WNIOSEK
o dofinansowanie z&rodkéw Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych (PFRON)
projektow w ramach
,Programu wyréwnywania ro znic miedzy regionami Il”

Obszar B — likwidacja barier w placowkach edukacyjrych

w zakresie umaliwienia osobom niepetnosprawnym
poruszania se i komunikowania

We wniosku naléy wypeiné wszystkie rubryki, ewentualnie wpigaNie dotyczy”.

Czes¢ 1 WNIOSKU: Dane i informacje o Projektodawcy

1. Nazwa i adres Projektodawcy

Miejscowas¢ Ulica Nr posesiji Kod pocztowy

Nr telefonu Nr fax adres http://lwww e-mail

2. Osoby wuprawnione do reprezentacji Projektodawcy i zaciagania
zobowiazan finansowych

(pieczmhtka imienna) (pieczytka imienna)
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3. Informacje o Projektodawcy

REGON Nr identyfikacyjny NIP

Nazwa banku Nr konta bankowego

nid |

podstawa prawna zwolnienia z podatku VAT ...

Czy Projektodawca jest ptatnikiem VAT:

Whnioskodawca jest podatnikiem VAT, lecz w ramachiaskowanych do dofinansowania

kosztéw nie mae obnizy¢ kwoty podatku nalenego o podatek naliczony: tak niel
[0 L0 K53 €= Y= T 01 = 1 o - ..

4. Informacja o korzystaniu zesrodkdw PFRON (za okres ostatnich 3 lat)

Czy Projektodawca korzystat Zeodkéw PFRON tak niel |
Cel Nr i data :
(nazwa zadania ustawowego ofaz ,awarcia Kwota Te.rmm_ KWOta
/lub nazwa programu, w ramag¢ przyznana | rozliczenia rozliczona
ktérego przyznana zostata pomoc) umowy
Razem kwota Razem kwota
przyznana rozliczona
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5. Informacje o realizacji obowiazku wptat na rzecz PFRON

Czy Projektodawca jest zoboaziany do wptat na rzecz PFRON tak[] niel]
Podstawa zwolnienia z wptat na rzecz PFRON
Czy Projektodawca zalega z wptatami na rzecz PFRON takl ] niel |

Numer identyfikacyjny PFRON

Kwota zalegtdci z tytutu wptat, ktdérych termin ptatsoi uptynat w
miesicu poprzedzajcym miesiac ztozenia wniosku |

Czesé 2 WNIOSKU: Informacje o projektach

. Wykaz projektow planowanych do realizacji przez Projektodawce
w ramach obszaru B programu:

Lp. Nazwa projektu
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I1. Informacje o projektach planowanych do realizagi w ramach obszaru B
programu:

UWAGA!
W przypadku wekszej ilcsci zgtoszonych projektowezesé 1l wniosku naley skopiowa i
wypetni¢ dla kazdego projektu oddzielnie.

1. Opis projektu

Nazwa projektunazwa zgodna z nazwapisama w czesci | Wniosku):

Projekt dotyczy terenu: miejskie&) Wiejskieg(ﬂ miejsko-wiejskiegtﬂ

Nazwa obiektu, w ktorym projektowana jest likwidadarier ................c.cooeviiii e en ..
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2. Diagnoza sytuacji, z ktorej wynik& bedzie konieczndé podjecia dziatan
opisanych w projekcie

(w przypadku obszernego opisu — waaeniu)

3. Harmonogram realizacji projektu

Rozpoczcie realizacji projektydzie:, miesic, rok).
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4. Koszt realizacji projektu

Zgodnie z warunkami brzegowymi obozujacymi realizatoréw ,Programu wyréwnywaniazéic
miedzy regionami II” w 2010roku maksymalna wysokdé dofinansowania z&rodkéw PFRON
wynosi 150.000,00 zt na kdy projekt, nie w¢cej jednak ni 30% kosztéw realizacji projektu.

A. |Laczny koszt realizacji ProjJektu ... oo ——- zt
SHOWNIE ZEO Y O o e —————————
B. |[Srodki wiasne przeznaczone na realiZaiojeKtU .........ccceeeeeeeerireeeeeiieeeses s zh
SHOWNIE ZEO Y O o e ————————
C. | Innezrodta finansowania ogétergirodki wptacone, przyrzeczone, gwarancje —
z wykczeniensrodkdw pochodzcych Z PFRON).....oiiiiii e z}.
SHOWNIE ZEO Y C N o e ——————————
D. |Wnioskowana kwota dofinansowania @@dkéw PFRON ............cccociviiviiininnnnn. zt
SHOWNIE ZEOtY O . ———
UWAGA!

