FU n d usze Wojewddztwo . . * % %
Euro pejski e Kujawsko-Pomorskie Unia Euro pejs ka X <
Program Regionalny Europejski Fundusz Spoteczny * K

www.rpo.kujawsko-pomorskie.pl

ﬂ'/ {O,// f€(74/’0/h. w EMVO%AQZ
I/ /

W2z4r wniosku o dofinansowanie projektu w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 - EFS

Informacje wypetniane przez instytucje przyjmujaca wniosek

1. Data wptywu

2. Numer wniosku o dofinansowanie

3. Numer kancelaryjny wniosku

4. Numer identyfikacyjny wniosku

SEKCIJA 0. Identyfikacja projektu

[suma kontrolna] [Data wptywu wersji elektronicznej]




1. Numer naboru

2. Nazwa wnioskodawcy

3. Tytut projektu

4. Okres realizacji projektu

5. Wydatki kwalifikowalne

6. Whnioskowane dofinansowanie
7. Program operacyjny

8. Of priorytetowa

9. Dziatanie

10. Poddziatanie

11. Instytucja, w ktdrej wniosek zostanie ztozony

12. Rodzaj projektu

[J Tryb konkursowy

[J Tryb pozakonkursowy

[suma kontrolna]




SEKCJA A. Informacje o wnioskodawcy

A.1. Dane wnioskodawcy

NIP

REGON

Nazwa

Forma prawna

Forma witasnosci

05> |SP|82 |5

Status przedsiebiorstwa
[I NIE DOTYCZY

Numer i nazwa dokumentu
rejestrowego
LI NIE DOTYCZY

2

PKD
[ NIE DOTYCZY

Adres

Kraj

Wojewd6dztwo

Powiat

Gmina

Kod pocztowy

Poczta

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

V|VIV|V|V|V|V| V|V V| ®

Nr lokalu
I NIE DOTYCZY

10.

Telefon

11.

Faks
{1 NIE DOTYCZY

12,

Adres e-mail

[suma kontrolna]




[J Nie dotyczy

A.2. Dane wnioskodawcy do korespondencji

Nazwa

Adres do korespondencji

Kraj

Wojewddztwo

Powiat

Gmina

Kod pocztowy

Poczta

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

V| V|V|V|V|V|IV|V|V|VI|N|P

Nr lokalu
LI NIE DOTYCZY

50

Telefon

e

Faks
[ NIE DOTYCZY

Adres e-mail

A.3. Dane o0séb prawnie upowaznionych do podpisania wniosku/umowy
o dofinansowanie projektu

Imie i nazwisko

Stanowisko

A.4. Dane osoby upowaznionej do kontaktu w sprawach projektu

Imie i nazwisko

Telefon

Faks
I NIE DOTYCZY

Adres e-mail

[suma kontrolna]




[J Nie dotyczy

A.5. Podmiot realizujacy projekt

NIP

REGON

Nazwa

Forma prawna

Forma wtasnosci

Adres siedziby/oddziatu

Kraj

Wojewddztwo

Powiat

Gmina

Kod pocztowy

Poczta

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

VI|V|V|V|IV|V|IV|IV V| |V|SNT R WNE

Nr lokalu
[INIE DOTYCZY

7.

Telefon

8.

Faks

LI NIE DOTYCZY

9.

Adres e-mail

A.6. Partnerzy projektu

Projekt partnerski

LI TAK

LI NIE

NIP

REGON

Nazwa

Forma prawna

Forma wtasnosci

52> |52 |82 |5

Status przedsiebiorstwa

[suma kontrolna]




LI NIE DOTYCZY

Numer i nazwa dokumentu
rejestrowego
[ NIE DOTYCZY

)

PKD
[ NIE DOTYCZY

Adres

Kraj

Wojewddztwo

Powiat

Gmina

Kod pocztowy

Poczta

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

V|V|IV|V|V|V|V|V|V| V| ®

Nr lokalu
[INIE DOTYCZY

. Telefon

. Faks

LI NIE DOTYCZY

. Adres e-mail

. Dane osoby/oséb upowaznionej/ych

do sktadania oswiadczen w imieniu partnera

Imie i nazwisko

Stanowisko

. Symbol partnera

[suma kontrolna]




