K-1

KARTA WERYFIKACJI WNIOSKU O DOFINANSOWANIE W ZAKRESIE SRODKA
4.1. ,ROZWOJ OBSZAROW ZALEZNYCH OD RYBACTWA”, OKRESLONE W § 1 PKT
1 LIT. A-D ROZPORZADZENIA MINISTRA ROLNICTWA I ROZWOJU WSI Z DNIA 15

PAZDZIERNIKA 2009 R. W SPRAWIE SZCZEGOLOWYCH WARUNKOW | TRYBU

PRZYZNAWANIA, WYPLATY I ZWRACANIA POMOCY FINANSOWEJ NA
REALIZACJE SRODKOW OBJETYCH OSIA PRIORYTETOWA 4 —
ZROWNOWAZONY ROZWOJ OBSZAROW ZALEZNYCH OD RYBACTWA
ZAWARTA W PROGRAMIE OPERACYJNYM ,,ZROWNOWAZONY ROZWOJ
SEKTORA RYBOLOWSTWA I NADBRZEZNYCH OBSZAROW RYBACKICH 2007-
2013”

Os priorytetowa 4 Zréwnowazony rozwd0j obszarow zaleznych od rybactwa

Srodek 4.1 Rozwéj obszaréw zaleznych od rybactwa

Nazwa Samorzadu Wojewodztwa:

Znak Sprawy:

Imig¢ i nazwisko wnioskodawcy/Nazwa
whnioskodawcy™:

Tytut operacji:

1.
niepotrzebne skresli¢
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Data przyjecia wniosku do LGR

Data przyjecia wniosku do SW

Data wptywu poprawnej dokumentacji
konkursowej (w ramach danego konkursu) do
SW

Znak sprawy wniosku, ktory zawiera
weryfikacj¢ wyboru operacji przez LGR w
ramach danego konkursu

(dzien/miesigc/rok)

(dzien/miesigc/rok)

(dzien/miesigc/rok)
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CZESC A

WERYFIKACJA WSTEPNA WNIOSKU O DOFINANSOWANIE

. . Zatwierdzajacy
Weryfikujacy Sprawdzajacy (w przypadku braku zgodnosci stanowisk)
D D D
TAK NIE N/D wW/U TAK NIE N/D wW/uU TAK NIE N/D W/U
1 Czy wniosek
0 dofinansowanie
zostat  zlozony za
posrednictwem LGR?
D D D
TAK NIE N/D WU TAK NIE N/D W/U TAK NIE N/D WU
TAK NIE N/D D TAK NIE N/D D TAK NIE N/D D
W/U W/U W/U
3. Czy whniosek
0 dofinansowanie
znajduje si¢ na liscie
operacji w limicie
dostepnych $rodkow
finansowych
Uwagi
WERYFIKOWAL.:
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
SPRAWDZIL.:
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
ZATWIERDZIL..
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
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A.l. WERYFIKACJA WYBORU WNIOSKOW DO DOFINANSOWANIA PRZEZ KOMITET LGR

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy”
TAK TAK TAK

1. Wniosek o dofinansowanie nie zostat
wybrany do finansowania przez LGR albo
nie wskazano adresu i nie jest mozliwe jego
ustalenie.

2. Wniosek o dofinansowanie zostal wybrany
do finansowania przez LGR i miesci si¢
w limicie dostgpnych §rodkow finansowych.

3. Wniosek o dofinansowanie zostat wybrany
do finansowania przez LGR i znajduje si¢
na liScie operacji rezerwowych.

A.ll. SPRAWDZENIE DOSTEPNOSCI SRODKOW

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK TAK
Kwota dostepnych srodkéw w ramach danego naboru  .ieceveveveveienenees | eririiiriersesasnens
Data sprawdzenia dostepnosci srodkow L [oonin 2000 | [oorinn, /20......
WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

* Decyzja w przypadku braku zgodnoéci stanowisk

KP-001-SW/6/z Strona 4z 32



A.lll. PONOWNE SPRAWDZENIE DOSTEPNOSCI SRODKOW

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK TAK
1. Wnioskowana kwota pomocy miesci si¢ w kwocie
srodkow dostepnych dla danego naboru
2. Wnioskowana kwota pomocy nie miesci si¢ w kwocie
srodkow dostepnych dla danego naboru
3. Datasprawdzenia dostgpnosei srodkow [oceiiie 200 | [oceiiie /20......

