Zatgeznik nr 11
do Zarzqgdzenia nr 8/2016
Dyrektora PCPR w Stupsku
z dnia 8 lutego 2016 roku

Nr sprawy:

Wypelinia pracownik PCPR

/pieczatka Whioskodawcey /

WNIOSEK

o dofinansowanie ze Srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepelnosprawnych sportu, kultury, rekreacji i turystyki oséb niepelnosprawnych

czeS¢ A: Informacje o Wnioskodawcy

1. Nazwa i adres Wnioskodawcy:

Pelna nazwa (zgodna z aktualnym wypisem z rejestru sqdowego):

Miejscowosé | Kod pocztowy Ulica Nr Powiat |  Wojewsdztwo

Nr tel. : kierunkowy: tel. : Nrfaxw:

2. Osoby uprawnione do reprezentacji i zaciggania zobowiazan finansowych Wnioskodawcy:

(pieczqtka imienna) (pieczgtka imienna)

3. Informacje o realizacji obowigzku wplat na rzecz PFRON przez Wnioskodawce:

Czy Whnioskodawca jest zobowiazany do wplat na rzecz PFRON tale: nie:

Prosze¢ podaé podstawe zwolnienia z wplat na rzecz PFRON

Czy Whnioskodawca zalega z wplatami na rzecz PFRON tak: nje:

Kwota zaleglosei
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4. Informacje o prowadzonej przez Wnioskodawce dzialalnos$ci na rzecz 0s6b niepelnosprawnych:

Czy Whnioskodawca prowadzi
dzialalno$§¢ na rzecz osob
niepelnosprawnych

Tak:

Nie:

Od kiedy wnioskodawca
prowadzi dzialalnos¢ na rzecz
0s6b niepelnosprawnych (poda¢
doktadna datg)

Liczba osob objetych
dzialalno$cig (przecigtnie Doro$li: ... Dzieci i mbodziez: . ...
w miesigcu)

Prosze opisaé zakres dzialalno$ci
prowadzonej na rzecz 0sob
niepelnosprawnych

5. Informacje uzupelniajace o Wnioskodawcy:

Status prawny REGON
Nr rejestru sadowego Data wpisu do rejestru sgdowego
Organ zatozycielski Nr identyfikacyjny NIP
Nazwa banku Nr konta bankowego
Czy Whnioskodawca jest ptatnikiem podatku VAT Tak: Nie:
Czy Wnioskodawca prowadzi dziatalnos¢
Tak: Nie:

gospodarczg
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Syntetyczna charakterystyka
dziatalnosci Wnioskodawcy:
cel i zakres dziatania, teren dzialania,
[los¢ i charakterystyka os6b objetych
dziatalnoscig, znaczenie tej dzialalnosci
dla osdh nienelnosnrawnvch
6. Informacje o korzystaniu ze $Srodkéw PFRON (za okres ostatnich 3 lat)
(;Fz‘}lf{ (;VI\tIl1oskodawca korzystat ze srodkow Tak: Nie:
Cel Numer i data Kwota Termin Kwota Zrédlo
(nazwa zadania ustawowego = przyznana rozliczenia rozliczona finansowania
oraz/lub nazwa programu umoeyy (PFRON,PCPR,
MOPR)

w ramach ktdrego przyznana
zostata pomoc
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Razem kwota Razem kwota
przyznana: rozliczona:

Syntetyczny opis efektow
przyznanego i wykorzystanego
dofinansowania

Czy wnioskodawca ma zaleglo$ci

wobec Panstwowego Funduszu Nie:
Rehabilitacji Os6b
Niepelnosprawnych? Bign = & e—d e
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Czy wnioskodawca w ciggu

3 lat przed zlozeniem
wniosku byl strona umowy

o dofinansowanie ze Srodkow
PFRON rozwigzanej

z przyczyn lezacych po jego
stronie?