SEKCIJA B. Ogdlne informacje o projekcie

B.1. Klasyfikacja projektu

B.1.A. Klasyfikacja podstawowa

1. Zakres interwencji dominujgcy
2. Temat uzupetniajacy
3. Forma finansowania
4. Rodzaj dziatalnosci gospodarcze;j
5. Instrumenty finansowe [ TAK [ NIE
6. Projekt zintegrowany U TAK [INIE
7. Pomoc publiczna U TAK [INIE
8. Pomoc de minimis U TAK [JNIE
B.1.B. Klasyfikacja szczegétowa

1. Typ projektu
2. Miejsce realizacji projektu
3. Typ obszaru realizacji

kwoty ryczattowe [JTAK [1NIE
4. Projekt uproszczony

stawki jednostkowe [J TAK [INIE

B.2. Komplementarnos¢ projektu
B.2.A. Powigzanie ze strategiami [ TAK [ NIE

[suma kontrolna]




B.2.B. Projekt zintegrowany

1. Numer uproszczonego wniosku o dofinansowanie projektu zintegrowanego.

2. Numery, tytuly i okresy realizacji wnioskow o dofinansowanie innych projektow sktadajacych sie na projekt zintegrowany.

Numer Tytut Okres realizacji

3. Opisz komplementarnosé innych projektéw planowanych do realizacji (finansowanych z EFS i/lub EFRR) w ramach projektu zintegrowanego w stosunku do
przedmiotowego wniosku o dofinansowanie.

B.3. Krétki opis projektu (wizytowka projektu)

[suma kontrolna]




SEKCJA C. Charakterystyka projektu

C.1. Opis problemdéw grupy docelowej

Opisz problemy grupy docelowej na obszarze realizacji projektu (uwzgledniajac sytuacje spoteczno-gospodarcza na tym obszarze), powotujac sie na wiarygodne i
miarodajne dane. Opisu problemdéw nalezy réwniez dokonac¢ w kontekscie planowanych dziatan.
e Nalezy opisa¢ tylko problemy grupy docelowej objetej wsparciem w tym projekcie (w tym czynniki uniemozliwiajace/zniechecajace do udziatu w projekcie).

Nalezy przy tym uwzglednic¢ kontekst spoteczno-gospodarczy majacy wptyw na adekwatnos¢ udzielanego wsparcia.

e Problemy te musza by¢ powigzane z planowanymi dziataniami.
e Na poparcie probleméw nalezy przedstawi¢ odpowiednie dane, ktore beda konkretnie odnosity sie zaré6wno do wspieranej grupy docelowej, jak i obszaru

realizacji projektu.

C.2. Osoby i/lub podmioty, ktére zostang objete wsparciem

Wskaz osoby i/lub podmioty, ktére zostang objete wsparciem.

e  Wybierz grupy gtéwne zdefiniowane w SzOOP oraz odpowiadajgce im podgrupy zdefiniowane w dokumentacji naboru lub zdefiniowane samodzielnie.
e  Wskaz liczbe oséb/podmiotéw obejmowanych wsparciem w ramach danej podgrupy, w ramach danej grupy gtéwnej oraz ogdlng liczbe uczestnikéw projektu.
e Przedstaw inne istotne informacje nt. oséb/podmiotéw (o ile dotyczy).

Grupa docelowa

Grupy gtowne Liczba oséb (grupa gtéwna) Podgrupy Liczba osob (podgrupa)
Osoby
Liczba uczestnikéw projektu
Inne istotne |
[suma kontrolna] 9




informacje nt. oséb

Grupa docelowa

, Liczba podmiotéw (grupa Liczba podmiotow
Grupy gtéwne atéwna) Podgrupy (podgrupa)
Podmioty
Liczba uczestnikow projektu
Inne istotne
informacje nt.
podmiotow

C.3. Cel i wskazniki

Zgodnos¢ projektu z wtasciwym celem szczegétowym Priorytetu Inwestycyjnego RPO (PI) i planem jego realizacji.

o  Wskaz cel szczegotowy P, do ktdrego osiggniecia przyczyni sie realizacja projektu.

e  Wskaz cel projektu.

e  Okresl, w jaki sposob mierzona bedzie realizacja wskazanych celéw — ustal wskazniki realizacji celu (wskazniki rezultatu i produktu).

e  Okresl jednostke miary wskaznikow (o ile dotyczy).

e  Okresl wartos¢ bazowg i docelowg wskaznikéw (przy czym wartosé bazowa wskazywana jest jedynie w przypadku wskaznikow rezultatu).

e  Okresl, w jaki sposéb i na jakiej podstawie mierzone beda wskazniki realizacji celu (ustal Zrédto weryfikacji/pozyskania danych do pomiaru wskaznika) (o ile

dotyczy).