WERYFIKOWAL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.::

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

Uzasadnienie decyzji podjetej przez Zatwierdzajacego:
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A.IV. WYNIK SPRAWDZENIA DOSTEPNOSCI SRODKOW NA OPERACJE W RAMACH
NABORU

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK TAK TAK

1. Whniosek o dofinansowanie jest przewidziany
do finansowania

2. Whniosek o dofinansowanie nie podlega
finansowaniu

WERYFIKOWAL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL::

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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AV. SPRAWDZENIE CZY BENEFICJENT NIE JEST PODMIOTEM WYKLUCZONYM OD
OTRZYMANIA SRODKOW FINANSOWYCH.

Weryfikujacy Sprawdzajacy  Zatwierdzajacy
(w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)
TAK TAK TAK
Beneficjent nie jest podmiotem wykluczonym od
3a. otrzymania Srodkéw finansowych.
3b Beneficjent jest podmiotem wykluczonym
" od otrzymania srodkow finansowych.
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CZESCB ]
WERYFIKACJA FORMALNA I ZGODNOSCI
Z PROGRAMEM OPERACYJNYM

CZESC B1
WERYFIKACJA FORMALNA
(KOMPLETNOSC I POPRAWNOSC WNIOSKU O DOFINANSOWANIE
ORAZ ZALACZNIKOW) I ZGODNOSCI Z PROGRAMEM OPERACYJNYM

l. Ocena kompletnosci i poprawnosci wniosku o dofinansowanie
Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
1 Czy wniosek o dofinansowanie jest
zgodny ze wzorem opracowanym przez
Instytucje Zarzadzajaca?
D D
TAK NIE ND W/U TAK NIE ND W/U
2 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
imi¢ 1 nazwisko, miejsce zamieszkania i
adres, gdy wnioskodawcg jest osoba
fizyczna?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
3 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
nazwg, siedzibe i adres wnioskodawcy —
jezeli wnioskodawca nie jest osoba
fizyczna?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
4 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
imi¢ 1 nazwisko oraz miejsce
zamieszkania i adres osoby
upowaznionej do reprezentowania
wnioskodawcy - jezeli petnomocnictwo
zostalo udzielone (pelnomocnictwo
zgodnie z ustawg kodeks cywilny)?
TAK NE ND 0 TAK NIE ND 0
wW/U W/U
5 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
numer identyfikacji podatkowej (NIP)
REGON wnioskodawcy?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
6 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
informacj¢ o formie prawnej
whnioskodawcy?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
7 Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
charakterystyke prowadzonej
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10

11

12

dziatalno$ci?

Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
opis planowanej operacji, w tym
okres$lenie miejsca jej realizacji, celow,
zakresu 1 kosztow?

Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
opis stanu faktycznego, jezeli planowana
operacja zakltada rozwoj istniejacej
dziatalno$ci lub kontynuacj¢ wezesniej
realizowanego projektu, wraz z
informacja o sposobie finansowania
zrealizowanego projektu?

Czy wniosek o dofinansowanie zawiera
zestawienie rzeczowo-finansowe
operacji?

Czy wszystkie wymagane pola wniosku
o dofinansowanie zostaly wypetnione
zgodnie z Instrukcjg wypeltniania
wniosku o dofinansowanie?

Czy wniosek o dofinansowanie zostat
podpisany przez wnioskodawcg lub
upowaznione 0soby?

