Zatgcznik nr 5 do Procedur wyboru i oceny operacji

FISZKA PROJEKTOWA
podelmowan}e dziatalnosol Stowarzyszenie ,,Dziedzictwo i Rozwoj” R
gospodarczej

1. Tytul projektu

II. Wnioskodawca (nazwa lub imi¢ i nazwisko, adres)

ITI. Czy Wnioskodawca* nalezy do jednej z grup defaworyzowanych wskazanych w LSR tj. dlugotrwale
bezrobotni, mieszkancy matych miejscowosci (ponizej 5000 mieszkancow), kobiety, osoby powyzej 50
roku zycia i mtodziez (osoby w wieku od 15 do 25 roku zycia).

TAK
(rodzaj grupy) ......ccovvvvevnnven e,

NIE

Do wniosku dotgczam nastepujgce dokumenty poswiadczajgce mojg przynaleznos¢ do jednej z grup
defaworyzowanych (kopia dokumentu fozsamosci, zaswiadczenie z UP, oswiadczenie o miejscu
zamieszkania): .............

IV. Prosze opisa¢ czy posiada Pan/Pani wyksztatcenie kierunkowe odpowiednie do przedmiotu operacji
lub dos§wiadczenie w pracy w branzy odpowiedniej do przedmiotu operacji.

Do wniosku dotqczam nastepujqce dokumenty poswiadczajgce moje wyksztalcenie i/lub doswiadczenie
w pracy w branzy odpowiedniej do przedmiotu operacji (dyplomy, certyfikaty, zaswiadczenie z miejsca
pracy, Swiadectwo pracy):

V. Prosze wskaza¢ czy dziatalno$¢, ktorej dotyczy operacja, jest oparta o wykorzystanie lub promocje
lokalnych zasoboéw albo lokalnego dziedzictwa kulturowego, historycznego lub przyrodniczego-
odpowiedz prosz¢ uzasadni¢ odwotujac si¢ do konkretnych mocnych stron analizy SWOT zawartej w
LSR.

VI. Do utworzenia ilu nowych miejsc pracy przyczyni si¢ operacja*?

*W przeliczeniu na petne etaty srednioroczne, co uzasadnione jest zakresem realizacji operacji, a
osoba dla ktorej zostanie utworzone miejsce pracy, zostanie zatrudniona na podstawie umowy o prace.
Nie dotyczy samo zatrudnienia.

Wiecej niz jednego noweg0 miejsca pracy

Co najmniej jednego nowego miejsca pracy

Mniej niz jednego nowego miejsca pracy

VII. Czy operacja sprzyja wykorzystaniu lokalnych produktéw rolnych?
Prosze opisac¢ w jaki sposob realizacja projektu przyczyni sie do rozwoju lokalnej gospodarki w
oparciu o lokalne produkty rolne (pochodzenia roslinnego lub zwierzecego)

TAK

NIE

VIIl. Czy do wniosku dotaczone jest pozwolenie na budowe badz zgloszenie robot budowlanych?
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TAK

NIE

IX. Prosze¢ podac, w ktory cel ogolny, szczegdtowy oraz przedsigwzigcie wpisuje si¢ operacja oraz ktore z
wymienionych w LSR wskazniki produktu i rezultatu zostang osiagniete dzieki jej realizacji.

Cel ogo6lny nr i nazwa:

Cel Szczegbtowy nr i nazwa:

Przedsiewzigcie nr i nazwa:

Wskaznik produktu nazwa:

jednostka miary:

wartosS¢ jaka zostanie osiggnieta dzigki operacji:

Wskaznik rezultatu nazwa:

jednostka miary:

wartos¢ jaka zostanie osiggnieta dzieki operacji:

X. Prosze opisac czy operacja ma charakter proekologiczny, wykorzystuje odnawialne zrodta energii,
wptywa na odzyskiwanie surowcow wtornych, w jaki sposob operacja przyczyni si¢ do poprawy stanu
srodowiska naturalnego, a tym samym przeciwdziatania zmianom klimatycznym.