[suma kontrolna]
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Cel szczegotowy PI RPO

Cel projektu

Wartos¢ bazowa

Wartosc docelowa

Zrédto danych do pomiaru wskaznika/

Nr d Nie Nazwa Wskainika Jednostka miary Wskainika Wskainika Sposéb pomiaru WSkainika
otyczy
K | m | o K | m | o
Wskazniki produktu (kluczowe — WLWK 2014)
1 0
Nr Wskazniki rezultatu (kluczowe — WLWK 2014)
1 0
Nr Wskazniki produktu (specyficzne dla programu — okreslone w SzOOP)
1 O
Nr Wskazniki rezultatu (specyficzne dla programu - okreslone w SzOOP)
1 .

[suma kontrolna]

11




Nr

Wskazniki produktu (specyficzne dla projektu — wskazniki wtasne wnioskodawcy)

1
Nr Wskazniki rezultatu (specyficzne dla projektu — wskazniki wtasne wnioskodawcy)
1
Nr Wskazniki informacyjne
1 .

C.4. Zadania

C.4.A. Rekrutacja

Opisz, w jaki sposéb zrekrutujesz uczestnikow projektu.

Okresl miejsce realizacji rekrutacji.
Przedstaw szczegotowy opis rekrutacji, czyli sposdb organizacji dziatan rekrutacyjnych i ich zakres merytoryczny.

Okre$l podziat zadan w ramach rekrutacji miedzy lidera a partnera/6w projektu (o ile dotyczy).
Wskaz kryteria rekrutacji uczestnikow projektu.

[suma kontrolna]
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Wskaz osoby/podmioty zaangazowane w realizacje dziatan rekrutacyjnych wraz z opisem wymagan dotyczacych ich kompetencji/doswiadczenia.

Nazwa zadania

Rekrutacja

Miejsce realizacji rekrutacji

Szczegotowy opis rekrutacji (sposob
organizacji dziatan, ich zakres
merytoryczny)

Podziat zadarn w ramach rekrutacji
(lider/partner)

Kryteria rekrutacji

Osoby/podmioty zaangazowane w
realizacje dziatan rekrutacyjnych wraz z
opisem wymagan dotyczgcych ich
kompetencji/doswiadczenia

C.4.B. Zadania merytoryczne

Opisz, w jaki sposob zrealizujesz zadania merytoryczne w projekcie.

Wskaz chronologicznie zadania merytoryczne planowane w projekcie.
Okresl miejsca realizacji zadan merytorycznych.

Opisz zadania merytoryczne, ktore beda realizowane w projekcie, uwzgledniajgc sposob ich organizacji i zakres merytoryczny.

Przypisz partnera/éw do zadah merytorycznych, za ktérych wykonanie beda oni odpowiedzialni w ramach projektu i wskaz podziat zadar w ramach partnerstwa

w danym zadaniu (o ile dotyczy).

Wskaz liczbe oséb/podmiotéw obejmowanych wsparciem w zadaniu i/lub liczbe miejsc szkoleniowych/zajeciowych/przedszkolnych itp. w ramach zadania.

[suma kontrolna]
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e Opisz trwato$é projektu/rezultatow (o ile dotyczy).

e Uzasadnij wybrane formy wsparcia i ich zakres. Uzasadnij potrzebe realizacji dziatari poza obszarem wojewddztwa (poza obszarem objetym RPO, poza krajem,
poza UE - tylko CT8 i CT10) oraz okresl korzys¢, jaka projekt przynosi obszarowi wojewddztwa (o ile dotyczy).

e Wskaz osoby/podmioty odpowiedzialne za realizacje zadania. Opisz wymagania odnosnie do ich doswiadczenia/kompetenciji.

Lp.

Nazwa zadania

Liczba
o0séb/podmiotéw

Liczba miejsc

Miejsce realizacji zadania

Szczegotowy opis zadania (sposob
organizacji dziatan, ich zakres
merytoryczny)

Podziat zadania (lider/partner)

Osoby/podmioty zaangazowane w
realizacje dziatan wraz z opisem
wymagan dotyczgcych ich
kompetencji/doswiadczenia

Trwatosé projektu/rezultatéw

[suma kontrolna]
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Uzasadnienie dla wybranych form i
zakresu wsparcia

Uzasadnienie dziatan realizowanych
poza obszarem wojewddztwa

LI NIE DOTYCZY

Koszt wsparcia w przeliczeniu na
jednego uczestnika

Koszt wsparcia w przeliczeniu na
jedno miejsce projektowe

Koszt zadania

Lp.