7. Osoba do kontaktéow roboczych w sprawach dot. niniejszego wniosku (imig, nazwisko, funkcja, nr

telefonu, e-mail:

cz¢$¢ B: Informacje o przedmiocie wniosku, kosztach i terminie realizacj

Przedmiot wniosku (nazwa
przedsigwzigcia)

Cele przedsigwzigcia z
uwzglednieniem oddzialywania
na osoby niepelnosprawne

Szczegolowy opis przedsigwzigcia
(opis poszczegolnych etapow
realizacji zadania wraz programem
merytorycznym przedsigwzigcia i
informacja o kwalifikacjach kadry
przewidzianej do realizacji
poszczegdlnych zadan)
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Szczegolowy budzet
przedsiewziecia

Kategoria kosztu/rodzaj Jednostka miary Tlos¢ Cena Lacznie
jednostkowa
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Zalgeznik nr 11
do Zarzqdzenia nr 8/2016
Dyrektora PCPR w Stupsku
z dnia 8 lutego 2016 roku

Przewidywany koszt ogélny
przedsicwziccld (KOSZUIHZIAIN | seaessmssssrimnimmmimssiessossssmssises
0s0b z powiatu stupskiego)

Whnioskowana kwota
dofinansowania ze Srodkow
PFRON:

Deklarowana kwota udzialu
wlasnego:

Termin realizacji przedsiewzigcia
(rozpoczgcie i zakonczenie)

Miejsce realizacji przedsiewzigcia

Szczegolowa informacja na temat
warunkéw lokalowych i
technicznych w jakich przebywa¢é
beda osoby niepelnosprawne w
zwiazku z realizacjg
przedsigwzigcia (np. dostgpnosci
budynku do potrzeb osob na
wazkach, przystosowania
pomieszczen do potrzeb oséb
niepetnosprawnych itp.)

Odbiorcy przedsigwzigcia

(informacja nt. liczby i Ogdlem: ... Z tego:

szczegblowej struktury odbiorcow  dolat 18: powyzej lat 18: .
— 086b niepetnosprawnych

zamieszkujgcych powiat stupski) Pozostate informacje:
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do Zarzgdzenia nr 8/2016
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z dnia 8 lutego 2016 roku

Czy wnioskodawca ponidst Nie:
naklady finansowe na realizacje

whnioskowanego przedsigwzigcia: Tak:

Czy wnioskodawca posiada
$rodki finansowe na
sfinansowanie zadania Tak :
okreslonego we wniosku
(w wysokosci nieobjetej
dofinansowaniem) ?

Przewidywane rezultaty realizacji przedsiewzigcia (w tym dla 0séb niepetnosprawnych):

Oswiadezam, ze zobowigzuje sie do zatrudnienia fachowej kadry do realizacji
wnioskowanego przedsigwzigcia.

Oswiadezam, ze zapewnie odpowiednie do potrzeb osob niepetnosprawnych warunki
lokalowe i techniczne do realizacji wnioskowanego przedsigwzigcia.

Os$wiadczam, ze podane w cze$ci A i B wniosku informacje sg zgodne z prawdg oraz ze
jestem $wiadom(a) odpowiedzialnosci karnej za skiadanie nieprawdziwych danych.

pieczgtka imienna pileczgtka imienna

podpisy oséb upowaznionych do reprezentacji Wnioskodawcy i zaciggania zobowiqzah finansowych
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Pouczenie:

We wniosku nalezy wypetni¢ wszystkie rubryki czgsci A oraz czgsci B, ewentualnie wpisa¢ ,,Nie dotyczy”.
W przypadku, gdy w formularzu Wniosku przewidziano zbyt mato miejsca nalezy w odpowiedniej rubryce wpisaé
»W zalgczeniu - zalacznik nr ... » czytelnie i jednoznacznie przypisujac numery zatgcznikéw do rubryki
formularza, ktérych dotycza.

Zatgczniki powinny zostaé sporzgdzone w ukladzie przewidzianym dla odpowiednich rubryk formularza.

Zalgczniki (dokumenty) wymagane do wniosku :

Zalgczono do
wniosku (wypelnia

Nazwa zalagcznika: pracownik PCPR)

Aktualny wypis z rejestru sgdowego (wydany nie wezesniej niz 3 miesigce
1. |przed dniem ztozenia wniosku) lub zaswiadczenie o wpisie do ewidencji
dziatalnosci gospodarczej, w przypadku JST uchwata o utworzeniu
(oryginaty lub kopie poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem przez osoby
upowaznione do sktadania o§wiadczen woli w imieniu Wnioskodawcy).

