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Załącznik nr 3 do Regulamin przyznawania środków finansowych na rozwój przedsiębiorczości

Projekt  „Załóż biznes po pięćdziesiątce”
realizowany przez Śląski Inkubator Przedsiębiorczości sp. z o.o.,

współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego oraz budżetu państwa na podstawie Umowy nr RPSL.07.03.03-24-0346/15-00
zawartej z Wojewódzkim Urzędem Pracy w Katowicach

 w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Śląskiego na lata 2014 -2020
	Oś Priorytetowa
	VII Regionalny rynek pracy

	Działanie 
	7.3 Wsparcie dla osób zamierzających rozpocząć prowadzenie działalności  gospodarczej

	Poddziałanie
	7.3 .3 Promocja samozatrudnienia


KARTA WERYFIKACJI FORMALNEJ WNIOSKU O PRZYZNANIE WSPARCIA NA ROZWÓJ PRZEDSIĘBIORCZOŚCI
OCENA FORMALNA WNIOSKU

Deklaracja bezstronności

Oświadczam, że:

· Nie pozostaję w związku małżeńskim albo stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej lub  bocznej do drugiego stopnia, oraz nie jestem związany (-a) z tytułu przysposobienia opieki lub kurateli z osobami wnioskującymi o przyznanie wsparcia finansowego.

· Przed upływem dwóch lat od daty wszczęcia procedury konkursowej nie pozostawałem (-am) w stosunku pracy lub zlecenia z osobami wnioskującymi o przyznanie wsparcia finansowego.

· Nie pozostaję z osobami wnioskującymi o przyznanie wsparcia finansowego w takim stosunku prawnym lub faktycznym, że może to budzić uzasadnione wątpliwości co do mojej bezstronności. 

Data i podpis: ………………………………………………………………………………………………………

	Numer referencyjny wniosku:
	

	Imię i nazwisko Beneficjenta pomocy:
	

	Wnioskowana kwota wsparcia:
	

	Data wpłynięcia wniosku:
	

	DECYZJA
	TAK
	NIE
	Nie dotyczy
	uwagi

	I. Kompletność wniosku
	
	
	
	

	Wszystkie wymagane punkty we wniosku są wypełnione
	
	
	
	

	Wniosek jest podpisany przez uprawnioną osobę
	
	
	
	

	II. Kompletność załączników
	
	
	
	

	Oświadczenie o wysokości otrzymanej pomocy de minimis w bieżącym roku podatkowym i okresie poprzedzających go 2 lat podatkowych wraz z zaświadczeniami dokumentującymi jej otrzymanie
	
	
	
	

	Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis
	
	
	
	

	Biznesplan na okres 2 lat działalności przedsiębiorstwa
	
	
	
	

	Szczegółowe zestawienie towarów i usług przewidywanych do zakupienia
	
	
	
	

	Załączniki dotyczące przedsiębiorstw
	
	
	
	

	Dokument poświadczający wpis do Krajowego Rejestru Sądowego / Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej
	
	
	
	

	Dokument potwierdzający status wspólników spółki, utworzonej w ramach Projektu (dotyczy tylko osób, które założyły działalność gospodarczą, osoby)
	
	
	
	

	Zaświadczenie o ukończeniu wsparcia szkoleniowo doradczego lub doradztwa
	
	
	
	

	III. Zgodność z Regulaminem przyznawania środków finansowych na rozwój przedsiębiorczości oraz z ogłoszeniem o naborze 
	
	
	
	

	Dokumenty zostały złożone  w wyznaczonym terminie i miejscu, w zamkniętej prawidłowo opisanej kopercie
	
	
	
	

	Złożono dokumenty kompletne (w tym: z wszystkimi wymaganymi załącznikami, podpisane i parafowane w wyznaczonych miejscach)
	
	
	
	

	Dokumenty zostały złożone na odpowiednich wzorach, o których mowa w § 5
	
	
	
	

	Złożono kopie dokumentów potwierdzone „za zgodność z oryginałem”
	
	
	
	

	IV.  Kwalifikowalność
	
	
	
	

	Uczestnik projektu rozpoczął/ planuje rozpocząć działalność gospodarczą w trakcie trwania projektu 
	
	
	
	

	Siedziba/planowana siedziba  prowadzonej działalności gospodarczej znajduje się na terenie województwa śląskiego
	
	
	
	

	Wnioskowana wysokość wsparcia nie przekracza:

· 23 000,00 PLN
	
	
	
	

	Wyniki pierwszej oceny formalnej

	 Czy wniosek spełnia wymogi formalne i może zostać przekazany do oceny merytorycznej
	
	
	
	

	Braki formalne, które należy uzupełnić (jeśli dotyczy):

Imię i nazwisko Oceniającego: .........................................................................

Data i podpis Oceniającego : .............................................................................



	Wyniki drugiej oceny formalnej (wypełnia się wyłącznie w przypadku skierowania wniosku do uzupełnienia po pierwszej ocenie formalnej)
	
	
	
	

	Czy uzupełnione zostały wykazane braki formalne
	
	
	
	

	Czy wniosek może zostać skierowany na ocenę merytoryczną
	
	
	
	


Imię i nazwisko Oceniającego: ...............................................

Data i podpis: .............................................................................
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