikowalnym. W pozostatych przypadkach nalezy wpisac¢ 0,00.

RAZEM
(w zh)
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VI. SZCZEGOLOWY OPIS ZADAN ZREALIZOWANYCH W RAMACH ETAPU

Oznaczenie
zadania /
kosztu

Wyszczegdlnienie kosztow realizacji zadania

Miern

iki rzeczowe

Koszty kwalifikowalne w ramach etapu:

jedn.
miary

ilos¢/liczba
wg umowy
(zaakceptowan
ego opisu
zadan)

ilos¢/liczba

rozliczona w

poprzednich
etapach

ilos¢/liczba
wg rozliczenia
(w danym
etapie)

wg umowy
(tj. zaakceptowanego
opisu zadan)

wg rozliczenia
(przedstawione do refundacji w danym
etapie)

ogoétem

ogoétem w tym VAT

odchylenie
kosztow
kwalifikowalnych
(w %)

4

5

6

7

8 9

10

| Funkcjonowanie LGD

11

1.2

1.3

2.1

2.2

2.3

3.1

3.2

3.3

Razem koszty biezgce

LA Badania nad obszarem objetym LSR

11

1.2

2.1

2.2

Razem koszty badan

11.B Informowanie o obszarze dziatania LGD oraz o LSR

11

1.2
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Oznaczenie
zadania /
kosztu

Wyszczegoinienie kosztéw realizacji zadania

Mierniki rzeczowe

Koszty kwalifikowalne w ramach etapu:

jedn.
miary

ilos¢/liczba
wg umowy
(zaakceptowan
ego opisu
zadan)

ilos¢/liczba

rozliczona w

poprzednich
etapach

ilos¢/liczba
wg rozliczenia
(w danym
etapie)

wg umowy
(tj. zaakceptowanego
opisu zadan)

wg rozliczenia
(przedstawione do refundacji w danym
etapie)

ogoétem

ogoétem w tym VAT

odchylenie
kosztow
kwalifikowalnych
(w %)

4

5

6

7

8 9

10

2.1

2.2

Razem koszty dziatan informacyjnych

I1.C

Szkolenia zespotu biorgcego udziat we wdrazaniu LSR

1.1

1.2

2.1

2.2

Razem koszty szkoler kadr LGD

1.D

Wydarzenia o charakterze promocyjnym

11

1.2

2.1

2.2

Razem koszty wydarzen o charakterze promocyjnym

ILE

Szkolenia lokalnych lideréw

11

1.2

2.1

2.2

Razem koszty szkolen lokalnych lideréw

Razem koszty kwalifikowalne operaciji

Uwaga! Szczegdlowy Opis zadar dotyczy kosztéow kwalifikowalnych

PROW_431/6/z
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VII. ZALACZNIKI DO WNIOSKU O PLATNOSC

A. Zataczniki dotyczace operacji:

Lp. |[Nazwa zalacznika LICZBA

Faktury lub dokumenty o rownowaznej wartosci dowodowej (w tym umowy o dzieto, zlecenia i inne umowy

1.
cywilnoprawne) - kopie1

2. |Umowy o prace z listami ptac oraz zakresy czynnosci pracownikow - kopie:L

3. |Dowody zaptaty - kopie*

Umowy z dostawcami lub wykonawcami zawierajace specyfikacje bedacq podstawag wystawienia kazdej z
przedstawionych faktur lub innych dokumentéw o réwnowaznej wartosci dowodowej, jezeli nazwa towaru lub ustugi w
przedstawionej fakturze lub dokumencie o réwnowaznej wartosci dowodowej, odnosi sie do uméw zawartych przez

Beneficjenta lub nie pozwala na precyzyjne okreslenie kosztow kwalifikowalnych - kopie 2

Wyjasnienie zmian dokonanych w poszczegdinych pozycjach szczegétowego opisu zadan zrealizowanych dla danego
5. |etapu operacji, w przypadku gdy faktycznie poniesione koszty kwalifikowalne operacji beda nizsze albo wyzsze o wigcej
niz 10% w stosunku do wartosci zapisanych w zaakceptowanym opisie zadan — oryginat

Protokoty odbioru prac zwigzanych z adaptacjg lub remontem pomieszczen biurowych albo oswiadczenie Beneficjenta o
poprawnym wykonaniu ww. prac z udziatem srodkéw wiasnych - oryginat lub kopia2

Interpretacja indywidualna wydana przez Organ upowazniony (w przypadku, gdy Beneficjent ztozyt do wniosku o
7. |przyznanie pomocy Oswiadczenia o kwalifikowalnosci VAT oraz wykazat w kosztach kwalifikowalnych VAT) — oryginat
lub kopia?