5. Wartos¢ wskaznikdw bazowych

Liczba dzieci i mtodzigy niepetnosprawnej uegzczagcych
do placowki edukacyjnej, ktorej dotyczy projekt,dhgy stanu do 18 rokwzycia
na ostatni dzié roku poprzedzagego rok ztaenia wniosku
o dofinansowanie

niepetnosprawni
ogotem, w tym:

niepetnosprawni

niepetnosprawni
petnoletni na wdzkach

niepetnosprawni do 18
roku zycia na wozkach

Liczba palcowek edukacyjnych patmych na terenie
powiatu, wedtug stanu na ostatni dzi®ku poprzedzarego
rok ztazenia wniosku o dofinansowanie

Liczba placowek edukacyjnych patmych na terenie
powiatu, kompleksowo dostosowanych do potrzeb o
niepetnosprawnych wedlug stanu na ostatni rdzieku
poprzedzajcego rok ztaenia wniosku o dofinansowanie

Wysoka¢ srodkéw przeznaczonych w planie beneficjenta
likwidacje barier architektonicznych w placéwce edukacyjn
na rok ztgenia wniosku o dofinansowanie
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6. Planowane wartdci wskaznikow ewaluacji

Wskazniki wktadu

lloraz kwoty wkitadu wtasnego deklarowanej przezdimjenta

beneficjenta

projektu oraz kwoty rzeczywistego wkladu whasnepo

lloraz planowanego kosztu projektu oraz rzeczywistkosztu
projektu

Planowany udziat procentowy wkitadu wlasnego bejefta
w kosztach realizacji projektu

Rzeczywisty udziat procentowy wktadu wtasnego bmepeita
w kosztach realizacji projektu

Wskazniki produktu

Liczba placowek edukacyjnych, w ktérych zlikwidoveabariery
architektoniczne w wyniku realizacji projektu

Wskazniki rezultatu

niepetnosprawni
ogo6tem, w tym:

Liczba dzieci i miodzigy niepetnosprawnej, ktére w wynil

realizacji projektu zacty uczszcz& do placowki edukacyjnej

u hiepetnosprawni
do 18 rokuzycia

wedtug stanu na ostatni daigrzeciego miegca nastpujacego pd
miesicu zakdiczenia projektu

niepetnosprawni
petnoletni na wozkack

niepetnosprawni do 1
roku zycia na wozkach

A

Wskazniki oddziatywania

niepetnosprawni
ogo6tem, w tym:

Liczba dzieci i miodzigy niepetnosprawnej, ktore w wynil
realizacji projektu zacty uczszczg do placéwki edukacyjne

uy hiepetnosprawni
do 18 rokuzycia

—x

wedlug stanu na ostatni daieroku nastpujacego po roky
zakaczenia projektu

niepetnosprawni
petnoletni na wozkach

niepetnosprawni do 1

roku zycia na wozkach

\=>J
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7. Informacje dotyczace pomocy publicznej

Projektodawca podlega przepisom ustawy z dnia 30etia 2004r. o postpowaniu
w sprawach dotyccych pomocy publicznej (Dz. U. z 2007 r. Nr 59 pd®4 z pén. zm.)

tak| | niel |

Projektodawca prowadzi dziatalfiogospodarcz takl | niel |

Wsparcie ze srodkbw PFRON zostanie przeznaczone na finansowagmiewadzone

dziatalngci gospodarczej: takl niel |

Wsparcie projektodawcy ze&rodkow PFRON grozi zakioceniem lub zakioca konkuje

oraz wptywa na wymiagthandlows migdzy krajami cztonkowskimi UE: takl niel |

Planowana pomoc jest pompde minimis: tak ] niel |

Oswiadczam, ze podane we Wniosku informacje sgodne z prawa

Oswiadczam, ze znane & mi zapisy programu i procedur realizacji ,Programu
wyréwnywania r@nic miedzy regionami II”.

Oswiadczam, ze na dzié sporadzenia wniosku reprezentowany przeze mnie podmiet n
posiada wymagalnych zoboaziah wobec PFRON.

UWAGA! Podanie przez Projektodawcinformacji niezgodnych z prawd eliminuje
Whniosek z dalszego rozpatrywania.

