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1. Informacje o wielkosci Przedsiebiorstwa

Kategoria przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw zatacznika NR | do Rozporzgdzenia Komisji (UE) NR 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. Instrukcja pomagajgca w okresleniu
statusu Przedsigbiorcy znajduje si¢ w Zatgczniku nr 5 do Regulaminu projektu ,Przepis na Rozwéj - kompetencje Sektora Opieki Zdrowotnej i Pomocy Spotecznej” nr:
POWR.02.21.00-00-R168/21

Kategoria Przedsiebiorstwa: *
mikroprzedsigbiorstwo zatrudniajgce pracownikéw

mikroprzedsigbiorstwo w tym samozatrudniony
mate przedsigbiorstwo

$rednie przedsigbiorstwo

Typ Przedsiebiorstwa: *
zwigzane (powigzane)

partnerskie

niezalezne (samodzielne)

Dane dotyczace przedsigbiorstwa do okreslenia jego statusu. Pozostawanie w uktadzie przedsigbiorstw partnerskich lub powigzanych wptywa na sposéb ustalenia poziomu
zatrudnienia oraz wielkosci obrotéw i aktywoéw, od ktérych uzaleznia sig posiadanie badz utrate statusu MMSP - nalezy zapoznac¢ sie z Zatacznikiem nr 5 do Regulaminu oraz
wpisac do tabeli odpowiednio skumulowane dane przedsigbiorcéw partnerskich lub powigzanych ze swoim.

W ostatnim zamknigtym okresie W poprzednim okresie W okresie sprawozdawczym za drugi rok wstecz od
sprawozdawczym sprawozdawczym ostatniego okresu sprawozdawczego

Wielkos¢ zatrudnienia (w przeliczeniu na petne
etaty RJP): *

Obroty ze sprzedazy netto (w euro na koniec roku
obrotowego): *

Suma aktywdw bilansu (w euro): *

Zmiana statusu - opis (jesli dotyczy):

W przypadku, gdy nastapita zmiana statusu przedsigbiorstwa nalezy krétko opisaé przestanki, ktore
spowodowaly utrate badZz uzyskanie statusu mikro, matego lub sredniego przedsiebiorcy, lub
przedsigbiorcy innego niz MSP.

Y
Prosze o wgranie w formie skanéw:

1. dokumentacji potwierdzajacej stan zatrudnienia w MSP (RJP) (réwniez dla przedsiebiorstw
powigzanych, jesli dotyczy) — w postaci o$wiadczenia dotyczacego metodologii wyliczenia RJP za trzy
ostatnie zamknigete okresy rozliczeniowe. We wniosku o Umowe Wsparcia podali Paristwo wielko$é
zatrudnienia, zatem prosimy o przestanie wyliczenia podanych danych. Informacja moze byé podana w
postaci tabelarycznej lub pisemnej. Jezeli firma nie zatrudnia pracownikdéw wystarczy informacja
pisemna, iz ich nie zatrudnia. *

2. dokumentacji potwierdzajacej roczny obrét ze sprzedazy netto pr: twa (oraz pr: stw
powiazanych, jesli dotyczy) za trzy ostatnie zamknigte okresy rozliczeniowe (w zaleznosci od
obowigzkéw danego MSP: rachunek zyskéw i strat, bilans, PIT 36, PIT 36 L, PIT B, PIT 28, PIT 28 S, PIT
16A) plus oswiad ie dotyczace It i obli ia obrotow ze sprzedazy netto w przypadku firm
powigzanych. *

Kliknij w to pole lub przesun w to miejsce pliki.

[+

Zapoznatem sie z instrukcja pomagajaca w okresleniu statusu MMSP - stanowiaca zatacznik nr 5
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa

Operator moze wezwaé podmiot sktadajacy Wniosek o umowe do wyjasniern dotyczgcych
przekazanych dokumentéw badZz do ich uzupetnienia jesli Operator bedzie miat jakiekolwiek

watpliwosci dotyczace kwalifikowalnosci podmiotu badz nie bedzie miat petnej dokumentacji na
potwierdzenie kwalifikowalnosci. *

Zobowiazuje sie do dostarczenia wymaganych dokumentéw/ wyjasniert w terminie wyznaczonym
przez Operatora, przed podpisaniem Umowy wsparcia. *

2. Informacje o formie prawnej Przedsigbiorstwa

Forma prawna: *
Spoétka akeyjna S.A. i Spétka komandytowo - akeyjna (S.K.A.)

Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia (Sp. z 0.0.)

Spotki osobowe: Spotka jawna (Sp. j.), Spotka komandytowa (Sp. k.), Spétka partnerska (Sp.p.)
Osoba fizyczna prowadzaca dziatalno$¢ gospodarcza

Spotka cywilna (S.c.)

Inne
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3. Kryteria premiujace (jesli dotyczy):

Prosimy o zaznaczenie kryteriéw premiujacych, ktére spetnia przedsigbiorstwo. Kazde spetnione kryterium to dodatkowe 10 punktéw przyznane do
oceny ztozonego wniosku. Kryteria bedg weryfikowane przy podpisaniu umowy oraz przy dokonywaniu rozliczen ustug.

PKD gtéwne w sektorze:

Delegowanie do wsparcia uczestnikéw, ktdrzy nie
korzystali z pomocy:

Delegowanie do wsparcia pracownika bedgcego
0Osobg z niepetnosprawnoscia:

Delegowanie do wsparcia kobiety:

Delegowanie do wsparcia pracownika bedgcego
osobg 50+:

Brak kryteriéw premiujgcych:

4. Wnioskowana kwota

Whioskowana kwota: *

5. Preferowana forma pomocy:

Preferowana forma pomocy: *

6. Liczba os6b

Whioskowana kwota: *

przedsigbiorca, ktory posiada PKD wiodgce zgodne z PKD Sektora Q 86, Q 88.1 (+10 pkt)*

Nie dotyczy

Przedsiebiorca, ktéry wydeleguje pracownikéw, ktdrzy nie uczestniczyli, nie uczestnicza oraz nie bede uczestniczyé w
ustugach rozwojowych (np.: szkolenia, doradztwo, studia podyplomowe) rekomendowanych przez Sektorowa Rade ds.
kompetenciji realizowanych w ramach przedmiotowego konkursu (,Kompetencje dla sektoréw”) lub w ramach konkursu
,Szkolenia lub doradztwo wynikajace z rekomendaciji sektorowych rad ds. kompetencji” (nr POWR.02.21.00-
IP.09-00-004/18) - 2 konkursy realizowane w ramach dziatania 2.21 3 typ 4 PO WER poza projektem ,Przepis na Rozwoj -
kompetencije Sektora Opieki Zdrowotnej i Pomocy Spotecznej - Aby spetni¢ to kryterium wszystkie wydelegowane osoby,
na wszystkie ustugi z ktérych skorzysta przedsigbiorca w ramach umowy wsparcia musza spetnic to kryterium! (+10
pkt)*

Nie dotyczy

przedsiebiorca, ktory wydeleguje do udziatu w projekcie osobe z niepetnosprawnoscig (+10 pkt)*

Nie dotyczy

przedsigbiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w projekcie kobiete (+10 pkt)*

Nie dotyczy

przedsigbiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w projekcie osobe w wieku powyzej 50 r.z. (+10 pkt)*

Nie dotyczy

przedsigbiorca, nie spetnia zadnego z kryteriéw premiujacych

Nie dotyczy

W projekcie jest mozliwo$¢ wniesienia wktadu wtasnego w postaci:

Wktadu niepienigznego - (brak optaty) wnoszonego w postaci kosztéw wynagrodzeri. Wktad w wynagrodzeniu jest liczony
proporcjonalnie w odniesieniu do czasu udziatu uczestnika w szkoleniu (z przerwami) oraz kosztu jednej godziny pracy.

Wktad wtasny niepieniezny moze oznaczac dla Panstwa brak i ych kosztéw fi y

Wktadu pienieznego, wnoszonego w formie optaty za ustuge, w sytuacji jezeli Przedsigbiorca nie moze pokry¢ kwoty catego
wymaganego wktadu wtasnego wktadem w postaci wynagrodzer (tj. dla ustug doradztwa, jesli wynikajg z Rekomendacji, dla
ustug realizowanych poza godzinami pracy, dla ustug, gdzie nie jest wystarczajgcy poziom wkiadu wtasnego, ktéry
Przedsigbiorca moze wnies¢ w postaci wynagrodzeri)

Pomoc de minimis

Pomoc publiczna

Podstawowg formg pomocy publicznej w ramach ,Kompetencji dla sektorow” jest pomoc de minimis. W sytuacji, gdy
przedsigbiorca bedzie miat wyczerpany limit tej pomocy, moze skorzysta¢ z pomocy publicznej na zasadach ogélnych.
Intensywno$¢é pomocy publicznej ustalana jest indywidualnie zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra infrastruktury i rozwoju z
dnia 2 lipca 2015 r. w sprawie udzielania pomocy de minimis oraz pomocy publicznej w ramach programéw operacyjnych
finansowanych z europejskiego funduszu spotecznego na lata 2014-2020. Np. Jesli przedsigbiorca bedzie korzystat z
pomocy publicznej na doradztwo - intensywnos$¢ wsparcia zgodnie z przepisami zostanie obnizona do 50%.