Nazwa zadania

Liczba
oséb/podmiotéw

Liczba miejsc

Miejsce realizacji zadania

Szczegotowy opis zadania (sposéb
organizacji dziatan, ich zakres
merytoryczny)

[suma kontrolna]
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Podziat zadania (lider/partner)

Osoby/podmioty zaangazowane w
realizacje dziatan wraz z opisem
wymagan dotyczacych ich
kompetencji/doswiadczenia

Trwatos¢ projektu/rezultatow

LI NIE DOTYCZY

Uzasadnienie dla wybranych form i
zakresu wsparcia

Uzasadnienie dziatan realizowanych
poza obszarem wojewoédztwa

LI NIE DOTYCZY

Koszt wsparcia w przeliczeniu na
jednego uczestnika

Koszt wsparcia w przeliczeniu na
jedno miejsce projektowe

Koszt zadania

[suma kontrolna]
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C.4.C. Zarzadzanie projektem

Opisz, w jaki sposob projekt bedzie zarzadzany z wyszczegélnieniem stanowisk/oséb w projekcie, ich kompetencji i przypisanych im zakreséw czynnosci.

Sposdb zarzadzania projektem

C.4.D. Harmonogram projektu

Zaplanuj harmonogram realizacji projektu.

e  Okresl nazwy i terminy realizacji kluczowych etapow poszczegdlnych zadan w projekcie.

Rok

Kwartat

Miesigc

Rekrutacja

Etap | -

Etap Il -

Nazwa zadania merytorycznego

Etap | -

Etap Il -

Nazwa zadania merytorycznego

Etap | -

Etap Il -

C.4.E. Kwoty ryczattowe

[suma kontrolna]
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Wskaz zadania merytoryczne rozliczane kwotami ryczattowymi.

e Wskaz kwoty ryczattowe, ktore bedg realizowane w projekcie i wskaz, ktérych zadan merytorycznych dotycza.

e  Wskaz wskazniki produktu i/lub rezultatu, ktére beda wytworzone w ramach realizacji poszczegdlnych kwot ryczattowych oraz dokumenty potwierdzajgce
realizacje wskaznikow.

Wskainik/i
N . . .
. dla rozliczenia kwoty ryczattowej . . L. o

r Nazwa zadania merytorycznego Dokumenty potwierdzajace realizacje wskaznikow

Wartosc
Nazwa Jednostka miary

docelowa

1.

C.5. Potencjat i doswiadczenie wnioskodawcy i partnera/éw

C.5.A. Doswiadczenie

Opisz dziatania wnioskodawcy i/lub partnera/éw zrealizowane w obszarze tematycznym, ktérego dotyczy realizowany projekt, na rzecz grupy docelowej, do ktérej
kierowane jest wsparcie i na terytorium, ktorego dotyczy realizacja projektu.

C.5.B. Potencjat finansowy

Wskaz roczny obrét wnioskodawcy i/lub partnera/éw.
[1NIE DOTYCZY

C.5.C. Potencjat kadrowy/merytoryczny
Opisz potencjat kadrowy/merytoryczny wnioskodawcy i/lub partnera/éw oraz wskaz sposob jego wykorzystania w ramach projektu.

[suma kontrolna] 18




C.5.D. Potencjat techniczny

Opisz potencjat techniczny wnioskodawcy i/lub partnera/éw oraz wskaz sposéb jego wykorzystania w ramach projektu.

[suma kontrolna]
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SEKCJA D. Uzasadnienie spetnienia wybranych kryteriow

D.1. Uzasadnienie dla spetnienia wybranych kryteriow horyzontalnych

D.1.A.

Zgodnosc z zasadg rownosci szans kobiet i mezczyzn (na podstawie standardu minimum)

Wyjatek od standardu minimum

[JTAK - zamknieta rekrutacja

LI NIE
[J TAK - profil dziatalnosci wnioskodawcy

1. Bariery

2. Dziatania

3. Rezultaty

4. Zarzadzanie

D.1.B. Zgodnos¢ z zasada rownosci szans i niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami

Dostepnos¢ projektu

Zgodnos$¢ produktow projektu z
koncepcja uniwersalnego
projektowania

Mechanizm racjonalnych usprawnien

Inne dziatania rownosciowe
[] Nie dotyczy

[suma kontrolna]
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D.1.C. Zgodnos¢ z zasada zrownowazonego rozwoju

