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Projekt „WSPARCIE W STARCIE – dotacje na samozatrudnienie dla mieszkańców województwa kujawsko-pomorskiego” jest  współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego.

	 
	

	data wpływu
	nr referencyjny

	WYPEŁNIA PRACOWNIK BIURA PROJEKTU


Wniosek o wsparcie finansowe dla osób planujących rozpocząć działalność gospodarczą w ramach projektu „WSPARCIE W STARCIE - dotacje na samozatrudnienie dla mieszkańców województwa kujawsko-pomorskiego”

(RPKP.08.03.00-04-0003/19)

	Imię i nazwisko wnioskodawcy
	     

	Adres e-mail (do realizacji korespondencji związanej z oceną wniosku)
	     

	Pełna nazwa przedsiębiorstwa
	     

	Adres siedziby przedsiębiorstwa (ze wskazaniem województwa, w którym zostanie zarejestrowana działalność gospodarcza)
	     

	Planowana data rozpoczęcia działalności gospodarczej
	     

	Wnioskowana kwota wsparcia finansowego
	     

	Wnioskowana kwota wsparcia finansowego (słownie)
	     

	Wnioskowana kwota finansowego wsparcia pomostowego
	     

	Wnioskowana kwota finansowego wsparcia pomostowego (słownie)
	     

	Uzasadnienie dla składanego wniosku [proszę w syntetyczny sposób wskazać powody, dla których planowane jest rozpoczęcie działalności gospodarczej i dlaczego konieczne jest uzyskanie w tym celu wsparcia finansowego]

	     


	Oświadczenia [proszę zaznaczyć X właściwe oświadczenia]

	
	nie posiadałem/am wpisu do ewidencji działalności gospodarczej lub innego właściwego rejestru w okresie 12 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do projektu – z dofinansowania są wykluczeni uczestnicy, którzy posiadali wpis do CEIDG, byli zarejestrowani jako przedsiębiorcy w KRS lub prowadzili działalność gospodarczą na podstawie odrębnych przepisów w okresie 12 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do projektu lub zawiesili lub mieli zawieszoną działalność gospodarczą na podstawie przepisów o CEIDG lub KRS w okresie 12 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do projektu (ponowna weryfikacja na moment składania wniosku o wsparcie finansowe dla osób planujących rozpocząć działalność gospodarczą)


	
	nie był/am karany/a karą zakazu dostępu do środków, o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2077, dalej „ufp”) i jednocześnie zobowiązuje się do niezwłocznego powiadomienia Polskiego Towarzystwa Ekonomicznego – Oddział w Bydgoszczy o zakazach dostępu do środków o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ufp orzeczonych w stosunku do niego w okresie realizacji umowy

	
	nie ciąży na mnie obowiązek zwrotu pomocy w wyniku decyzji podjętej przez Komisję Europejską

	
	nie był/a karany/a za przestępstwo skarbowe oraz korzystam w pełni z praw publicznych i posiadam pełną zdolność do czynności prawnych

	
	nie byłem/am karany/a w okresie 2 lat przed dniem złożenia wniosku za przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny lub ustawy z dnia 28 października 2002 r. o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary

	
	nie posiada zobowiązań z tytułu zajęć sądowych i administracyjnych oraz nie toczy się przeciwko mnie postępowania sądowego, egzekucyjnego lub windykacyjnego dotyczącego niespłaconych zobowiązań

	
	nie korzystałem/am i nie będę korzystać równolegle z innych środków publicznych, w tym zwłaszcza ze środków PFRON, Funduszu Pracy oraz środków oferowanych w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, na pokrycie tych samych wydatków związanych z podjęciem oraz prowadzeniem działalności gospodarczej

	
	nie złożyłem/am wniosku do innej instytucji o przyznanie dofinansowania lub przyznanie jednorazowo środków na założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej

	
	działalność gospodarcza, na którą wnioskuję o środki finansowe nie była prowadzona wcześniej przez członka rodziny, z wykorzystaniem zasobów materialnych (pomieszczenia, sprzęt itp.) stanowiących zaplecze dla tej działalności

	
	nie jestem podmiotom gospodarczym w trudnej sytuacji ekonomicznej

	
	nie zamierzam założyć rolniczej działalności gospodarczej i równocześnie podlegać ubezpieczeniu społecznemu rolników zgodnie z ustawą z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników ani nie zamierzam założyć działalności komorniczej zgodnie z ustawą z dnia 22 marca 2018 r. o komornikach sądowych

	
	wnioskowane wsparcie nie zostanie przeznaczone na nabycie pojazdów przeznaczonych do transportu w przypadku działalności gospodarczej w zakresie drogowego transportu towarów

	
	przedsięwzięcie nie zostało rozpoczęte przed dniem złożenia wniosku

	
	wersja papierowa i elektroniczna wniosku oraz biznesplanu są zgodne

	
	potwierdzam, że znane mi są kryteria oceny formalnej i merytorycznej wniosków o wsparcie finansowe

	
	w przypadku uzyskania dofinansowania zobowiązuję się prowadzić działalność gospodarczą zgodnie z założeniami załączonego biznesplanu


Lista załączników:

Biznesplan 

Formularz informacji składanych przy ubieganiu się o pomoc de minimis
Oświadczenie dotyczące uzyskanej pomocy de minimis 

Płyta CD / pendrive / wiadomość e-mail zawierająca edytowalną wersję elektroniczną wniosku i biznesplanu

………………………………………………………………………………………

data, podpis wnioskodawcy 
Oświadczenie dotyczące uzyskanej pomocy de minimis

	Imię i nazwisko wnioskodawcy
	     


 FORMCHECKBOX 
 Oświadczam, że w okresie bieżącego roku kalendarzowego i dwóch poprzednich lat kalendarzowych została mi udzielona pomoc de minimis:

	Lp.
	Dzień udzielenia pomocy
	Podmiot udzielający pomocy
	Podstawa prawna otrzymanej pomocy
	Nr programu pomocowego, decyzji lub umowy
	Forma pomocy
	Wartość otrzymanej pomocy
	Przeznaczenie pomocy publicznej

	
	
	
	
	
	
	Brutto
	Netto
	

	
	
	
	
	
	
	PLN
	Euro
	PLN
	Euro
	

	POMOC DE MINIMIS

	1.
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	2.
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	3.
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	4.
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	5.
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	SUMA:
	     
	     
	     
	     
	


 FORMCHECKBOX 
 Oświadczam, że w okresie bieżącego roku kalendarzowym i dwóch poprzednich lat kalendarzowych nie otrzymałem pomocy de minimis.
Ja, niżej podpisany jestem pouczony i świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych oświadczeń, wynikającej z art. 271 Kodeksu Karnego

………………………………………………………………………………………

data, podpis wnioskodawcy 

� Wsparcie finansowe na rozpoczęcie działalności gospodarczej może zostać przyznane uczestnikowi projektu prowadzącemu wcześniej działalność zgodnie z art. 5 ust. 1 ustawy – Prawo przedsiębiorców, zgodnie z przywołanym przepisem: „Nie stanowi działalności gospodarczej działalność wykonywana przez osobę fizyczną, której przychód należny z tej działalności nie przekracza w żadnym miesiącu 50% kwoty minimalnego wynagrodzenia, o którym mowa w ustawie z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę, i która w okresie ostatnich 60 miesięcy nie wykonywała działalności gospodarczej”.
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