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Zatacznik nr 10 do Regulaminu udzielania wsparcia finansowego i wsparcia pomostowego
przez OWES w projekcie wspotfinansowanym w ramach EFS

KARTA OCENY WNIOSKU O PRZYZNANIE WSPARCIA POMOSTOWEGO

w ramach projektu: ,0srodek Wsparcia Ekonomii Spotecznej Mazowsza Ptockiego”

dotyczy wniosku o przyznanie wsparcia pomostowego na':
a) utworzenie miejsc/a pracy w nowozaktadanym przedsiebiorstwie spotecznym,

b) utworzenie miejsc pracy w istniejacym PES pod warunkiem przeksztatcenia w PS
c) utworzenie miejsc/a pracy w istniejgcym przedsiebiorstwie spotecznym,
d) w postaci przedtuzonego wsparcia pomostowego

Arkusz wypetniany przez CISI w Ptocku — Realizatora Projektu

Numer wniosku

Data przestania/ ztozenia' wniosku

Dane przedsiebiorstwa spotecznego

Nazwa przedsigbiorstwa spotecznego

Dane teleadresowe przedsiebiorstwa spotecznego

KRS

NIP

REGON

OSOBA SPRAWDZAJACA

OSOBA ZATWIERDZAJACA

Kryteria oceny TAK NIE DO"I\'I\l(E: »

TAK

NIE

NIE
DOTYCZY

Whiosek zostat ztozony na obowigzujacym i odpowiednim formularzu

Whiosek zostat ztozony przez podmiot uprawniony

Wszystkie pola wniosku zostaty wypetnione poprawnie

Kwota wnioskowana nie jest wyzsza niz kwota wskazana w ocenionym
biznesplanie

Zataczono kopie aktualnego dokumentu poswiadczajacego zgtoszenie w
ZUS/KRUS pracownikéw, na ktérych bedzie wyptacona dotacja
(dokument moze byc¢ dostarczony po zatrudnieniu pracownika i zgtoszeniu
do ZUS/KRUS),

Zalaczono zobowigzanie dot. zapewnienia trwato$ci utworzonego miejsca
pracy przez okres 6 miesiecy od zakoriczenia wsparcia pomostowego w
formie finansowej

Zataczono o$wiadczenie o niezaleganiu ze sktadkami na ubezpieczenia
spoteczne i zdrowotne

Zalaczono o$wiadczenie o niezaleganiu z uiszczaniem podatkéw

WYNIK OCENY

TAKINIE

WNIOSEK JEST KOMPLETNY i zostaje skierowany do podpisania umowy

WNIOSEK JEST NIEKOMPLETNY i zostaje skierowany do uzupetnienia

Osoba sprawdzajaca: Osoba zatwierdzajaca:
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Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Unia Europejska ;o
Europejski Fundusz Spoteczny * ok
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