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 Projekt „DOTACJE DLA MŁODYCH” współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego realizowany w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój, Oś priorytetowa I Rynek pracy otwarty dla wszystkich, Działanie 1.2 Wsparcie osób młodych na regionalnym rynku pracy-projekty konkursowe, Poddziałanie 1.2.1 Wsparcie udzielane z Europejskiego Funduszu Społecznego.

 Projekt „DOTACJE DLA MŁODYCH” współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego realizowany w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój, Oś priorytetowa I Rynek pracy otwarty dla wszystkich, Działanie 1.2 Wsparcie osób młodych na regionalnym rynku pracy, Poddziałanie 1.2.1 Wsparcie udzielane z Europejskiego Funduszu Społecznego.

Załącznik nr 7 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na założenie własnej działalności oraz wsparcia pomostowego
WNIOSEK O PRZYZNANIE WSPARCIA POMOSTOWEGO

Poddziałanie 1.2.1 Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój na lata 2014-2020 

Tytuł projektu: „DOTACJE DLA MŁODYCH”

Beneficjent:

Lokalna Grupa Działania „KRAINA NAFTY”

Ul. Dworska 14

38-430 Miejsce Piastowe
	INFORMACJE WYPEŁNIANE PRZEZ OSOBĘ PRZYJMUJĄCĄ WNIOSEK

	Numer wniosku o przyznanie wsparcia finansowego
	

	Data i miejsce złożenia wniosku
	

	Podpis osoby przyjmującej wniosek
	


	DANE UCZESTNIKA PROJEKTU 

	Imię i Nazwisko
	

	Adres, telefon kontaktowy
	

	Numer referencyjny wniosku
	


Zgodnie z Rozporządzeniem Ministerstwa Infrastruktury i Rozwoju w sprawie udzielania pomocy de minimis i pomocy publicznej w ramach programów operacyjnych finansowanych z Europejskiego Funduszu Społecznego na lata 2014-2020 z dnia 02.07.2015 r. (Dz. U. poz. 1073 z 2015 r.) wnoszę o przyznanie wsparcia pomostowego na sfinansowanie wydatków związanych z …………………, na łączną kwotę w wysokości ………… PLN (netto) (słownie: ……..), w formie comiesięcznej pomocy w wysokości ………… PLN (netto) (słownie: …………………………………………………………………………………………………………...), wypłacanej w okresie od dnia ……………… do dnia………………………………………………...

Okres określony powyżej nie przekracza łącznie okresu 6 miesięcy od dnia zawarcia umowy 
o przyznanie wsparcia pomostowego. 

Uzasadnienie wniosku (należy uzasadnić potrzebę otrzymania wsparcia pomostowego; określić związek wydatków planowanych do poniesienia ze wsparcia pomostowego w związku z prowadzoną działalnością gospodarczą):

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Oświadczam, że wydatki planowane do poniesienia ze wsparcia pomostowego nie są tożsame 
z wydatkami w ramach wsparcia finansowego.

…………………………………..

 Podpis Wnioskodawcy

Dokumenty załączone do Biznesplanu stanowią jednocześnie załączniki do niniejszego wniosku.

Załączniki: 

1. Oświadczenie o wysokości otrzymanej pomocy de minimis w bieżącym roku podatkowym 
i okresie poprzedzających go 2 lat podatkowych wraz z zaświadczeniami dokumentującymi jej otrzymanie lub oświadczenie o nieotrzymaniu pomocy de minimis (zał. nr 8 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na założenie własnej działalności gospodarczej oraz wsparcia pomostowego).

2. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis (zał. nr 4 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na założenie własnej działalności gospodarczej oraz wsparcia pomostowego).

3. Zestawienie planowanych wydatków z wyszczególnieniem wydatków przeznaczonych na składki na ubezpieczenie społeczne (zał. nr 9 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na założenie własnej działalności gospodarczej oraz wsparcia pomostowego).
4. W przypadku osób z niepełnosprawnościami biorących udział w projekcie dodatkowo obligatoryjne jest złożenie oświadczenia o nie korzystaniu równolegle z dwóch różnych źródeł na pokrycie tych samych wydatków kwalifikowanych ponoszonych w ramach wsparcia pomostowego, związanych z opłacaniem składek na ubezpieczenie emerytalne i rentowe (zał. nr 10 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na założenie własnej działalności gospodarczej oraz wsparcia pomostowego).

…………………………………..        

  Podpis Wnioskodawcy

Biuro Projektu LIDER: LGD „KRAINA NAFTY”, ul. Dworska 14, 38-430 miejsce , tel. 501 740548, 
e-mail: moja.firma@pig-krosno.pl, www.pigkrosno.pl 
Biuro projektu LIDER: Lokalna Grupa Działania „KRAINA NAFTY”, ul. Dworska 14, 38-430 Miejsce Piastowe
Kontakt: tel. 725 995 723; 725 999 721, e-mail: biuro@kraina-nafty.pl, www.kraina-nafty.pl 
Biuro projektu PARTNER: STOWARZYSZENIE LABORATORIUM INSPIRACJI, ul. Pużaka 37, 38-400 Krosno
Kontakt: tel. 572 027 819, e-mail: biuro@sli.org.pl, www.sli.org.pl 

