symbol formularza WoP-1_19.4

WNIOSEK O PLATNOSC

Potwierdzenie przyjecia przez UM

w ramach poddziatania 19.4 "Wsparcie na rzecz kosztow biezgcych Ipieczec/
i aktywizacji" objetego Programem Rozwoju Obszaréw Wiejskich na lata
2014-2020

Liczba zatgczonych przez Beneficjenta
dokumentéw wraz z wnioskiem

UM -1 61937 - UM / / /

znak sprawy (wypetnia Urzad Marszatkowski albo wojewddzka samorzagdowa jednostka organizacyjna - dalej UM) data przyjecia i podpis (wypetnia UM)

W celu poprawnego wypetnienia formularza wniosku o ptatnosé w ramach operacji nalezy zapozna¢ si¢ z informacjami zawartymi w Instrukcji jego
wypetniania

I. CZESC OGOLNA
1. Cel zZtozenia wniosku: ‘ (wybierz z listy) ‘

2. Rodzaj ptatnosci: ‘ (wybierz z listy) ‘

II. DANE IDENTYFIKACYJNE BENEFICIENTA

1. Numer Identyfikacyjny ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

2. Nazwa Beneficjenta 3. NIP

4. REGON

5. Siedziba i adres Beneficjenta

5.1 Kraj 5.2 Wojewddztwo 5.3 Powiat 5.4 Gmina
Polska (wybierz z listy)

5.5 Kod pocztowy 5.6 Poczta 5.7 Miejscowos$c 5.8 Ulica

5.9 Nr domu 5.10 Nr lokalu 5.11 Telefon stacjonarny/komérkowy 5.12 Faks

5.13 E-mail 5.14 Adres www

6. Adres do korespondencji (wypetnic, jesli jest inny niz w pkt 5 oraz w przypadku wskazania pefnomocnika)

6.1 Kraj 6.2 Wojewddztwo 6.3 Powiat 6.4 Gmina
(wybierz z listy)

6.5 Kod pocztowy 6.6 Poczta 6.7 Miejscowo$c¢ 6.8 Ulica

6.9 Nr domu 6.10 Nr lokalu 6.11 Telefon stacjonarny/komoérkowy 6.12 Faks

6.13 E-mail 6.14 Adres www

7. Dane petnomocnika Beneficjenta

7.1 Nazwisko 7.2 Imig 7.3 Stanowisko/Funkcja
7.4 Kraj 7.5 Wojewddztwo 7.6 Powiat 7.7 Gmina
(wybierz z listy)
7.8 Kod pocztowy 7.9 Poczta 7.10 Miejscowos$c 7.11 Ulica
7.12 Nr domu 7.13 Nr lokalu 7.14 Telefon stacjonarny/komérkowy 7.15 Faks
7.16 E-mail 7.17 Adres www

8. Dane osoby uprawnionej do kontaktu

8.1 Nazwisko 8.2 Imig 8.3 Telefon stacjonarny/komérkowy

8.4 Faks 8.5 E-mail
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Ill. DANE Z UMOWY O PRZYZNANIU POMOCY

1. Nazwa funduszu: Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich
2. Numer umowy L elefelela el [P L
3. Data zawarcia umowy: ‘ B T2 ‘ 0 ‘ ‘
dzien miesigc rok

IV. DANE DOTYCZACE WNIOSKU O PLATNOSC
1. Whniosek za okres: od - -121]0 do - -12]0

dzien miesigc rok dzien miesigc rok
2. Wnioskowana kwota pomocy w ramach danej transzy PLN
2.1 w tym kwota rozliczajgca zaliczke PLN
3. Odsetki od wyptaconej zaliczki / wyprzedzajacego finansowania podlegajgce rozliczeniu PLN
w ramach wniosku o ptatnosé
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V. ZESTAWIENIE ZREALIZOWANYCH ZADAN