D D
TAK NIE ND W/U TAK NIE ND W/U

TAK NIE ND D TAK NIE ND D
WU WU

TAK NIE ND D TAK NIE ND D
Wi/uU WiuJ

TAK NIE ND D TAK NIE ND D
Wi/uU WiuJ

TAK NIE ND D TAK NIE ND D
w/uU wW/U

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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I Ocena kompletnosci i poprawnosci zalacznikow

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
1 Czy  Wnioskodawca  dokonal  wpisu
do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej lub
jest podmiotem zarejesrtowanym w KRS?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
2 Czy dotagczono do wniosku o dofinansowanie
pelnomocnictwo — w przypadku gdy zostato
udzielone (pelnomocnictwo zgodnie z ustawa
kodeks cywilny) ?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
3 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
kopi¢ dokumentu tozsamos$ci — w przypadku
gdy ubiegajacy si¢ o dofinansowanie jest
osobg fizyczng?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
4 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
kopie dokumentu stwierdzajacego prawo do
dysponowania  nieruchomo$cia na cel
zwigzany z realizacjg operacji — w przypadku
gdy wymaga tego specyfika operac;ji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
5 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
dokumenty potwierdzajace planowane koszty
operacji, w tym kosztorys inwestorski, albo
otrzymane przez ubiegajacego si¢ o
dofinansowanie oferty (co najmniej dwie)
zwigzane z realizacjg operacji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
6 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
uproszczony plan biznesowy operacji?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
7 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
pozwolenie budowlane albo zgloszenie, o
ktorych mowa w przepisach prawa
budowlanego — w przypadku gdy wymaga
tego specyfika operacji?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
8 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
pozwolenie wodnoprawne na szczegdlne
korzystanie z wod, o ktorym mowa w
przepisach prawa wodnego — w przypadku
gdy wymaga tego specyfika operac;ji?
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9

10

11

12

13

14

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
zezwolenie na prowadzenie chowu lub
hodowli ryb w polskich obszarach morskich
wydane na podstawie przepisoéw o
rybotoéwstwie, jezeli takie zezwolenie jest
wymagane w zwiazku z realizacja operacji?

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
studium wykonalnosci projektu dla danej
operacji — w przypadku braku pozwolenia
wodnoprawnego, o ktorym mowa w
przepisach prawa wodnego, pozwolenia
budowlanego albo zgloszenia, o ktorych
mowa w przepisach prawa budowlanego?

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
operat szacunkowy sporzadzony zgodnie z
przepisami o gospodarce nieruchomosciami —
w przypadku gdy ubiegajacy si¢ o
dofinansowanie zalicza do kosztow
kwalifikowanych wniesione naktady
rzeczowe w formie nieruchomosci?

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
decyzji powiatowego lekarza weterynarii, 0
ktérej mowa w art. 5 ust. 1 pkt 1 ustawy z
dnia 11 marca 2004 r. o ochronie zdrowia
zwierzat oraz zwalczaniu chorob zakaznych
zwierzat (Dz. U. z 2008 r. Nr 213, poz.
1342), albo decyzja, o ktorej mowa w art. 5
ust. 9 tej ustawy, albo zaswiadczenie
powiatowego lekarza weterynarii, ze
ubiegajacy si¢ o dofinansowanie dokonat
zgloszenia, o ktorym mowa w art. 5 ust. 1 pkt
2 tej ustawy — w przypadku gdy wymaga tego
specyfika operacji?

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
szczegbtowy opis operacji, z podaniem
specyfikacji kosztow jej realizacji oraz
wskazaniem zrodet jej finansowania — w
przypadku gdy wymaga tego specyfika
operacji?

Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
opis projektu kampanii promocyjnej, targéw,
wystawy, badania, wdrazanego systemu lub
szkolenia, na ktoére wnioskodawca ubiega si¢
o pomoc, z podaniem specyfikacji kosztow
ich realizacji oraz zrodet ich finansowania —
przypadku gdy wymaga tego specyfika
operacji?