D.2. Uzasadnienie dla spetnienia wybranych kryteriow dostepu

Tresc kryterium

Tresc kryterium

D.3. Uzasadnienie dla spetnienia wybranych kryteriéw premiujacych

Tresc kryterium

Tresc kryterium

[suma kontrolna]
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SEKCJA E. Budzet

E.1. Budzet szczegétowy

Opcje budzetu szczegétowego

Ustugi merytoryczne zlecone [ TAK [1NIE
Wkiad niepieniezny 0 TAK [INIE
Wydatki poza WK-P, ale na terytorium UE [ TAK [ NIE
Wydatki poza UE [ TAK [INIE
E.1.A. Budzet szczegétowy w podziale na zadania merytoryczne
© © w o > 2015 2016 o -
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> o WS> c| 2 T 9 2 o | x 2 3 3 £ =
0 ° g 8 © ) = S O £ ®© = T® 3 o © e o ) o o (- b
o 9 & @ 2| 268 a|gE =g =<t = | 38 X | = o 2 & ® s 2| 2 e @
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= s 5|8 *l s g g z 8| 3
1. Nazwa zadania merytorycznego [ kwota ryczattowa
Personel
1.
Cross-
financing
2.
Zakup
srodkow
trwatych o
wartosci co
najmniej 3500
zt netto
22
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3.
Inne
4,
1. Nazwa zadania merytorycznego [] kwota ryczattowa
Personel
5.
Cross-
financing
6.
Zakup
srodkow
trwatych o
wartosci co
najmniej 3500
zt netto
7.
Inne
8.

Koszty posrednie

Razem

[suma kontrolna]
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E.1.B. Uzasadnienia

1. Nazwa zadania merytorycznego

Lp.
1. Uzasadnienie dla cross-financingu
2. Uzasadnienie dla srodkéw trwatych, w tym przyjetych sposobow ich pozyskania
3. Uzasadnienie dla wartosci niematerialnych i prawnych, w tym przyjetych sposobéw ich pozyskania
4. Uzasadnienie kosztéw specyficznych
2. Nazwa zadania merytorycznego
Lp.
1. Uzasadnienie dla cross-financingu
2. Uzasadnienie dla srodkéw trwatych, w tym przyjetych sposobéw ich pozyskania
3. Uzasadnienie dla wartosci niematerialnych i prawnych, w tym przyjetych sposobdéw ich pozyskania
4. Uzasadnienie kosztow specyficznych

[suma kontrolna]
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E.2. Budzet ogdiny

E.2.A. Kwalifikowalnos¢ VAT

Whioskodawca posiada prawng mozliwos$¢ odzyskiwania VAT O TAK O NIE
Whnioskodawca posiada prawng mozliwos¢ czesciowego odzyskiwania VAT w zwigzku z realizowanym projektem O TAK O NIE
Whioskodawca posiada prawng mozliwos¢ odzyskiwania VAT w zwigzku z realizowanym projektem O TAK O NIE

Oswiadczam, ze wydatki ponoszone w projekcie s wydatkami zawierajagcymi VAT/niezawierajgcymi VAT/cze$ciowo zawierajagcymi VAT

Uzasadnienie wraz z podstawg prawna

Partner ... posiada prawng mozliwos¢ odzyskiwania VAT O TAK [0 NIE
Partner ... posiada prawng mozliwos¢ czesciowego odzyskiwania VAT w zwigzku z realizowanym projektem O TAK O NIE
Partner ... posiada prawng mozliwos¢ odzyskiwania VAT w zwiazku z realizowanym projektem O TAK O NIE

Oswiadczam, ze wydatki ponoszone w projekcie s wydatkami zawierajgcymi VAT/niezawierajagcymi VAT/czesciowo zawierajagcymi VAT

Uzasadnienie wraz z podstawg prawna

E.2.B. Podsumowanie budzetu

Kategoria wydatku 2015 | 2016 Ogétem

1. Wydatki kwalifikowalne

[suma kontrolna]




1.1 Koszty bezposrednie

Zadanie merytoryczne 1

jako % kosztow bezposrednich

Zadanie merytoryczne ...