Mierniki
Warto$¢ miernika Wartos¢ Wartqsc
osiggnieta w miernika miernika Dok
. . ; . (ogotem) okumenty
Zestawienie zadan Jednostka zwu;zku.z os@gnletq wo osiagnieta w potwierdzajace realizacje zadania
. realizacjg ramach realizacji ;
miary : . o zwigzku z
poprzednich danej czegsci o
czesci operaciji operacji realizacja
operacji
Lp. 1 2 3 4 5 6
1. Realizacja Planu Komunikacji z lokalng spoteczno$cig, w tym:
1.1
1.2
2 Zatrudnienie pracownikéw w fgcznym wymiarze etatéw zgodnie z §
’ 5 ust. 1 pkt 3 umowy o0 przyznaniu pomocy
Realizacja wykonanego planu szkoleri dla cztonkéw organu
3. ) . P
decyzyjnego i pracownikéw biura LGD
3.1
3.2
4. Realizacja doradztwa na rzecz potencjalnych beneficjentéw LSR
4.1
4.2
5. Inne zadania
5.1
5.2
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VI. WSKAZNIKI DOTYCZACE REALIZACJI OPERACJI

1 Wartos¢
Warto$c¢ 1
wskaznika w Wartos¢ docelowa
wskaznika w wskaznika w Jednostka
, . . ramach L . .
Lp. Wskaznik Dezagregacja realizacii ramach realizacji zwigzku z pomiaru
) danej czesci realizacjg wskaznika
poprzednich - -
- .. operacji operacji /
czesci operacji b ..
czesci operacji
1 2 3 4 5 6 7 8
Liczba osobodni szkolenn dla .
1. S . osobodzien
pracownikéw i organéw LGD -
Ogotem sztuka
Liczba podmiotéw, ktérym udzielono
indywidualnego doradztwa sztuka
2
‘ﬁ Liczba podmiotéw, ktérym udzielono
‘;__ Liczba podmiotéw, ktérym indywidualnego dor.adztwa i ktére ztozyty sztuka
) @ |udzielono indywidualnego |WNiosek o przyznaniu pomocy
' § doradztwa
Liczba podmiotow, ktérym udzielono
indywidualnego doradztwa i ktore zawarty sztuka
umowy O przyznaniu pomocy
Liczba osob fizycznych sztuka
Liczba instytuciji sztuka
3. Liczba  spotkan ./ w’yd,arzen ~ sztuka
adresowanych do mieszkancow
z
Z Liczba konferencji / targow /
4 N prezentacji (odbywajqcych.se B sztuka
8 |pozaterenem LGD ) z udziatem
o przedstawicieli LGD
Liczba odwiedzin strony
>. internetowej LGD - sztuka
Lp. Wskaznik Warto$¢ wskaznika Sposoéb pomiaru wskaznika/zrédto danych
1 2 4 5
1. 2 Udziat kobiet w organie decyzyjnym (w %)
2]
N
1 <
=)
> e Udziat partneréw spotecznych i gospodarczych w organie decyzyjnym
- (W %)

VI.A. WYSZCZEGOLNIENIE KWOT PRZEZNACZONYCH NA KOSZTY BIEZACE | AKTYWIZACJE

Koszty:

% udziat w catkowitych kosztach poniesionych w ramach realizacji operacji (narastajgco od dnia zawarcia umowy)

biezgce

zwigzane z aktywizacjg
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VIl. INFORMACJA O ZALACZNIKACH

Lp. INazwa zatgcznika

TAK/ND

Liczba

A. Zataczniki dotyczgce operacji Beneficjenta

1. |Dokumenty potwierdzajgce poniesienie kosztow zatrudnienia przez Beneficjenta (wybierz z listy)
Umowy o prace wraz z zakresami czynnosci pracownikéw (zafgcznik wymagany w przypadku, gdy wystapily

la. |zmiany) (wybierz z listy)
- kopia®
Deklaracje rozliczeniowe ZUS DRA (wraz z ZUS RCA (RCX), ZUS RSA, ZUS RZA) ) )

1b. 1 (wybierz z listy)
— kopia
Listaly ptac z wyszczegodlnieniem wszystkich sktadnikédw wynagrodzenia i kwot pobranych z tytutu

1 optaconych: sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne, sktadek na Fundusz Pracy i Fundusz ) ]

€ |Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz zaliczek na podatek dochodowy od os6b fizycznych || (Wybierz z listy)