D D
TAK NEE ND O | TAK NE ND 0
TAK NIE ND D TAK NEE ND D
W/U W/U
TAK NE ND O TAK NIE ND O
W/U W/U
TAK NE ND O TAK NIE ND O
W/U W/U
TAK NIE ND D TAK NEE ND 0
W/U W/U
TAK NE ND D TAK NIE ND D
W/U W/U
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D D
TAK NIE N D W/U TAK NIE ND W/U
15 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
dokument potwierdzajacy prowadzenie
dziatalno$ci o ktorej mowa w § 4 ust. 2 pkt. 1
lit. a?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
16 Czy dotaczono do wniosku o dofinansowanie
dokument potwierdzajacy spetnianie warunku
o ktorym mowa w § 5 ust. la
rozporzadzenia?
D D
TAK NIE N D W/U TAK NIE ND W/U
17 Czy ztozono we wniosku o dofinansowanie
Iub w zatacznikach do wniosku o§wiadczenie
o kwalifikowalnosci podatku VAT — jesli
beneficjent ubiega si¢ o zaliczenie podatku
VAT do kosztéw kwalifikowalnych?
Czy wnioskodawca wskazat konto do obstugi D D
zaliczki (w przypadku wnioskowania o TAK NIE N D TAK NIE ND
liczk w/uU w/uU
zaliczke)
18
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
19
Uwagi
WERYFIKOWAL.:
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
SPRAWDZIL.:
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
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I11.  Warunki uzyskania dofinansowania

1 Czy wnioskodawca spetnia warunki dostepu

do ubiegania si¢ o przyznanie pomocy
okreslone w rozporzadzeniu dla danego
rodzaju operacji?

Czy cel operacji jest zgodny z zakresem dla
operacji okreslonych w § 1 pkt 1 lit. a-d
rozporzadzenia Ministra Rolnictwa i
Rozwoju Wsi z dnia 15 pazdziernika 2009 r.
w sprawie szczegoétowych warunkow i trybu
przyznawania, wyplaty i zwracania pomocy
finansowej na realizacje $rodkow objetych
osig priorytetowa 4 — Zréwnowazony rozwoj
obszarow zaleznych od rybactwa zawarta w
programie operacyjnym ,,ZrOwnowazony
rozw0j sektora rybotéwstwa i nadbrzeznych
obszarow rybackich 2007-2013?

Czy zakres planowanej operacji,
przedstawionej we wniosku o
dofinansowanie, jest zgodny z zakresem dla
operacji okreslonych w § 1 pkt 1 lit. a-d
rozporzadzenia Ministra Rolnictwa i
Rozwoju Wsi z dnia 15 pazdziernika 2009 r.
w sprawie szczegétowych warunkow i trybu
przyznawania, wyplaty i zwracania pomocy
finansowej na realizacje Srodkoéw objetych
osig priorytetowa 4 — Zréwnowazony rozwoj
obszarow zaleznych od rybactwa zawartg w
programie operacyjnym ,,ZrOwnowazony
rozwdj sektora rybotowstwa i nadbrzeznych
obszarow rybackich 2007-2013” ?

Czy wnioskowana kwota zaliczki nie
przekracza kwoty pomocy?

Czy harmonogramy: wypfaty i rozliczania
zaliczki zostaty zaplanowane w sposob
prawidtowy oraz uzasadniony?

Czy wszystkie wymienione we wniosku o
dofinansowanie koszty jako koszty
kwalifikowalne, zaliczaja si¢ w Swietle
obowiazujacych przepisow prawnych do

Weryfikujacy

TAK NIE TAK NIE

WU

TAK NIE TAK NIE

Wi/uU

TAK NIE TAK NIE

w/U

TAK NIE ND TAK NIE

WU

Sprawdzajacy

N D

WIU

Wi/U

W/U

WU

TAK NIE ND TAK NIE

w/U

ND

wW/U

TAK NIE ND TAK NIE

w/U

ND

wW/U

KP-001-SW/6/z

Strona 14 z 32




uzyskania dofinansowania w ramach osi 4
PO RYBY?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
7 Czy kwalifikowalne koszty ogoélne nie
przekraczaja 10% wartosci netto operacji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
8 Czy koszty nabycia gruntdw nie przekraczaja
10% wszystkich wydatkow
kwalifikowalnych?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
W/U W/U
9 Czy wnioskowana kwota dofinansowania nie
przekracza maksymalnej wartosci kosztow
kwalifikowalnych operacji pomniejszonej o
warto$¢ naktadow rzeczowych?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U wW/U
10 Czy warto$¢ kwalifikowalnych naktadow
rzeczowych nie przekracza 10% pozostatych
wydatkow kwalifikowalnych?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
w/U wW/U
11 Czy wnioskowana kwota dofinansowania nie
przekracza maksymalnego poziomu
dofinansowania dla danej operacji?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
w/U wW/U
12 Czy suma dotychczas przyznanej pomocy
finansowej oraz wnioskowanej kwoty nie
przekracza limitu dla beneficjenta dla danej
operacji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
13 Czy z tresci wniosku oraz zatacznikow
wynika, Ze operacja realizowana w ramach §
1 pkt.1 lit. a rozporzadzenia nie ma
charakteru zarobkowego?
TAK NIE ND D TAK NIE ND D
w/U wW/U
14 Czy wszystkie wymienione we wniosku
o dofinansowanie koszty sa racjonalne,
zasadne 1 niezbg¢dne do osiagnigcia celu
operacji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
15 Czy planowana operacja, na ktora zostat
ztozony wniosek o dofinansowanie bedzie
zrealizowana z zapewnieniem naleznych
KP-001-SW/6/z Strona 15 z 32