Liczba pracownikéw planowana
do przeszkolenia:**

Kwota wsparcia (zt):

Wygenerowana kwota liczona jest jako iloczyn wskazanej liczby oséb oraz limit kwoty wsparcia na osobe. Kwote wsparcia
mozna samodzielnie zmniejszy¢ wpisujac jej wartosé w pole Kwota wsparcia (zt)

Whnioskowana kwota wsparcia wynosi 0 zt *
* o *k 0

Pozostata liczba pracownikéw mozliwa do przeszkolenia w ramach catego projektu: 1

8. Terminy na wykorzystanie wsparcia:

INFO: Ustugi rozwojowe Przedsiebiorca zrealizuje w terminach okreslonych dla danego naboru. Wszystkie ustugi muszg sie
zakonczy¢ najp6zniej w ciagu 3 miesiecy od podpisania Umowy. Przedsiebiorca jest zobowigzany do podpisania Umowy
wsparcia w terminie wskazanym przez Operatora, na warunkach okreslonych w Regulaminie Projektu.




[ElCzesé 1

Whniosek

Whiosek skiada sig z trzech czesci. Wypetnij wszystkie wymagane dane i kliknij przycisk Wyslij.

Pola oznaczone czerwong gwiazdkg * sg obowigzkowe.

[ElCzedé 2 ElCzesé 3

. Oswiadczenia

7. tem sie i ak ; i P Swiad P

Zostatem/am poinformowany/a, ze wsparciem w ramach projektu planowane jest objecie przedsigbiorstw / oséb zgodnie z rekomendacjg Sektorowej Rady ds. Sektora
Opieki Zdrowotnej i Pomocy Spotecznej *

Przedsigbiorstwo, ktére reprezentuje dziata w sektorze Opieki Zdrowotnej i Pomocy Spotecznej w ramach PKD. Q 86 Opieka zdrowotna, z wylaczeniem placowek
wieloosobowego catodobowego pobytu i opieki lub Q 88.1 Pomoc spoteczna bez zakwaterowania dla oséb w podesztym wieku i oséb niepetnosprawnych. *

Uzyskanie wsparcia w ramach projektu taczy sie z wymogiem wniesienia wktad wtasnego w wysokosci nie mniejszej niz 20% kwoty wsparcia; *

Przedsigbiorstwo, ktére reprezentuje nie prowadzi dziatalno$ci w sektorze rybotéwstwa i akwakultury w rozumieniu rozporzadzenia Rady (WE) nr 104/2000 z dnia 17 grudnia
1999 r. w sprawie wspolnej organizacji rynkdw produktéw rybotéwstwa i akwakultury, nie prowadzi dziatalnosci zwigzanej z produkcja pierwotng produktéw rolnych
wymienionych w zatgczniku | do Traktatu ustanawiajgcego Wspoélnote Europejska (Dz. Urz. UE C 321E z 29.12.2006, str. 37) oraz nie prowadzi dziatalnosci w sektorze
przetwarzania i wprowadzania do obrotu produktéw rolnych w nastepujacych przypadkach: (i) kiedy wysokos¢é pomocy ustalana jest na podstawie ceny lub ilosci takich
produktéw nabytych od producentéw podstawowych lub wprowadzonych na rynek przez przedsigbiorstwa objete pomoca; (i) kiedy przyznanie pomocy zalezy od faktu
przekazania jej w czesci lub w catosci producentom podstawowym; *

Przedsigbiorstwo, ktére reprezentuje nie pozostaje w stanie upadtosci, pod zarzadem komisarycznym i nie znajduje sie w toku likwidacji, postepowania upadtosciowego lub
postepowania uktadowego z wierzycielami oraz nie jest w trudnej sytuacji, w rozumieniu pkt 20 Wytycznych dotyczacych pomocy paristwa na ratowanie i restrukturyzacje
przedsiebiorstw niefinansowych znajdujacych sie w trudnej sytuacji (Dz. Urz. EU C 249/1 2 31.07.2014 r.); *