- kopia®
Dokumenty potwierdzajgce poniesienie wszystkich sktadnikow wynagrodzenia i kwot pobranych z tytutu
optaconych: sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne, sktadek na Fundusz Pracy i Fundusz

1d. |Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych oraz zaliczek na podatek dochodowy od oséb fizycznych, (wybierz z listy)
zgodnie z listg ptac
- kopia®
Dokument/-y potwierdzajgce posiadanie tytutu prawnego do pomieszczenia, w ktérym znajduje sie biuro

2. |LGD (zatgcznik wymagany w przypadku, gdy wystapity zmiany) (wybierz z listy)
- oryginat lub kopia*
Plan szkolen dla cztonkdéw organu decyzyjnego i pracownikow biura LGD (zafgcznik wymagany jezeli

3. |wystgpity zmiany w stosunku do dokumentu dotgczonego do Wniosku o wybér LSR) (wybierz z listy)
- oryginat lub kopia1
Karta rozliczenia zadania w zakresie szkolen / warsztatow / spotkan / dziatan komunikacyjnych (jesli

4. |dotyczy danej transzy) - na formularzu udostepnionym przez UM (wybierz z listy)
- oryginat
Petnomocnictwo (w przypadku, gdy zostafo udzielone innej osobie niz podczas sktadania wniosku o przyznanie

5. |pomocy lub gdy zmienit sie zakres poprzednio udzielonego petnomocnictwa) (wybierz z listy)
- oryginat lub kopia®
Informacja o numerze rachunku bankowego Beneficjenta lub cesjonariusza, prowadzonego przez bank
lub spétdzielczg kase oszczednosciowo—kredytowg, na ktéry majg byé przekazane $rodki finansowe z

6. |tytutlu pomocy w ramach danej transzy (zafgcznik wymagany w przypadku, gdy wystgpily zmiany po zfozeniu | | (wybierz z listy)
wniosku o ptatno$¢ pierwszej transzy pomocy)
- oryginat lub kopia®
Petny wyciag z wyodrebnionego rachunku bankowego przeznaczonego do obstugi zaliczki/

7. |wyprzedzajgcego finansowania (wybierz z listy)
- oryginat lub kopia®
Zaswiadczenie z banku lub spotdzielczej kasy oszczednosciowo - kredytowej okreslajace wysokos$é
odsetek w okresie od dnia wyptaty zaliczki / wyprzedzajgcego finansowania do dnia ztozenia wniosku o

8. |ptatno$¢ w ramach danej transzy (jesli dotyczy danej transzy) (zatacznik sktadany opcjonalnie, jedli wysoko$¢ | | (wybierz z listy)
odsetek nie wynika z zatgcznika nr 7)
- oryginat lub kopia®
Oswiadczenie Beneficjenta o prowadzeniu oddzielnego sytemu rachunkowos$ci albo o korzystaniu z
odpowiedniego kodu rachunkowego wraz z wyciggami z polityki rachunkowosci i zaktadowego planu

9 kont oraz z wydrukami z kont ksiegowych w ramach prowadzonych ksigg rachunkowych w rozumieniu (wybi isty)

. . . . . .. . . . 1erz z s

art. 66 ust. 1 lit. c pkt i rozporzgdzenia nr 1305/2013%, dla wszystkich transakcji zwigzanych z realizacjg W y
operacji (zatgcznik wymagany w przypadku, gdy wystapity zmiany) - na formularzu udostepnionym przez UM
- oryginat

B. Inne ztgczniki (wybierz z listy)

1.

2.

3.

C. Liczba zatgcznikow (razem):

! Kopia potwierdzona za zgodnosé z oryginatem przez pracownika samorzgdu wojewddziwa albo podmiot, ktéry wydat dokument albo w formie kopii poswiadczonych za zgodnosé
z oryginatem przez notariusza lub przez wystepujgcego w sprawie petnomocnika bedgcego radcg prawnym lub adwokatem.