Oswiadczenie, ze dotgczone do wniosku kopie przelewu podatku dochodowego od oséb fizycznych, kopie przelewu
8. |skladek na ubezpieczenia spoteczne, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz ubezpieczenia
zdrowotne dotyczg pracownikéw LGD, ktorych zatrudnienie niezbedne jest do realizacji operaciji - oryginat

Zaswiadczenia, pozwolenia lub licencje, niezbedne do rozpoczecia prowadzenia dziatalnosci dotgczone do pierwszego

wniosku o ptatnos¢, jezeli s wymagane przepisami prawa krajowego - oryginat lub kopia2

10. |Petnomocnictwo - oryginat lub kopia 2

Dokument potwierdzajgcy numer rachunku prowadzonego przez bank lub przez spotdzielcza kase oszczednosciowo -
11. |kredytowa beneficjenta lub jego petnomocnika lub cesjonariusza, na ktéry majg by¢ przekazane $rodki finansowe —

oryginat lub kopia®

12. |Umowa cesji wierzytelnosci - oryginat lub kopia®

13. |Sprawozdanie z realizacji operacji — oryginat

14. |Zgtoszenie zamiaru wykonania robo6t budowlanych wiasciwemu organowi, potwierdzone przez ten organ - kopia2 wraz z:

os$wiadczeniem wnioskodawcy, ze w terminie 30 dni od dnia zgtoszenia zamiaru wykonania robét budowlanych,

142) wiasciwy organ nie wniost sprzeciwu - oryginat, albo

potwierdzeniem wiasciwego organu, ze nie wniost sprzeciwu wobec zgtoszonego zamiaru wykonania robo6t budowlanych

14b
) - oryginat lub kopia2

Dokumenty dotyczace rozliczenia w zakresie przeprowadzonych zadan o charakterze edukacyjnym, wydarzen

15 promocyjnych lub kulturalnych, opracowania dotyczacego obszaru objetego LSR oraz udzielonego doradztwa

15a) |Karta udzielonego doradztwa - oryginat

15b) |Rozliczenie w zakresie opracowania dotyczgcego obszaru objetego LSR - oryginat

15c¢) |Rozliczenie zadania o charakterze edukacyjnym oraz wydarzen promocyjnych lub kulturalnych - oryginat

15d) |Lista obecnosci - oryginat

15e) |Rozliczenie w zakresie upominkow i nagrod - oryginat

B. Inne zataczniki:

16.

17.

18.

C. Liczba zalacznikow (ogoétem):

! kopie dokumentéw sktadanych wraz z wnioskiem powinny by¢ potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem przez pracownika urzedu marszatkowskiego/wojewodzkiej
samorzgdowej jednostki organizacyjnej, realizujgcej zadania zwigzane z przyznawaniem pomocy.

2 kopie dokumentéw sktadanych wraz z wnioskiem powinny by¢ potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem przez podmiot, ktory wydat dokument lub przez notariusza
lub przez upowaznionego pracownika urzedu marszatkowskiego/wojewddzkiej samorzadowej jednostki organizacyjnej, realizujgcej zadania zwigzane z
przyznawaniem pomocy.
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VIIl. OSWIADCZENIA BENEFICJENTA

OSWIADCZAM, ZE:

1. informacje zawarte we wniosku o ptatnos¢ oraz jego zatgcznikach sg prawdziwe i zgodne ze stanem prawnym i faktycznym;
znane mi sg skutki sktadania fatszywych oswiadczen wynikajgce z art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny
(Dz.U. Nr 88, poz. 553, z p6zn. zm.),

2. operacja okreslona niniejszym wnioskiem o ptatno$¢ nie byta finansowana z innych srodkéw publicznych i na jej realizacje nie
bedg wykorzystane inne srodki publiczne.

3. jestem $wiadomy, iz w przypadku stwierdzenia umysinego ztozenia fatszywych oswiadczen, dang operacje wyklucza sie ze
wsparcia EFRROW i odzyskuje sie wszystkie kwoty, ktore juz zostaty wyptacone na te operacje wraz z naleznymi odsetkami
oraz ze zostane wykluczony z otrzymania wsparcia w ramach tego samego dziatania w danym roku kalendarzowym oraz w
nastepnym roku kalendarzowym.

4. jestem swiadomy, ze w przypadku gdy kwota pomocy wpisana we wniosku o ptatno$¢ bedzie przekraczata kwote pomocy

wynikajaca z prawidtowo poniesionych kosztéw (obliczong po weryfikacji wniosku o ptatnos¢) o wiecej niz 3%, zostanie
zastosowane zmniejszenie zgodnie z przepisami wspdlnotowymi.

PRZYJMUJE DO WIADOMOSCI, ZE:

1. dane beneficjenta moga by¢ przetwarzane przez organy audytowe i dochodzeniowe Wspdlnot i panstw cztonkowskich dla
zabezpieczenia intereséw finansowych Wspdlinot.

2. przyznana wnioskodawcy kwota ptatnosci z tytutu przyznanej pomocy w ramach dziatania 431 ,,Funkcjonowanie lokalnej grupy
dziatania, nabywanie umiejetnosci i aktywizacja" zostanie opublikowana na stronie internetowej MRiRW.