jako % kosztow bezposrednich

1.2 Koszty posrednie

jako % kosztéow bezposrednich
[ NIE DOTYCZY

2. Wnioskowane dofinansowanie

jako % wydatkéw kwalifikowalnych

3. Kwoty ryczattowe

jako % wydatkow kwalifikowalnych

4. Stawki jednostkowe

jako % wydatkow kwalifikowalnych

5. Personel projektu

jako % wydatkow kwalifikowalnych

6. Ustugi merytoryczne zlecone

jako % wydatkéw kwalifikowalnych

7. Zakup Srodkéw trwatych o wartosci co najmniej
3500 zf netto

jako % wydatkéw kwalifikowalnych

8. Cross-financing

jako % wydatkow kwalifikowalnych

9. Wydatki poniesione poza terytorium UE

jako % wydatkéw kwalifikowalnych
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10. Wydatki poza WK-P, ale na terytorium UE

jako % wydatkow kwalifikowalnych

11. Wydatki bez pomocy publicznej/de minimis
[ EDYTOWANY

12. Wydatki objete pomocg publiczng
[ EDYTOWANY

13. Wydatki objete pomocg de minimis
[ EDYTOWANY

14. Wydatki wnioskodawcy
'] EDYTOWANY

15. Wydatki partnera ...
'] EDYTOWANY

[suma kontrolna]

27




E.2.C. Zrédta finansowania wktadu wtasnego

Kategoria wydatku

| 2015 | 2016

Ogétem

1. Wydatki kwalifikowalne

2. Wktad wtasny

jako % wydatkow kwalifikowalnych

2.1 w tym wktad prywatny

w tym % wkitadu wiasnego

2.1.1 w tym wkiad prywatny pieniezny

2.1.2 w tym wkiad prywatny niepieniezny

2.2 w tym wkiad publiczny

w tym % wkiadu wtasnego

2.2.1 w tym wktad publiczny pieniezny

2.2.2 w tym wktad publiczny niepieniezny

2.3 w tym wktad prywatny wymagany przepisami pomocy publicznej |

w tym % wkiadu wtasnego

E.3 Zrédta finansowania wydatkow

Lp. Nazwa Zrodta finansowania wydatkow Wydatki kwalifikowalne
1. Srodki unijne

2. Krajowe $rodki publiczne, w tym

2a. budzet panstwa

2b. budzet jednostek samorzadu terytorialnego

2c. inne krajowe srodki publiczne

i. Fundusz Pracy

ii. Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych

iii. inne
3. Prywatne
4. Suma
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Schemat pomocowy Wydatki kwalifikowalne

Dofinansowanie

Wktad UE

Wktad wtasny

Podsumowanie

Bez pomocy publicznej

Pomoc publiczna

Pomoc de minimis

E.4. Uzasadnienia i metodologia

1. Uzasadnienie dla przewidzianego w projekcie wktadu wiasnego, w tym informacja o wktadzie rzeczowym i wszelkich optatach pobieranych od uczestnikéw

2. Uzasadnienie dla stawek jednostkowych

Metodologia wyliczenia dofinansowania i wktadu prywatnego w ramach wydatkéw objetych pomoca publiczng i pomoca de minimis
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SEKCJA F. Oswiadczenia

10.

Oswiadczam, ze Whnioskodawca, a takze, ze Partner/rzy (jesli dotyczy) nie zalega/ja z uiszczaniem podatkéw wobec Skarbu Parnstwa, jak réwniez z optacaniem sktadek na
ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne, Fundusz Pracy, Paristwowy Fundusz Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych lub innych naleznosci wymaganych odrebnymi przepisami.

Oswiadczam, ze w okresie realizacji projektu Wnioskodawca prowadzi biuro projektu lub posiada siedzibe, filie, delegature, oddziat czy inng forme dziatalnosci na obszarze
wojewaddztwa kujawsko-pomorskiego, gdzie przechowywana jest petna oryginalna dokumentacja wdrazanego projektu (z wytaczeniem dokumentoéw, ktérych miejsce przechowywania
uregulowano odpowiednimi przepisami) w miejscu umozliwiajagcym osobisty i rGwny dostep potencjalnych uczestnikéw/uczestniczek projektu do jego kadry.

Oswiadczam, ze w okresie trzech lat poprzedzajacych date ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu instytucja organizujagca konkurs nie rozwigzata z wtasnej inicjatywy z
Whioskodawca umowy o dofinansowanie projektu realizowanego ze srodkéw unijnych z przyczyn lezacych po jego stronie w trybie natychmiastowym/bez wypowiedzenia.

Oswiadczam, ze Wnioskodawca, a takze, ze Partner/rzy(jesli dotyczy) nie podlega/ja, wykluczeniu z ubiegania sie o dofinansowanie na podstawie przepiséw:
a) art. 207 ust. 4 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2077 z pézn. zm.);

b) art. 12 ust. 1 pkt 1 Ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywajacym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej (Dz. U. poz. 769);

c) art. 9 ust. 1 pkt 2a Ustawy z dnia 28 pazdziernika 2002 r. o odpowiedzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary (Dz. U. z 2016 r. poz. 1541 z p6in. zm.).