Whnioskuje¢ o dofinansowanie projektow wymienionych w niniejsgm wniosku

piegtka imienna piecztka imienna

podpisy os6b upowaionych do reprezentacji Projektodawcy i zggania zobowizai finansowych

W przypadku, gdy w formularzu wniosku przewidziambyt mato miejsca naig
w odpowiedniej rubryce wpiga,W zalgczeniu — zagcznik nr ...” czytelnie i jednoznacznie
przypisugc numery zatcznikéw do rubryki formularza, ktérych dotycZalgczniki powinny
zosta® sporzzdzone w uktadzie przewidzianym dla odpowiednichrykiformularza.
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Zataczniki (dokumenty) wymagane do wniosku:

Lp.

Zalaczono
do wniosku

Uzupetniono
tak/nie

Data
uzupetnienia

Nazwa zaicznika

tak

nie

(wypetn

ia PCPR)

Oswiadczenie 0 nieposiadaniu  wymagalny
zobowhzan wobec PFRON i zalegioi
w obowirzkowych wptatach na PFRON

ch

Zaswiadczenie z ZUS o niezaleganiu w sktadk|
na ubezpieczenia spoteczne za zatrudnio
pracownikow, (wydane nie wcadej niz 3 miesice
przed dniem zikenia projektu) — oryging
lub kserokopia pawiadczona za zgod&é z

oryginalem przez osoby upowaone do skiadania

oswiadcze woli w imieniu projektodawcy

ach
nych

i

Dokumenty z Urgzdu Skarbowego: Zaiadczenig
0 niezaleganiu z podatkami lub decyzja
ewentualnym zwolnieniu z podatkéw, (wydane
wczesniej niz 3 miesace przed dniem zienia
projektu) — oryginat lub kserokopia gwiadczona z
zgodnd¢ z oryginatlem przez osoby upoavéone dg
sktadania éwiadcze woli w imieniu projektodawcy

nie

o5

Wydane przez bank (banki) <@adczenie
0 posiadaniu rachunku bankowego (rachun
bankowych), wraz z informagj o ewentualnyc
obciazeniach, (wydane nie wcadej niz 3 miesice
przed dniem ztzenia projektu)

kow

—

Petnomocnictwo, lub inny dokument potwierdgaj
uprawnienia projektodawcy do zagania|
zobowhzan finansowych

Aktualny dokument potwierdzgjy status prawny

projektodawcy

Wykaz robo6t budowlanych, ich opis i koszt w
z kosztorysami, wycenami i ofertami

[az

Wykaz uradzex i sprztu wraz z opisen
ich przeznaczenia i cenoraz oferty cenow,
dotyczce sprztu i urzadzen

(O]

Dokumentacja techniczna nierima do weryfikacj

kosztorysow

10.

Dokument potwierdzagy tytut prawny do obiektu

11.

Pozwolenie na budaw — jesli jest wymagand
na podstawie odbnych przepiséw

\1%4

12.

Zgoda widciciela obiektu na realizagj zada&
bedacych przedmiotem projektu — §je jest
wymagana na podstawie @dnych przepiséw
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Projektodawca prowadzcy dziatalnosé gospodarca ubiegajacy Sie
0 pomoc de minimis zajcza do wniosku dodatkowo:

Lp.

Nazwa zaicznika

Zataczono
do wniosku

Uzupetniono
tak/nie

Data
uzupetnienia

tak nie

(wypetnia PCPR)

Informacja o0 otrzymanej; pomocy de minimis

w ztotych i Euro w roku ztzenia wniosku, wg starn
na dzié poprzedzajcy ziozenie wniosku wra

z dwoma poprzednimi latami bilansowymi lub

oswiadczenie o nie otrzymaniu takiej pomocy

u

N

Informacja o kwocie (w ztotych) i przeznacze
innej pomocy w zakresie tych samych kosz
kwalifikowanych, ktorych dotyczy sktadany wniog

w roku zioenia wniosku wg stanu na diie

poprzedzajcy ztazenie wniosku wraz z dwon
poprzednimi latami bilansowymi lubs$wiadczenig
0 nie otrzymaniu takiej pomocy

niu
[Ow
ek

a
!

W przypadku otrzymania pomocy, o ktérej ma

w pkt 2 — dwiadczenie,ze otrzymanie aktualnie

wnioskowanej pomocy de minimis nie sSpowod
przekroczenia maksymalne] intensywaid
okreslonej dla innego rodzaju pomocy w zakrg
tych samych kosztéw kwalifikowanych

wa

uje

sie

Oswiadczenie 0 spetnieniu warunku o#mnego
w artykule 1 ust. 1 rozpogdzenia Komisji (WE
1998/2006 z 15 grudnia 2006 r. w spra
stosowania art. 87 i 88 Traktatu do pom
de minimis

vie
DCY

Oswiadczenie o prowadzeniu dziatalicow sektorze

transportu, jeeli taki przypadek ma miejsce
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