16

17

18

b)

19.

20.

21,

gwarancji technicznych?

Czy planowana operacja, na ktorg zostat
ztozony wniosek o dofinansowanie zapewnia
gospodarczg trwato$¢?

Czy planowana operacja, na ktorg zostat
ztozony wniosek 0 dofinansowanie nie
wplynie negatywnie na Srodowisko?

Czy przedsiewziecie jest objete zakresem
Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady
2011/92/UE z dnia 13 grudnia 2011 r. w
sprawie oceny skutkow wywieranych przez
niektdre przedsigwzigcia publiczne i
prywatne na srodowisko naturalne (tj.
85/337/EWG (Dz.U.UE. L z dnia 28 stycznia
2012 r., L 26/1) (dalej: ,,EIA”) lub
weczesniejszej? Jesli tak, czy

przedsigwzigcie jest objete zalgcznikiem I
dyrektywy EIA lub wcze$niejszej?

przedsigwzigcie jest objete zatacznikiem |1l
dyrektywy EIA lub wcze$niejszej?

Czy w przypadku przedsiewzigcia objetego
zatgcznikiem I dyrektywy EIA, ocena zostata
przeprowadzona a beneficjent posiada
stosowng oceng oddziatywania na
srodowisko.

Czy w przypadku przedsigwziecia objetego
zatacznikiem II dyrektywy EIA, beneficjent
miat obowigzek przeprowadzenia oceny
oddziatywania na Srodowisko?

Czy do wniosku o przyznanie pomocy
dotaczona zostata decyzja o
srodowiskowych uwarunkowaniach wraz ze
stanowiskami wlasciwych organow
wspoldziatajacych (uzgodnienie organu
ochrony $rodowiska oraz opinia organu
zdrowia publicznego)?

TAK

NIE

ND

Wi/uU

TAK

NIE

ND

Wi/U

TAK

NIE

ND

WiuU

TAK

NIE

ND

WiuU

TAK

NIE

N/D

WS

TAK

NIE

N/D

Wi/U

TAK

NIE

N/D

w/U

TAK

NIE

N/D

W/U

TAK

NIE

N/D

w/U

TAK

NIE

N/D

W/U

TAK

NIE

N/D

WiU

TAK

NIE

N/D

W/uU

TAK

NIE

N/D

wW/U

TAK

NIE

N/D

W/U

TAK

NIE

N/D

WU

TAK

NIE

N/D

W/U
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D D
TAK NIE N/D W/U TAK NIE N/D W/U
a) czy dla wszystkich przedsigwzigc
wchodzacych w sktad projektu uzyskano
decyzje 0 srodowiskowych
uwarunkowaniach wraz ze stanowiskami
wlasciwych  organow  wspoéldziatajacych
(uzgodnienie organu ochrony $rodowiska
oraz opinia organu zdrowia publicznego)?
TAK NIE N/D D TAK NIE N/D D
w/U W/U
b) czy ocena oddziatywania na $rodowisko
poszczegblnych przedsiewzie¢ wehodzacych
efektow skumulowanych?
TAK NIE N/D D TAK NIE N/D D
wW/U W/U
22 Czy planowana operacja przyczynia si¢ do
zapewnienia rownosci kobiet i mezczyzn?
D D
TAK NIE ND W/U TAK NIE ND W/U
23 Czy planowana operacja przyczynia si¢ do
zapewnienia rownosci szans i
niedyskryminacji?
Uwagi
WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