Nie cigzy na mnie/na reprezentowanym przeze mnie przedsiebiorstwie obowigzek zwrotu pomocy, wynikajgcy z decyzji Komisji Europejskiej uznajacej pomoc za niezgodng z
prawem oraz ze wspolnym rynkiem; *

Przedsiebiorstwo, ktlére reprezentuje nie podlega wykluczeniu z mozliwosci dostepu do srodkéw publicznych na podstawie przepiséw prawa (dotyczy réwniez oséb
reprezentujgcych MSP) oraz stosownie do Rozporzadzenia Nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013r.); *

Przedsigbiorstwo, ktére reprezentuje (rozumiane jako jedno przedsigbiorstwo lub grupa przedsigbiorstw powigzanych tworzacych jeden podmiot gospodarczy zgodnie z art.
2 ust. 2 rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de
minimis) nie jest podmiotem znajdujgcym sie w trudnej sytuacji w rozumieniu art. 2 pkt 18 rozporzadzenia Komisji (UE) Nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznajacego
niektdre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014r,, str. 1,z pézn. zm.); *

Nie zostatem/am prawomocnie skazany/a za przestepstwo sktadania fatszywych zeznan, przekupstwa, przestepstwa przeciwko mieniu, wiarygodnosci dokumentow,
obrotowi pienigznemu i papierami warto$ciowymi, obrotowi gospodarczemu, systemowi bankowemu, przestepstwa skarbowe albo inne zwigzane z wykonywaniem
dziatalnosci gospodarczej lub popetnione w celu osiggnigcia korzysci majatkowych. *

Przedsigbiorstwo, ktére reprezentuje, nie zalega z uiszczaniem podatkéw, jak rowniez z optacaniem sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne, Fundusz Pracy,
Fundusz Gwarantowanych Swiadczer Pracowniczych, Paristwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych lub innych naleznosci wymaganych odrebnymi
przepisami; *

Nie bytam/-em karana/-y za przestepstwo skarbowe oraz korzystam w petni z praw publicznych i posiadam petng zdolno$¢ do czynnosci prawnych; *
Zostatam/em poinformowana/y, ze Projekt jest finansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego; *
Zostatem/am poinformowany/a, ze udziat w projekcie wigze sig z uzyskaniem pomocy de minimis lub pomocy publicznej; *

Wyrazam zgode na weryfikacje danych zawartych we wszystkich ztozonych dokumentach na kazdym etapie realizacji Projektu oraz na poddawanie sie kontroli, ewaluacji i
monitoringowi udzielonego wsparcia, na uczestnictwo w wszelkich badaniach, przeprowadzanych przez Operatora lub podmiot przez niego wskazany oraz inne uprawnione
instytucje; *

Jestem swiadomy/a, iz zgtoszenie przedsiebiorstwa do udziatu w Projekcie nie jest rownoznaczne z zakwalifikowaniem przedsiebiorstwa do objecia wsparciem; *
Pracownicy korzystajacy z ustug rozwojowych w ramach Projektu zostang zobowigzani do dostarczenia Operatorowi wymaganych dokumentéw; *

Zobowiazuje sie do dostarczenia do Operatora dodatkowych wyjasnieri, dokumentéw (informacji) niezbednych w trakcie weryfikowania przedsiebiorstwa i udzielonego
wsparcia; *

Mam $wiadomosg¢, iz wszelkie dokumenty przekazane do Operatora stajg si¢ wtasnoscig Operatora i nie mam prawa zadac ich zwrotu; *
Zapoznatem/am sie z zapisami Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w Projekcie i akceptuje jego warunki; *

Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci za ziozenie nieprawdziwego o$wiadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym oswiadczam, ze informacje przekazane na temat
przedsigbiorstwa w niniejszym Formularzu Zgtoszeniowym sg zgodne z prawda. *

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby realizacji projektu i rozliczenia wsparcia otrzymanego w ramach Projektu. Dane osobowe przetwarzane sa
na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych). Oznacza to, ze dane osobowe Pracownika sg niezbedne do wypetnienia przez Instytucje Zarzadzajgcg obowigzkow prawnych ciazacych na niej w zwigzku
z realizacjg PO WER 2014-2020. *

Oswiadczam, ze wydeleguje do udziatu w projekcie wytacznie kadre spetniajgca wymogi potencjalnych uczestnikéw ustug rozwojowych okreslone przez Rade Sektorowa w
Rekomendacji dla kazdej z ustug. *