2 Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1305/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie wsparcia rozwoju obszaréw wiejskich przez Europejski Fundusz Rolny
na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich (EFRROW) i uchylajgce rozporzgdzenie Rady (WE) nr 1698/2005 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 487, z p6zn. zm.).
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VIIl. OSWIADCZENIA BENEFICJENTA
1. Oswiadczam, ze:

@) znane mi sg zasady przyznawania i wyptaty pomocy okreslone w przepisach rozporzadzenia3 oraz w umowie 0 przyznaniu
pomocy oraz zasady wypetniania wniosku o ptatno$é zawarte w Instrukcji wypetniania wniosku o ptatnosc;

b) informacje zawarte we wniosku o ptatno$¢ 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. z 2017 r. poz. 2204 oraz z 2018 r. poz. 20 i 305);

C) jestem $wiadomy, Ze zgodnie z art. 35 ust. 5 oraz ust. 6 rozporzadzenia nr 640/2014*, w przypadku ustalenia powaznej
niezgodnosci/przedstawienia fatszywych dowodéw w celu otrzymania wsparcia lub w wyniku zaniedbania niedostarczenia
niezbednych informacji, wsparcia odmawia sie lub cofa sie je w catosci oraz ze zostane wykluczony z takiego samego srodka
lub rodzaju operacji w roku kalendarzowym, w ktérym stwierdzono niezgodnos¢, oraz w kolejnym roku kalendarzowym;

d) nie podlegam zakazowi dostepu do $rodkéw publicznych, o ktérych mowa w art. 5 ust. 3 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009
r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2077 oraz z 2018 r. poz. 62), na podstawie prawomocnego orzeczenia sgdu.
Jednoczesnie zobowigzuje sie do niezwlocznego poinformowania podmiotu wdrazajgcego o zakazie dostepu do $rodkéw
publicznych, o ktérym mowa w art. 5 ust. 3 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, na podstawie
prawomocnego orzeczenia sadu, orzeczonego w stosunku do podmiotu, ktéry reprezentuje;

e) informuje i rozpowszechniam informacje o pomocy otrzymanej z EFRROW, zgodnie z przepisami Zatgcznika Il do
rozporzgdzenia nr 808/20145;

f) umozliwie upowaznionym podmiotom przeprowadzanie kontroli wszelkich elementéw zwigzanych z realizowang operacjg do
dnia, w ktérym uptynie 5 lat od dnia wyptaty ostatniej transzy pomocy, w szczegolnosci przeprowadzania kontroli na miejscu,
realizacji operacji i kontroli dokumentéw w obecnos$ci osoby reprezentujgcej/petnomocnika podczas wykonywania
powyzszych czynnosci, a takze przechowywania dokumentéw zwigzanych z przyznang pomocs;

g) prowadze dla wszystkich transakcji zwigzanych z operacjg oddzielny system rachunkowosci albo korzystam z odpowiedniego
kodu rachunkowego o ktérym mowa w art. 66 ust. 1 lit. ¢ pkt i rozporzadzenia nr 1305/2013%.

2. Przyjmuje do wiadomosci, ze:

a) dane Beneficjenta mogg by¢ przetwarzane przez organy audytowe i dochodzeniowe Unii Europejskiej i panstw cztonkowskich
dla zabezpieczenia intereséw finansowych Unii;

b) dane Beneficjenta oraz kwota wyptaty pomocy z publicznych s$rodkéw finansowych, w tym wyptacona kwota z tytutu
udzielonej pomocy w ramach podziatania ,Wsparcie na rzecz kosztéw biezacych i aktywizacji”, objetego PROW 2014-2020,
bedzie publikowana na stronie internetowej www.minrol.gov.pl.°;

c) w przypadku, gdy zdarzenie powodujgce poniesienie kosztéw biezacych i aktywizacji nie zostato uwzglednione w oddzielnym
systemie rachunkowosci albo do jego identyfikacji nie wykorzystano odpowiedniego kodu rachunkowego, o ktérym mowa

w art. 66 ust. 1 lit. ¢ pkt i rozporzgdzenia nr 1305/2013?, zostanie zastosowana kara administracyjna, zgodnie z umowg 0
przyznaniu pomocy.