Oswiadczam, ze projekt nie zostat fizycznie zakoriczony lub w petni zrealizowany przed ztozeniem wniosku o dofinansowanie projektu w rozumieniu art. 65 ust. 6 rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013 roku ustanawiajacego wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréow Wiejskich oraz Europejskiego Funduszu Morskiego i
Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogélne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajacego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE, L 347/320 2 20.12.2013 r. z p6zn. zm.; dalej: rozporzadzenie 1303/2013).

Oswiadczam, ze Wnioskodawca nie rozpoczat realizacji projektu przed dniem ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu albo, ze realizujgc projekt przed dniem ztozenia wniosku
o dofinansowanie projektu, przestrzegat obowigzujacych przepiséw prawa dotyczacych danego projektu zgodnie z art. 125 ust. 3 lit. e) rozporzadzenia 1303/2013.

Oswiadczam, ze projekt nie obejmuje przedsiewzieé, ktére zostaty objete lub powinny zostaé¢ objete procedurg odzyskiwania (w rozumieniu art. 71 rozporzadzenia 1303/2013)
w nastepstwie przeniesienia dziatalnosci produkcyjnej poza obszar objety programem zgodnie z art. 125 ust. 3 lit. f) rozporzadzenia 1303/2013.

Oswiadczam, ze zaden wydatek kwalifikowalny w ramach projektu nie podlega podwdjnemu finansowaniu w rozumieniu Wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw w
ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdéjnosci na lata 2014-2020.

Oswiadczam, ze Wnioskodawca dokonat wyboru Partnera/éw (jesli dotyczy) zgodnie z art. 33 Ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki
spéjnosci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460 z p6zn. zm.).

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Administratora Danych Osobowych w zakresie niezbednym do realizacji RPO WK-P 2014-2020 zgodnie z Ustawg z
dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016 r. poz. 922 z pdzn. zm.). Zostatem/am poinformowany/a, iz Administratorem Danych Osobowych gromadzonych
w Generatorze Whnioskdw o Dofinansowanie dla RPO WK-P 2014-2020 (GWD) jest Marszatek Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego z siedzibg w Toruniu (Pl. Teatralny 2), a dane w
GWD s3 gromadzone w celu aplikowania o dofinansowanie i realizacji projektéw w okresie programowania 2014-2020. Zostatem/am poinformowany/a, iz podanie danych osobowych
jest dobrowolne, ale niezbedne do aplikowania o dofinansowanie oraz realizacji projektéw w ramach RPO WK-P 2014-2020. Oswiadczam, iz zostatem/am poinformowany/a o prawie
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11.

12,

13.

14.

15.

wgladu do swoich danych osobowych, ich poprawy i aktualizacji oraz do wniesienia sprzeciwu wobec dalszego ich przetwarzania do Administratora Danych Osobowych.

Oswiadczam, iz jestem w posiadaniu wyrazenia zgody na przetwarzanie danych osobowych innych oséb wskazanych we wniosku o dofinansowanie, w tym osob do kontaktu, w
zakresie wskazanym we wniosku o dofinansowanie. Oswiadczam, iz osoby te zostaty poinformowane, iz Administratorem Danych Osobowych gromadzonych w GWD jest Marszatek
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego z siedzibg w Toruniu (PIl. Teatralny 2), a dane w GWD s3 gromadzone w celu aplikowania o dofinansowanie i realizacji projektéw w okresie
programowania 2014-2020. Oswiadczam, iz osoby te zostaty poinformowane o dobrowolnosci podania danych osobowych, przy czym podanie danych jest niezbedne do aplikowania o
dofinansowanie oraz realizacji projektow w ramach RPO WK-P 2014-2020. Oswiadczam, iz osoby te zostaly poinformowane o prawie wglagdu do swoich danych osobowych, ich
poprawy i aktualizacji oraz do wniesienia sprzeciwu wobec dalszego ich przetwarzania do Administratora Danych Osobowych. W przypadku powziecia przeze mnie informacji o
whiesieniu sprzeciwu w ww. zakresie przez te osoby oswiadczam, iz o powyzszym fakcie poinformuje Administratora Danych Osobowych.