KP-001-SW/6/z Strona 17 z 32



v Ocena ekonomiczno-techniczna

Etap A. Weryfikacja kosztorysu inwestorskiego/powykonawczego oraz ofert

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
1 Czy wystepuje zgodnos$¢ rzeczowa kalkulacji
uproszczonej z przedmiarem rob6t?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
wW/U W/U
2 Czy wystepuje zgodno$¢ rzeczowa i
finansowa kosztorysu z zakresem robo6t i ich
wartos$cig okre§long w zestawieniu rzeczowo-
finansowym realizacji operacji?
TAK NIE N D D TAK NIE ND D
W/U W/U
Czy wnioskodawca prawidlowo
3 udokumentowat i uzasadnit wysokos$c
planowanych do poniesienia kosztow
kwalifikowanych operacji?

Sprawdzenie racjonalnosci kosztow wskazanych we wniosku przez pracownika SW na
podstawie ogolnodostepnych serwisow cenowych (w przypadku braku dokumentoéw
zrédtowych lub ich wadliwosci)

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko
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data i podpis
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Etap B. Weryfikacja powstania trwalych korzysci gospodarczych
Weryfikujacy Sprawdzajacy

D D
TAK ND W/U TAK ND W/U

1 Czy dane finansowe w biznes planie
(uproszczonym/ szczegbétowym) lub studium

wykonalno$ci operacji sg poprawne pod
wzgledem rachunkowym?

D D
TAK NIE N/D W/U TAK NIE N/D W/U

2 Czy proponowany przez wnioskodawce
sposob finansowania i realizacji operacji, nie

spowoduje utraty ptynnosci finansowej tego
wnioskodawcy w okresie 3 lat, liczac od
roku, w ktérym wniosek o dofinansowanie
zostat zaakceptowany?

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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CZESC B2

WSTEPNY WYNIK WERYFIKACJI FORMALNA
I ZGODNOSCI Z PROGRAMEM OPERACYJNYM

Zatwierdzajacy
Weryfikujacy Sprawdzajacy (w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)
TAK NIE TAK NIE TAK NIE
1. Whniosek o dofinansowanie jest
poprawny, dotaczono do niego
wszystkie niezbedne zalaczniki i
mozna na ich podstawie stwierdzi¢
stan faktyczny oraz wnioskodawca
spelnia warunki przyznania pomocy -
whniosek podlega dalszej ocenie.
TAK NIE TAK NIE TAK NIE
2. Wnhniosek o dofinansowanie lub
dokumenty wymagajg usunigcia
brakow / ztozenia wyjasnien.
TAK NIE TAK NIE TAK NIE

3. Whniosek o dofinansowanie
kwalifikuje si¢ do odmowy

przyznania pomocy.

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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B2A. Kwestie wymagajace uzupelnienia/wyjasnienia

Data doreczenia Wnioskodawcy pisma w sprawie I uzupetnien/

wyjasnien: [, /20....
I uzupeienia/wyjasnienia nalezy ztozy¢ w terminie: / 70
Data nadania/ztozenia I uzupeien/wyjasnien przez

Whnioskodawee: [, /20....

Zakres wymaganych I uzupelnien/wyjasnien oraz weryfikacja po zlozeniu I uzupelien/wyjasnien wg zalacznika

do karty weryfikacji B2A

CZESC B3

WYNIK WERYFIKACJI FORMALNEJ I ZGODNOSCI
Z PROGRAMEM OPERACYJNYM PO DOKONANIU
USUNIECIA BRAKOW/ZL.OZENIA WYJASNIEN

. Whniosek o dofinansowanie lub

. Whniosek o dofinansowanie

Weryfikujacy

TAK

NIE

. Whniosek o dofinansowanie jest
poprawny, dotaczono do niego

wszystkie niezbedne zatgczniki i
mozna na ich podstawie stwierdzi¢
stan faktyczny oraz wnioskodawca
spelnia warunki przyznania pomocy -
whniosek podlega dalszej ocenie.