Migejscowos$¢ i data Podpisy osob reprezentujgcych Beneficjenta /
petnomocnika

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 23 pazdziernika 2015 r. w sprawie szczegétowych warunkoéw i trybu przyznawania pomocy finansowej
3 wramach poddziatania ,Wsparcie na rzecz kosztéw biezgcych i aktywizacji” objetego Programem Rozwoju Obszaréw wiejskich na lata 2014-2020 (Dz. U. poz.
1822).
Rozporzgdzenie delegowane Komisji (UE) nr 640/2014 z dnia 11 marca 2014 r. uzupetniajgce rozporzagdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1306/2013
w odniesieniu do zintegrowanego systemu zarzgdzania i kontroli oraz warunkéw odmowy lub wycofania pfatnos$ci oraz do kar administracyjnych majgcych
zastosowanie do pfatno$ci bezposrednich, wsparcia rozwoju obszaréw wiejskich oraz zasady wzajemnej zgodnoéci (Dz. Urz. UE L 181 z 20.06.2014, str. 48, z p6zn.
zm.).

Rozporzadzenie wykonawcze Komisji (UE) nr 808/2014 z dnia 17 lipca 2014 r. ustanawiajgce zasady stosowania rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady

5 (UE) nr 1305/2013 w sprawie wsparcia rozwoju obszaréw wiejskich przez Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich (EFRROW) (Dz. Urz. UE
L 227 231.07.2014, str. 18, zp6zn. zm.).

Zgodnie z art. 111 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1306/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie finansowania wspélnej polityki rolnej,
6 zarzadzania nig i monitorowania jej oraz uchylajgcego rozporzadzenia Rady (EWG) nr 352/78, (WE) nr 165/94, (WE) nr 2799/98, (WE) nr 814/2000, (WE) nr
1290/2005 i (WE) nr 485/2008 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 549, z p6zn.zm.).
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Zalacznik nr VILA.4 Nr.

WoP-1_19.4

Karta rozliczenia zadania w zakresie szkolen / warsztatow / spotkan / dziatan komunikacyjnych objetych Planem Komunikacji

1. Nazwa zadania

2. Lokalizacja (miejscowos¢, ulica, numer, kod pocztowy)

3. Termin oraz czas trwania zadania (liczba dni i liczba godzin)

4. Dane osoby realizujgcej zadanie (np. wyktadowcy, prowadzgcego,
koordynatora)

5. Oddziatywanie i efektywnos¢ zrealizowanego zadania

(w jaki sposdb przedsiewziecie przyczynito sie do osiggniecia zamierzonego
celu, efekt realizacji przedsiewziecia oraz wplyw zrealizowanego
przedsiewziecia na otoczenie)

6. Dokumenty potwierdzajgce realizacje, ktore sg w posiadaniu Beneficjenta

|:| kopia zawiadomienia o rozpoczeciu zadania / zaproszenia do rozpoczecia zadania

D program zadania

Ddokumentacja potwierdzajgca wybdr wykonawcy lub osoby realizujgcej zadanie

|:| dokumentacja zdjeciowa

|:| materiaty szkoleniowe (NP. PreZeNtaci) ..........ouiu i
|:| lista obecnosci uczestnikow

Dérodki przekazu (artykuty w prasie, audycje w radiu, portale spotecznosciowe)

Inne:

[ ]
[ ]

miejscowosc i data

podpis osoby/os6b reprezentujgcych
Beneficjenta/petnomocnika
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WoP-1_19.4

Zalacznik nr VILA.9

Nazwa Beneficjenta

Adres

Numer umowy o przyznaniu pomocy

Oswiadczam, iz prowadze oddzielny system rachunkowosci albo korzystam z odpowiedniego kodu rachunkowego dla
wszystkich transakcji zwigzanych z realizacjg operacji, w rozumieniu art. 66 ust. 1 lit. ¢ pkt i Rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1305/2013 z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie wsparcia rozwoju obszaréw wiejskich przez
Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich (EFRROW) i uchylajgcego rozporzgdzenie Rady (WE)
nr 1698/2005 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 487, z pozn. zm.).

Numer konta ksiegowego zgodny z planem kont
Lp. ksiegowych Beneficjenta, na ktérym dokonano
ksiegowania transakcji zwigzanych z operacjg

Nazwa konta ksiegowego, na ktérym dokonano
ksiegowania transakcji zwigzanych z operacjg

miejscowosc i data podpis osoby/os6b reprezentujgcych
Beneficjenta/petnomocnika
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