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Zatgcznik nr 8 do Regulaminu Udzielania Wsparcia w Projekcie Siedlecki Osrodek Wsparcia Ekonomii
Spotecznej

WNIOSEK O PRZYZNANIE DOTACII
NA UTWORZENIE MIEJSC/A PRACY W PRZEDSIEBIORSTWIE SPOLECZNYM

Projekt pn.: ,Siedlecki Osrodek Wsparcia Ekonomii Spotecznej”
realizowany na podstawie umowy nr RPMA.09.03.00-14-b.020/18-00

w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020.

Dziatanie 9.3 Rozwdj Ekonomii Spoteczne;.

Numer Wniosku

Data i miejsce ztozenia
Whniosku

Dane Redlizatora Projekiu

Fundacja Rozwoju Spoteczenstwa Obywatelskiego
ul. Ktopotowskiego 6 lok. 59/60
03-717, Warszawa

tel./fax 22 616 33 16
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DANE KLIENTOW OWES WNIOSKUJACYCH O PRZYZNANIE DOTACJI'
(cztonkdw grupy inicjatywnej):

Peseli nr
dowodu
L.p. Imie i nazwisko / Nazwa osobistego? Adres Telefon / fax e-mail
lub NIP i
REGONS3
1.
2.
3.
4.
S.
DANE PRZEDSIEBIORSTWA SPOLECZNEG O .. oot

! Nalezy wpisa¢ dane wytgcznie Klientdw OWES kwadllifikujgcych sie do ubiegania sie o dotacje na utworzenie Nowego miejsc pracy.
2 Dotyczy osdb fizycznych
3 Dotyczy osdb prawnych

4 Nalezy uzupetni¢ w przypadku, gdy o dotacje wnioskuje istniejgce Przedsiebiorstwo Spoteczne (nazwa, adres, numer KRS, Telefon, E-
mail).
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IIl. INFORMACJA O PLANOWANYM PRZEDSIEWZIECIU

Mazowsze.
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Nazwa Przedsiebiorstwa
Spotecznego

Whnioskowana kwota
dotacji

(na jedno nowo utworzone
miejsce pracy)

(wnioskowana kwota stownie)

Whnioskowana kwota
dotaciji

(tacznie)

(wnioskowana kwota stownie)

Uczestnicy Projektu OWES,
dla ktérych powstang
nowe miejsca pracy

o > 0D

Okres, w ktérym przyznane
srodki zostang wydane

Informacje zawarte w niniejszym formularzu odpowiadajg stanowi faktycznemu i sq prawdziwe, jestem
pouczony i swiadomy odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych oswiadczen, wynikajgcej z art. 233

§ 112 Kodeksu Karnego.

Oswiadczam, ze zapoznatam/tem sie z kryteriami oceny Wnioskdw o przyznanie Dotacji w ramach Projektu
Osrodek Wsparcia Ekonomii Spotecznej w subregionie siedleckim, bedgcymi czescig Regulaminu

Udzielania Wsparcia w Projekcie Osrodek Wsparcia Ekonomii Spotecznej w subregionie siedleckim.

miejscowos¢, data
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Podpisy Klientéw OWES wnioskujgcych o przyznanie Dotacji (cztonkdw grupy inicjatywnej)s:

L.p. Imie i nazwisko / Nazwa Podpis

o M 9N

LALACINIKI

—_

. Biznesplan z harmonogramem rzeczowo — finansowym

2. Potwierdzenie uczestnictwa w komponencie szkoleniowo-doradczym w ramach Projektu (kserokopia
zaswiadczenia o ukohczeniu szkolenia).

3. Kserokopia odpisu z KRS, (jedli dotyczy).

4. Kserokopia uchwaty o przyjeciu Statutu /wraz z zatgczonym Statutem/ lub innego dokumentu
poswiadczajgcego powotanie i regulujgcego dziatalno$¢ Przedsiebiorstwa Spotecznego.

5. Kserokopia dokumentu zawierajgcego PESEL (sktadajg osoby fizyczne).

6. Kopia aktualnego dokumentu poswiadczajgcego zgtoszenie w ZUS, (jesli dotyczy).

7. Oswiadczenie, w ktérym Beneficient pomocy zobowigzuje sie do zatrudnienia pracownika
na nowo utworzonym stanowisku pracy, podpisania z nim umowy o prace/spdtdzielczej umowy
o prace/umowy cywilno-prawnej na okres nie krotszy niz 12 miesiecy liczonych od dnia podpisania Umowy
o Dotacje na utworzenie Nowych miejsc pracy i utrzymania tych osdb w zatrudnieniu, (jesli dotyczy).

8. Oswiadczenie o pomocy de minimis, udzielonej Wnioskodawcy w okresie obejmujacym biezgcy rok
podatkowy oraz dwa poprzedzajgce go lata podatkowe wraz z ich tabelarycznym zestawieniem (osoby
prawne, (jesli dotyczy) /lub/

9. Oswiadczenie o nieotrzymaniu, w roku podatkowym, w ktérym KO projektu przystepuije
do projektu oraz w poprzedzajgcych go dwdch latach podatkowych, pomocy de minimis
zréznych zrédet i w réznych formach, (jedli dotyczy).

10.Zaswiadczenia o pomocy de minimis, wystawione przez podmioty udzielojgce pomocy, w roku
podatkowym, w ktérym KO przystepuje do projektu oraz w poprzedzajgcych go dwodch latach
podatkowych, (jesli dotyczy).

1'1.Formularz informaciji przedstawianych przy ubieganiu sie 0 pomoc de minimis, zgodny ze wzorem zgodny ze
wzorem stanowigcym zatgcznik do Rozporzgdzenia Rady Ministréw z dnia 24 pazdziernika 2014 r. w sprawie
zakresu informacji przedstawianych przez podmiot ubiegajgcy sie o pomoc de minimis | (jesli dotyczy).

12.Sprawozdanie finansowe za poprzedni rok obrotowy (lub jedli nie byto tworzone - inny dokument
finansowo-ksiegowy potwierdzajgcy wielkos¢ obrotdw oraz poziom zatrudnienia, ewentualnie
Oswiadczenie o wielkosci przedsiebiorstwa), (jesli dotyczy).

13.Zaswiadczenia/o$wiadczenia (Zatgcznik nr 20/inne dokumenty np. regulamin wynagradzania Zarzgdu,
potwierdzajgce spetnianie kryteridw definicji PS), (jesli dotyczy).

14.Pisemne oé$wiadczenie osoby, ktéra zostanie zatrudniona na nowo utworzonym stanowisku pracy lub

odpowiednie aktualne zaswiadczenie, potwierdzajgce spetnienie przez te osobe warunkdw, o ktérych

mowa w definicji Bezzwrotnego wsparcia finansowego odpowiednio do rodzaju przestanki wykluczajgce;.

>w przypadku osdb prawnych/istniejgcych PES wniosek podpisywany jest przez osobe uprawniong do reprezentowania danej
osoby prawnej/PES.
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