TAK

NIE

dokumenty wymagaja usunigcia

brakow / ztozenia wyjasnien —
wnioskodawca nie usungt brakow/
nie ztozyt wyjasnien.

TAK

NIE

. Zalecane jest przeprowadzenie
kontroli w miejscu realizacji

operacji.

TAK

NIE

kwalifikuje si¢ do odmowy

przyznania pomocy.

Zatwierdzajacy
Sprawdzajacy (w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)
TAK NIE TAK NIE
TAK NIE TAK NIE
TAK NIE TAK NIE
TAK NIE TAK NIE

KP-001-SW/6/z
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WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

B3A. Uzasadnienie dla przeprowadzenia kontroli w miejscu realizacji operacji:

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

KP-001-SW/6/z Strona 23z 32



B3B. Wynik kontroli w miejscu realizacji operacji

Zatwierdzajacy

Weryfikujacy Sprawdzajacy (w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)
TAK NIE TAK NIE TAK NIE

1. Wnhiosek o dofinansowanie jest
poprawny, dotaczono do niego

wszystkie niezbedne zalaczniki i
mozna na ich podstawie stwierdzi¢
stan faktyczny oraz wnioskodawca
spelnia warunki przyznania pomocy -
wniosek podlega dalszej ocenie.

2. Po kontroli Wniosek o
dofinansowanie lub dokumenty nadal
wymagajg usuni¢cia brakow /

ztozenia wyjasnien

3. Whniosek o dofinansowanie
kwalifikuje si¢ do odmowy
przyznania pomocy.

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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B3C. ZAKRES WYMAGANYCH II UZUPELNIEN/WYJASNIEN

Data doreczenia Wnioskodawcy pisma w sprawie II uzupetnien/

wyjasnien: foviian. 20....
II uzupelnienia/wyjasnienia nalezy ztozy¢ w terminie: / 0
Data nadania/ztozenia Il uzupehien/wyjasnien przez

Whnioskodawee: | [, /20....

Zakres wymaganych 11 uzupelnien/wyjasnien oraz weryfikacja po zlozeniu Il uzupelnien/wyjasnien wg zalacznika

do karty weryfikacji B3C

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

CZESC B4

WYNIK WERYFIKACJI FORMALNEJ I ZGODNOSCI
Z PROGRAMEM OPERACYJNYM
PO DOKONANIU II UZUPELNIEN/WYJASNIEN

1. Whniosek o dofinansowanie jest

3.

Weryfikujacy

TAK NIE

poprawny, dotgczono do niego
wszystkie niezbedne zataczniki i
mozna na ich podstawie stwierdzi¢
stan faktyczny oraz wnioskodawca
spelnia warunki przyznania pomocy -
whniosek podlega dalszej ocenie.

TAK NIE

Zalecane jest przeprowadzenie
kontroli w miejscu realizacji operacji
lub uzyskanie dodatkowych
wyjasnien.

TAK NIE

Whiosek o dofinansowanie
kwalifikuje si¢ do odmowy
przyznania pomocy.

Zatwierdzajacy

Sprawdzajacy (w przypadku braku

zgodnosci stanowisk)

TAK NIE TAK NIE
TAK NIE TAK NIE
TAK NIE TAK NIE
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B4A. Uzasadnienie dla przeprowadzenia kontroli w miejscu realizacji operacji:

WERYFIKOWAL.:
imi¢ i nazwisko

data i podpis
SPRAWDZIL.:
imi¢ 1 nazwisko
data i podpis
ZATWIERDZIL::
imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

B4B. Wynik kontroli w miejscu realizacji operacji

. Whniosek o dofinansowanie jest
poprawny, dotaczono do niego
wszystkie niezbedne zalaczniki i
mozna na ich podstawie stwierdzi¢
stan faktyczny oraz wnioskodawca
spelnia warunki przyznania pomocy -
whniosek podlega dalszej ocenie.

Czy po przeprowadzeniu kontroli w
miejscu realizacji operacji, wynika,
ze wniosek o dofinansowanie
wymaga wyjasnienia?

Whiosek o dofinansowanie
kwalifikuje si¢ do odmowy
przyznania pomocy.