Jednoczesnie wyrazam zgode na udostepnienie niniejszego wniosku innym instytucjom oraz ekspertom dokonujacym ewaluacji i oceny, z zastrzezeniem dochowania i ochrony
informacji oraz tajemnic w nim zawartych, oraz wyrazam zgode na udziat w badaniach ewaluacyjnych majacych na celu ocene programu.

Wyrazam zgode na komunikowanie sie droga elektroniczna za posrednictwem adresu e-mail wskazanego w podsekgcji A.1. lub A.2. oraz A.4. (jesli dotyczy) wniosku o dofinansowanie
projektu w ramach weryfikacji warunkéw formalnych i oczywistych omytek lub negocjacji.

Jednoczesnie jestem swiadomy, ze w przypadku:

a) przekazania droga elektroniczng wezwania do uzupetnienia brakéw w zakresie warunkow formalnych oraz poprawy oczywistych omytek, termin wskazany w Regulaminie
konkursu wyznaczony na uzupetnienie warunkéw formalnych lub poprawienie oczywistych omytek we wniosku o dofinansowanie projektu bedzie liczony od dnia nastepujacego
po dniu wystania wezwania, a brak uzupetnienia brakow w zakresie warunkow formalnych lub poprawienia oczywistych omytek we wniosku o dofinansowanie projektu w
wyznaczonym terminie bedzie skutkowato pozostawieniem wniosku o dofinansowanie projektu bez rozpatrzenia;

b) przekazania droga tradycyjng informacji o zakwalifikowaniu projektu do etapu negocjacji, termin wyznaczany przez KOP na podjecie negocjacji bedzie liczony od dnia doreczenia
informacji, a brak podjecia negocjacji projektu w formie okreslonej w informacji w ostatecznym terminie wyznaczonym przez KOP bedzie skutkowat negatywna oceng kryterium
negocjacyjnego;

c) wskazania w protokole z negocjacji ustnych/przekazania drogg elektroniczng informacji o terminie na zakorczenie procesu negocjacji, termin wyznaczony przez KOP bedzie
liczony od dnia podpisania protokotu z negocjacji ustnych/dnia nastepujacego po dniu wystania wezwania, a brak ztozenia wniosku o dofinansowanie projektu w wersji
elektronicznej
i papierowej o tozsamej sumie kontrolnej w ostatecznym terminie wyznaczonym przez KOP bedzie skutkowat negatywng oceng kryterium negocjacyjnego;

d) przekazania drogga tradycyjng informacji o pozytywnej ocenie projektu i mozliwosci przyjecia do realizacji, termin wyznaczony na dokonanie wymaganych czynnosci i dostarczenie
wymaganych dokumentéw bedzie liczony od dnia doreczenia informacji, a brak dokonania wymaganych czynnosci lub dostarczenia wymaganych dokumentéw w formie
okreslonej
w informacji w ostatecznym terminie bedzie skutkowat niezawarciem umowy o dofinansowanie projektu z wnioskodawca.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywych oswiadczen (nie dotyczy oswiadczen, o ktorych mowa w pkt. 11i13).

Whioskuje o zagwarantowanie przez wiasciwg instytucje ochrony danych i tajemnic zawartych w niniejszym wniosku: (nalezy wskaza¢ podstawe prawng ochrony ww.
informacji i tajemnic ze wzgledu na status wnioskodawcy) [1TAK
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Piecze¢ i podpis osoby/6b uprawnionej/nych do podejmowania decyzji wigzacych w stosunku do wnioskodawcy:

Oswiadczenie partnera projektu (P...)

Ja/my nizej podpisany/a/i oswiadczam/y, ze

- zapoznatem/tam/li$my sie z informacjami zawartymi w niniejszym wniosku o dofinansowanie;
- zobowigzuje/emy sie do realizowania projektu zgodnie z informacjami zawartymi w niniejszym wniosku o dofinansowanie.

Pieczec i podpis osoby/6b uprawnionej/nych do podejmowania decyzji wigzgcych w stosunku do partnera projektu:
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SEKCJA G. Zataczniki

Lp.

Nazwa zatacznika

O naborze wnioskéw dowiedziatem/am sie z/w:

O ogtoszenia w prasie
O strony internetowe;........ccceeceeeeevrncecnenne
0 Punkcie Informacyjnym Funduszy Europejskich ..........ccccvueeuennns

W przygotowaniu wniosku korzystatem/am z:

o szkolenia, doradztwa Punktu Informacyjnego Funduszy Europejskich w
O pomocy prywatnego konsultanta/ptatnych szkolen, doradztwa

o nie korzystatem/am z pomocy

.................
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