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Zatqgcznik nr 10.2 do Zasad wdrazania RPO WP 2014-2020

Wzor wniosku beneficjenta o ptatnosc dla projektu wspotfinansowanego
ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewaddztwa Pomorskiego na lata 2014-2020

Projekt

Whniosek za okres

od do

Whniosek o zaliczke Tak/Nie
Whiosek o refundacje Tak/Nie
Whniosek rozliczajacy zaliczke Tak/Nie
Whniosek sprawozdawczy Tak/Nie
Whiosek o ptatnos¢ koncowa Tak/Nie

Nazwa Beneficjenta

Nr umowy/decyzji/aneksu

Tytut projektu

Program operacyjny <Nazwa>
Os priorytetowa <Nazwa>
Dziatanie <Nazwa>
Poddziatanie <Nazwa>

Wydatki kwalifikowalne

Dofinansowanie

Whnioskowana kwota, w tym:

Zaliczka

Refundacja

Regionalny Program Operacyjny Wojewodztwa Pomorskiego na lata 2014-2020



Postep rzeczowy

Postep rzeczowy realizacji projektu

Zadanie

Stan realizacji

Zadanie 1

()

Wskazniki produktu

Wartos¢é ULEDLEEYS
Nazwa | J€dnos Wartosé osiagnieta os:)q()gc:zlqettsuod Stopier
Lp. , tka docelowa w okresie Poseqiit realizacji (%)
wskaznika : realizacji projektu
miary sprawozdawczym .
(narastajgco)
K K K K
M M M M
o] o] 0 0
K K K K
M M M M
o] o] 0 0
Wskazniki rezultatu
» Wartos¢
V\{arto.s ¢ osiagnieta od —
Nazwa |Jedno |  \yartogé Wartosé 5 B G poczatku Stopien
Lp. | wskazni | stka bazowa docelowa | ;’;v(\)/l(;rz?jsz;\?vcz realizacji rea(l:)/z;acu
ka miary P m projektu °
y (narastajgco)
K K K K K
M M M M M
o] o] o] o] o]
K K K K K
M M M M M
o] o] o] o] o]

Problemy napotkane w trakcie realizacji projektu

Planowany przebieg realizacji projektu




Postep finansowy

Tak/ Nie

Tak/ Nie

Tak/ Nie
Tak/ Nie




dla stawek
jednostomyen -

dla kwot ryczattowych

dla kosztéw posrednich
roctczanyeh yezatem ]







Zrédta finansowania wydatkow




Rozliczenie zaliczek




Postep finansowy

Kategoria kosztow — Nazwa kosztu /
Nazwa ryczattu

Kwota wydatkow okreslona w
zakresie finansowym w umowie

Kwota wydatkéw narastajaco
od poczatku realizacji projektu

Kwota wydatkéw objetych
biezacym wnioskiem

kwalifikowalne dofinansowanie

kwalifikowalne dofinansowanie

kwalifikowalne dofinansowanie

% realizacji

Zadanie 1 [Nazwa zadania]

Kat. A — Nazwa kosztu A1l

Kat. B — Nazwa kosztu B1

Suma

Zadanie 2 [Nazwa zadania]

Kat. C — Nazwa kosztu C1

Nazwa ryczattu 1

Suma

Koszty posrednie

Nazwa ryczattu 2

Suma

Ogoétem w projekcie, w tym:

koszty bezposrednie

wydatki rzeczywiscie poniesione

wydatki rozliczane ryczattowo

w ramach
kategorii kosztow

Kat. A

Kat. B

Kat. C

w ramach
kategorii kosztow
podlegajacych
limitom

cross - financing

wkiad rzeczowy

wydatki poza obszarem UE

srodki trwate

[dodatkowe limity z umowy]




Dochéd

Lp. Rodzaj dochodu Kwota Kwota
pomniejszajaca pomniejszajaca
wydatki dofinansowanie
Suma
Informacje
Projekt jest realizowany zgodnie z zasadami Tak/Nie

polityk wspolnotowych

<w przypadku nieprzestrzegania polityk wspolnoty nalezy opisa¢, na czym polegaty
nieprawidlowosci oraz wskaza¢ planowane i podjete dziatania naprawcze>

Oswiadczenia beneficjenta

Ja nizej podpisany oswiadczam, iz zgodnie z moja wiedz3:

» wydatki wskazane we wniosku jako kwalifikowalne zostaty poniesione zgodnie ze wszystkimi
odpowiednimi zasadami kwalifikowania wydatkow;

¢ informacje zawarte we wniosku o ptatnos¢ rzetelnie odzwierciedlajg rzeczowy i finansowy
postep realizacji projektu;

* we whiosku o ptatnos¢ nie pominieto zadnych istotnych informacji, ani nie podano
nieprawdziwych informacji, ktére mogltyby wptynaé na ocene prawidiowosci realizacji projektu
oraz finansowego i rzeczowego postepu w realizacji projektu;

jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 297 kodeksu karnego,
dotyczacej poswiadczania nieprawdy co do okolicznosci majacej znaczenie prawne.

Miejsce przechowywania dokumentaciji




Zalaczniki

Zataczam faktury lub dokumenty ksiegowe o rownowaznej wartosci dowodowej Tak/Nie
wraz z dowodami zaptaty

Faktury lub dokumenty ksieggowe o réB(wnowaznej wartosci dowodowej, wraz z dowodami zaptaty

Lp. Zataczone dokumenty

Zalaczam dokumenty wymienione w ww. tabeli Tak/Nie

Zestawienie innych dokumentéw wymaganych przez Instytucje

Lp. Nazwa dokumentu Nr dokumentu Data dokumentu Krotki opis

Podpisy oséb uprawnionych do reprezentowania Beneficjenta

Podpis i pieczatka Podpis i pieczatka Podpis i pieczatka