Aktualny statut (kserokopia po$wiadczona za zgodnos¢ z oryginalem przez
2 |osoby upowaznione do sktadania o§wiadczefi woli w imieniu
Whnioskodawcy).

Pelnomocnictwo — w przypadku, gdy wniosek podpisany jest przez osoby
3. |upowaznione do reprezentowania Wnioskodawcy.

O$wiadczenie o posiadaniu srodkow wilasnych lub pozyskanych

4. |z innych Zrédet na sfinansowanie przedsigwzigcia w wysokos$ci nieobjgtej
dofinansowaniem ze $rodkéw PFRON - podpisane przez osoby uprawnione do
reprezentacji i zaciagania zobowigzan finansowych Wnioskodawcy

5. | Dokumenty swiadczace o prowadzeniu dziatalnosci
na rzecz osob niepelnosprawnych lub dzialalnosci zwigzanej z rehabilitacja
0sob niepelnoprawnych przez okres co najmniej 2 lat przed dniem ztozenia wniosku

6. | Dokumenty potwierdzajace warunki lokalowe i techniczne, w jakich
przebywaé bedg osoby niepetnosprawne, w zwigzku z realizacjg zadania
wskazanego we wniosku

Zalgezniki (dokumenty) wymagane do wniosku - dotyczy przedsi¢biorcow i zpch:

Nazwa zalgcznika: Zalgezono do
wniosku (wypelnia
pracownik PCPR)

Zaswiadczenia o pomocy de minimis otrzymanej w okresie obejmujgcym biezacy
. |rok kalendarzowy oraz dwa poprzedzajace go lata kalendarzowe albo
o$wiadczenie o nieskorzystaniu z pomocy de minimis w tym okresie

Informacje o kazdej pomocy innej niz de minimis, jakg otrzymat w odniesieniu do
5 | tych samych kosztéw kwalifikujacych sig do objecia pomocg oraz na dany projekt
inwestycyjny, z ktorym jest zwigzana pomoc de minimis,
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Zalgeznik nr 11
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Os$wiadczenie, ze nie jest przedsigbiorca znajdujgcym si¢ w trudnej sytuacji
ekonomicznej, wedlug kryteriow okre$lonych w przepisach prawa Unii
Europejskiej dotyczacych udzielania pomocy.

Dokumenty z Urzedu Skarbowego (wydane nie wezesniej niz 3 miesigce
przed dniem zlozenia wniosku): zaswiadczenie o niezaleganiu z podatkami
lub decyzja o ewentualnym zwolnieniu z podatkéw — oryginat lub
kserokopia po$wiadczona za zgodno$¢ =z oryginalem przez osoby
upowaznione do sktadania oswiadczen woli w imieniu Wnioskodawcy.

Zaswiadczenie z ZUS o nieposiadaniu wymagalnych zobowigzan (wydane
nie wcze$niej niz 3 miesigce przed dniem ztozenia wniosku) — oryginat lub
kserokopia po$wiadczona za zgodno$¢ =z oryginalem przez osoby
upowaznione do sktadania o§wiadczen woli w imieniu Wnioskodawcy.

Decyzja w sprawie przyznania statusu zakladu pracy chronionej - oryginat lub
kserokopia po$wiadczona za zgodno$¢ =z oryginalem przez osoby
upowaznione do skladania o§wiadczen woli w imieniu Wnioskodawcy

Informacja o wysokosci oraz sposobie wykorzystania $rodkow zaktadowego
funduszu rehabilitacji oséb niepelnosprawnych za okres trzech miesigey przed
dniem zfozenia wniosku

Dokumenty $wiadczace o prowadzeniu dzialalno$ci na rzecz osob
niepelnosprawnych lub dziatalnosci zwiazanej z rehabilitacjg osob
niepetnoprawnych przez okres co najmniej 2 lat przed dniem zlozenia wniosku

Dokumenty potwierdzajace warunki lokalowe i techniczne, w jakich
przebywaé beda osoby niepelnosprawne, w zwigzku z realizacja zadania
wskazanego we wniosku
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