Miejscowo$c¢ i data Podpisy os6b reprezentujgcych Beneficjenta / pefnomocnika
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WZOR KARTY UDZIELONEGO DORADZTWA

zatgcznik 15 a

Imie i Nazwisko doradcy:

Nazwa podmiotu /

Data, miejsce i forma*
udzielonego
doradztwa

Godziny

Zakres tematyczny

Czytelny podpis

Data i podpis doradcy

imie ! naZWISITO . Adres telefon / e-mail . s (rozpoczecie, udzielonego 7
osoby korzystajacej (miejscowosé, ulica, zakoficzenie) doradztwa beneficjenta**
z doradztwa numer, kod
Lp. pocztowy)
1.
2.
3.
4.
5.

PROW_431/6/z

* jezeli doradztwa udzielono telefonicznie nalezy - jesli to mozliwe - wpisa¢ numer telefonu beneficjenta
** nie dotyczy doradztwa udzielanego telefonicznie

Podpisy os6b reprezentujacych Beneficjenta /

petnomocnika
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zatgcznik 15 b
WZOR ROZLICZENIA W ZAKRESIE OPRACOWANIA DOTYCZACEGO OBSZARU OBJETEGO LSR

1. Tytut opracowania (nazwa i temat)

2. Dane wykonawcy
(nazwa podmiotu, imie i nazwisko wykonawcy)

3. Numer i data umowy z wykonawcg

4. Poniesione koszty (kwota ogétem)

5. Zasady udostepnienia lub dystrybucji opracowania
(odbiorcy, sposéb udostepnienia), dochodowosé

6. Oddziatywanie i efektywnos$¢ opracowania (w jaki sposéb opracowanie
przyczynito sie do osiggniecia zamierzonego celu oraz wptyw zrealizowanego
przedsiewziecia na otoczenie)

7. Dokumenty potwierdzajgce realizacje:
|:|Wersja papierowa albo wersja elektroniczna opracowania
|:| Dokumentacja potwierdzajaca wybor wykonawcy opracowania
I:lDokumenty potwierdzajace kwalifikacje i doswiadczenie wykonawcy (np. cv, dyplomy, certyfikaty, referencje)
I:lDokumenty potwierdzajace prawidtowe i rzetelne wykonanie ustugi, np. protokoty odbioru prac

inne:

Miejscowosc i data Podpisy osdb reprezentujacych Beneficjenta / peinomocnika
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zatgcznik 15 ¢

WZOR ROZLICZENIA ZADANIA O CHARAKTERZE EDUKACYJNYM' ORAZ WYDARZEN PROMOCYJNYCH LUB KULTURALNYCH

1. Tytut i temat zadania

2. Termin oraz lokalizacja (miejscowos¢, ulica, numer, kod pocztowy)

3. Czas trwania zadania w podziale na liczbe dni i liczbe godzin

4. Poniesione koszty (kwota ogotem)

5. Numer i data umowy z wykonawcg

6. Dane osoby realizujgcej zadanie, np. wyktadowcy, prowadzacego,
koordynatora

7. Oddziatywanie i efektywnos$¢ zrealizowanego zadania

(w jaki sposéb przedsiewziecie przyczynito sie do osiagniecia
zamierzonego celu, efekt realizacji przedsiewzigcia, oraz wptyw
zrealizowanego przedsiewziecia na otoczenie)

8. Dokumenty potwierdzajace realizacje:

|:|Kopia zawiadomienia/informacji o rozpoczeciu zadania
|:|Program zadania
|:|Dokumentacja potwierdzajaca wybdr wykonawcy lub osoby realizujacej zadanie
|:|Materia’ry szkoleniowe, prezentacje
|:|Dokumentacja zdjeciowa
|:|Dokumenty potwierdzajace kwalifikacje i doswiadczenie realizujgcego zadanie (np. cv, dyplomy, certyfikaty, referencje)
|:|Notatka z realizacji zadania
|:|Lista obecnosci uczestnikow zadania
|:|Lista odbioru upominkéw / nagrod
|:|Regulamin konkursu lub zasady przyznawania nagréd
inne:

! Zadania o charakterze edukacyjnym obejmuja szkolenia, warsztaty lub spotkania aktywizujace spotecznosé lokalng

Miejscowosc i data Podpisy os6b reprezentujgcych Beneficjenta / petnomocnika
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WZOR LISTY OBECNOSCI

zatgcznik 15 d

Tytut zadania:

planowana (wg umowy):

Liczba uczestnikéw biorgcych udziat w zadaniu:

rzeczywista:
Lp. Imie i nazwisko* Miejsce zatrudnienia Adres / . Podpis uczestnika*
telefon* / e-mail*
1 2 3 4 5

* nalezy wypetni¢ obowigzkowo

Miejscowos¢ i data

PROW_431/6/z

Podpisy 0s6b reprezentujgcych Beneficjenta /
petnomocnika
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WZOR ROZLICZENIA W ZAKRESIE UPOMINKOW | NAGROD

zatgcznik 15 e

Nazwa konkursu:

L Rodzaj upominku / nagrod Imig i nazwisko osoby Adres Podpis osoby
p- ) up grody odbierajgcej upominek / nagrode telefon / e-mail odbierajgcej upominek / nagrode
1 2 3 4 5

PROW_431/6/z

Miejscowos¢ i data

Podpisy 0s6b reprezentujacych Beneficjenta /
petnomocnika
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