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Zatgcznik nr 8 Karta oceny formalnej

KARTA OCENY FORMALNEJ
DO PROJEKTU ,,WSPARCIE NA STARCIE- ZOSTAN PRZEDSIEBIORCA”

Dotyczy: wniosku o przyznanie srodkow na rozpoczecie dziatalnosci gospodarczej, wniosku o przyzna-

nie finansowego wsparcia pomostowego

Arkusz wypetniany przez: Beneficjenta

1. DANE IDENTYFIKACYJNE WNIOSKU

Nr Whniosku:

Data wptyniecia Wniosku:

Petna nazwa Uczestnika projektu:

KRYTERIUM Osoba sprawdzajgca | Osoba weryfikujaca
DECYZIA Ak | NiE | N rak | nie | Nie
dotyczy dotyczy

1. Kompletnos¢ wniosku (D-dotacja, P-pomostowe)

Whiosek ztozono na odpowiednim wzorze

Whiosek ztozono w wyznaczonym terminie

Whiosek wypetniono czytelnie (elektronicznie lub odrecznie) w
jezyku polskim

Wszystkie wymagane rubryki wniosku sg wypetnione

Whioski opatrzono czytelnymi podpisami przez Uczestnika projek-
tu w wymaganych miejscach
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KRYTERIUM Osoba sprawdzajgca | Osoba weryfikujaca
DECYZJA Tak | nie | N D rak | e | Ne
dotyczy dotyczy

Whiosek jest przedtozony w 2 egzemplarzach, tj. 1 oryginat oraz 1
kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem®

Whnioskowana kwota wsparcia finansowego na rozpoczecie dzia-
talnosci jest rowna wysokosci stawki jednostkowej tj. 23 050 PLN

Miesieczna wnioskowana kwota wsparcia pomostowego jest nie
wieksza niz rGwnowartosci minimalnego wynagrodzenia za prace
obowigzujgca na dzien ztozenia Wniosku, przez okres 6 lub 12
miesiecy od dnia rozpoczecia prowadzenia dziatalnosci gospodar-
czej

Whioski zawierajg wszystkie wymagane zatgczniki, w tym:

Biznes plan*?

- zgodny z obowigzujagcym wzorem

- jest ztozony w 2 egzemplarzu

- kopia jest potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem (jezeli doty-
czy)

- jest podpisany przez uczestnika projektu oraz parafowany na
kazdej stronie

- ma ponumerowane strony

- ma wypetnione wszystkie wymagane pola

- nie zawiera kardynalnych btedéw (btedne podstawowe obli-
czenia matematyczne)

Formularz informacji przedstawianych przez podmiot ubiegajg-
cy sie o0 pomoc de minimis*>*
- jest zatgczony w 2 egzemplarzu,

! Wymagane jest ztozenie wnioskdw w 2 egzemplarzach, tj. 2 oryginaty lub 1 oryginat i 1 kopia. Wéwczas kopie nalezy opa-
trzy¢ klauzulg: ,Za zgodnos¢ z oryginatem” na kazdej stronie kopii lub ,,Za zgodnosc¢ z oryginatem od strony .... do strony......
2 Dotyczy wniosku o przyznanie jednorazowej dotacji inwestycyjnej na rozpoczecie dziatalnosci gospodarczej

3 . . .
Dotyczy wniosku o przyznanie podstawowego wsparcia pomostowego
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Biznesplan zawiera wymagane zataczniki:
KRYTERIUM Osoba sprawdzajgca |Osoba weryfikujaca
DECYZJA Ak | NiE | N Ak | e | N
dotyczy dotyczy

Przedtozono oswiadczenie o nieotrzymaniu w roku podatkowym,
w ktérym osoba przystgpita do projektu oraz w poprzedzajgcych
go dwodch latach podatkowych, pomocy de minimis z réznych
zrodet i w réznych formach, ktérej wartosé brutto tacznie z po-
mocg, o ktdrg sie ubiega, przekracza réwnowartos¢ w ztotych
kwoty 200 000 euro, a w przypadku wsparcia dziatalnosci w sek-
torze transportu drogowego towaréw — réwnowartosé w ztotych
kwoty 100 000 euro, obliczonych wedtug sredniego kursu ogta-
szanego przez Narodowy Bank Polski obowigzujgcego w dniu
udzielenia pomocy

- ztozono w 2 egzemplarzach,

- kopia posiada potwierdzenie zgodnosci z oryginatem

Przedtozono oswiadczenie o wysokosci pomocy publicznej
otrzymanej w roku podatkowym, w ktérym Uczestnik projektu
przystepuje do projektu oraz w poprzedzajgcych go dwdch la-
tach podatkowych. W przypadku uzyskania takiej pomocy zata-
czono kopie potwierdzone za zgodnos¢ wystawionych zaswiad-
czen.

- ztozono w 2 egzemplarzach,

- kopia posiada potwierdzenie zgodnosci z oryginatem

Przedtozono Formularz informacji przedstawianych przez pod-
miot ubiegajacy sie o pomoc de minimis

- ztozono w 2 egzemplarzach,

- kopia posiada potwierdzenie zgodnosci z oryginatem

Przedtozono oswiadczenie o nie korzystaniu réwnolegle z innych
srodkdéw publicznych, w tym zwtaszcza ze srodkéw Funduszu
Pracy, Paiistwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetno-
sprawnych (PFRON), srodkéw oferowanych w ramach Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwéj (PO WER), Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Pomorskiego (RPO WP),
Programu Rozwoju Obszaréow Wiejskich 2014-2020 (PROW), na
pokrycie tych samych wydatkéw zwigzanych z podjeciem oraz
prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej

- ztozono w 2 egzemplarzach,

- kopia posiada potwierdzenie zgodnosci z oryginatem
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DECYZJA W SPRAWIE OCENY FORMALNEJ Tak | Nie

Whiosek jest kompletny i poprawny formalnie

Whniosek uzyskat pozytywny wynik oceny formal-
niej i zostaje przekazany do oceny merytorycznej

Whniosek nie uzyskat pozytywnego wyniku oceny
formalniej i zostaje przekazany do uzupetnien /
korekty

Data i podpis osoby sprawdzajgce;j:

Data i podpis osoby weryfikujgcej:

DECYZJA W SPRAWIE OCENY FORMALNEJ | 1@k | Nie
PO KOREKCIE

We wniosku dokonano wymaganych uzupetnien

Whniosek uzupetniono w wymaganym terminie

Whiosek uzyskat pozytywny wynik oceny formal-
niej i zostaje przekazany do oceny merytorycznej

Data i podpis osoby sprawdzajgce;j:

Data i podpis osoby weryfikujgcej:
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