Weryfikujacy

TAK

Zatwierdzajacy
Sprawdzajacy (w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)

NIE TAK NIE TAK NIE

KP-001-SW/6/z

Strona 26 z 32




TR ST ETETE o & o 8 8 ® 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 e e e e e e e e s e et e e e e e et ees e et e s e et e et ettt ettt ettt e s ettt a0 e

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

B4C. Zakres wymaganych dodatkowych /wyjasnien

Data doreczenia Wnioskodawcy pisma w sprawie dodatkowych

Iwyjanien: [ /20....
Dodatkowe /wyjasnienia nalezy ztozy¢ w terminie: / 720
Data nadania/ztozenia dodatkowych /wyjasnien: / 0

Zakres wymaganych dodatkowych uzupelnien/wyjasnien oraz weryfikacja po zlozeniu dodatkowych
uzupelnien/wyjasnien wg zalacznika do karty weryfikacji BSC

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

KP-001-SW/6/z Strona 27 z 32



ZATWIERDZIL:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

CZESC B5
WYNIK WERYFIKACJI FORMALNEJ WNIOSKU O DOFINANSOWANIE
I ZGODNOSCI Z PROGRAMEM OPERACYJINYM

Zatwierdzajacy
Weryfikujacy Sprawdzajacy (w przypadku braku
zgodnosci stanowisk)

TAK TAK TAK

1. Whniosek o dofinansowanie wraz z
dokumentami jest kompletny,
poprawny i zgodny z warunkami
uzyskania pomocy - wniosek
kwalifikuje si¢ do przyznania
pomocy w calosci.

TAK TAK TAK

2. Whniosek o dofinansowanie wraz z
dokumentami jest kompletny,
poprawny i zgodny z warunkami
uzyskania pomocy - wniosek
kwalifikuje si¢ do przyznania
pomocy w czesci (redukcja
whnioskowanej kwoty
dofinansowania).

TAK TAK TAK

3. Whniosek o dofinansowanie
kwalifikuje si¢ do odmowy
przyznania pomocy.

Uwagi/Uzasadnienie redukcji wnioskowanej kwoty
[010] 1010103 PP PPPPN

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis
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ZATWIERDZIL.:

imi¢ i nazwisko

data i podpis

CZESC C
WYLICZENIE NALEZNEJ KWOTY POMOCY
I SPRAWDZENIE DOSTEPNOSCI SRODKOW

Data zlozenia kompletnego i poprawnego ... S [o....
wniosku o dofinansowanie (dd/mm/rrrr)
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE
Kwota kosztow
kWaI ifi kOWanyCh .............................
wzl:
Slownie w zk:
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE
Przystugujaca kwota
dofinansowania  crrrereeeeeeeeeeeeeeeees
w zk:
Stownie w zl:
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE
Przystugujaca kwota
dofinansowania ze  rrreeeeeeeeeeeseeeeee
Srodkow europejskich
w zl:
Stownie w zk:
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE
Przystugujaca kwota
zaliczkidlaetapu | oo
wzk:
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Stownie w zl:

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE

zaliczkidlaetapu Il ...

w zk:
Stownie w zk:
Korekta kwoty pomocy:
PRZEDMIOT REDUKCJI KWOTA REDUKCJI

PODSUMOWANIE (kwota redukcji
ogblem)

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy

TAK NIE TAK NIE TAK NIE

1. Czy stwierdzono dostgpnosé
srodkow na realizacje operacji?

2. Czy zatwierdzona kwota pomocy
nie przekracza wartosci
przyznanych s$rodkéw na
realizacj¢ operacji przez Komitet
LGR?

Data sprawdzenia dostepnosci srodkéow L foin.. foooo..
(dd/mm/rrrr)

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

KP-001-SW/6/z Strona 30 z 32



data i podpis
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CZESCD
ODMOWA PRZYZNANIA POMOCY/
POZOSTAWIENIE BEZ ROZPATRZENIA

Etap, na ktorym nastapita o0dmowa przyznania pomocy/pozostawienie bez rozpatrzenia:

WERYFIKOWAL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

SPRAWDZIL.:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis

ZATWIERDZIL:

imi¢ 1 nazwisko

data i podpis
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