XI. Proszg opisac czy i w jaki sposéb operacja wykorzystuje innowacyjne rozwigzania i technologie na
terenie LGD ,,Dziedzictwo 1 Rozw¢;j”.

XII. Miejsce realizacji operacji.
W przypadku operacji realizowanych w wiecej niz jednej miejscowosci, bierze si¢ pod uwage te
zamieszkalg przez mniejszq ilos¢ 0sob.

Miejscowo$¢ ponizej 5000 mieszkancow 4. .

Miejscowos¢ zamieszkata przez 5000 mleszkancow 1 wiecej 4. .

XIII. Czy korzystat Pan/Pani (ewentualnie pelnomocnik lub osoba upowazniona i odpowiedzialna za
przygotowanie wniosku o przyznanie pomocy) z doradztwa $wiadczonego w biurze LGD? (co
poswiadczone jest podpisem na liscie 0sob korzystajqcych z doradztwa)

TAK

NIE

XIV. Prosze zaznaczy¢ planowany czas realizacji operacji:
Czas realizacji- liczony jest od momentu podpisania umowy przyznania pomocy do dnia ztoZenia
wniosku o platnosc ostateczng

Ponizej 180 dni

W czasie 180-365 dni

Powyzej 365 dni

XV. Czy realizacja operacji przyczyni si¢ do podjecia dziatalnosci w zakresie: turystyki lub rekreaciji,
lub kultury.

TAK

NIE

XVI. Osoba uprawniona do kontaktu:

Imig i nazwisko:

Adres:

E-mail:

Telefon:

Oswiadczam, Ze:
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wszystkie podane informacje sq prawdziwe i zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.
Znane mi sq skutki sktadania falszywych oswiadczen wynikajgce z art. 297 § 1 Kodeksu Karnego.

(Podpis Wnioskodawcy)

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych przez Stowarzyszenie ,, Dziedzictwo i Rozwoj”
w Zwoleniu, Wojska Polskiego 78, 26 — 700 Zwolen, zgodnie z przepisami ustawy z dn. 29.08.1997r. o
ochronie danych osobowych(tj. Dz. U. z 2002r. nr 101, poz. 926 z pézn. zm.) w celach zwigzanych z
realizacjg Programu Rozwoju Obszarow Wiejskich na lata 2014 — 2020.

Miejscowosé, data (Podpis Wnioskodawcy)

* Wnioskodawca lub chociaz jedna z osob uprawnionych do reprezentacji podmiotu nalezy do jednej
z grup defaworyzowanych wskazanych w LSR.

Instrukcja wypelniania Fiszki Projektowej:

W odniesieniu do kazdego kryterium, gdzie nalezy zaznaczy¢ odpowiedz, prosze wybra¢ odpowiedz
stawiajac znak X w odpowiednim wierszu.

W odniesieniu do kazdego kryterium, gdzie nalezy opisa¢ i uzasadni¢ odpowiedz, prosze wpisa¢ dane
zgodne z wnioskiem o przyznanie pomocy i1 stanem faktycznym, positkujac si¢ Lokalng Strategia
Rozwoju LGD ,,Dziedzictwo i Rozwd;”.

Zaleca si¢, aby Fiszka wypelniona byta elektronicznie i wydrukowana. W przypadku wypetniania
odrecznego, gdy zakres niezbednych informacji nie miesci si¢ w przewidzianych do tego rubrykach, dane
te nalezy zamiesci¢ na dodatkowych kartkach ze wskazaniem, ktérego punktu Fiszki dotycza oraz z
adnotacja na formularzu Fiszki, ze dana rubryka lub opis zostat dotaczony. Dodatkowe strony, nalezy
podpisac¢ oraz opatrzy¢ data i dotaczy¢ do Fiszki przy pomocy zszywacza .



