Whiosek

Whniosek sktada sie z trzech czesci. Wypetnij wszystkie wymagane dane i kliknij przycisk Wyslij. Pola oznaczone czerwong gwiazdka * sg obowigzkowe.
@ czesc @ czec

1. Informacje o podmiocie

NIP:
— Mazwa Firmy* ‘ ( Regon*
— Wojewddztwo* — Powiat* — Gmina*
-
— Adres* — Kod pocztowy* — Miasto*

Forma prawna: * Prosta spotka akcyjna (P.S.A.), Spétka akcyjna (S.A.) i Spotka komandytowo-akeyjna (S.K.A))

Spétka z ograniczong odpowiedzialnosciag (Sp. z 0.0.)

Spotki osobowe: Spdtka jawna (Sp. j.), Spotka komandytowa (Sp. k.), Spotka partnerska (Sp. p.)

Osoba fizyczna prowadzaca dziatalnosc gospodarcza

Spotka cywilna (S.c.)

O O O O O

O Inne

jnne (jakie?)




Dane osoby do kontaktu

(Imie i Nazwisko* ‘ (Telefon*

Dane osoby reprezentujacej

Imie i Nazwisko*

Czy reprezentacja jest zgodna z dokumentem rejestrowym? *

O Tak O Nie

Kategoria podmiotu: *

O mikroprzedsiebiorstwo O mate przedsiebiorstwo O pozostali pracodawcy nie bedacy JSFP O srednie przedsiebiorstwo O duze przedsiebiorstwo O pozostali pracodawcy bedacy JSFP

Prosze o wgranie w formie skanow:

» Dokumenty potwierdzajgce status podmiotu takie jak: BIP, dokumenty rejestrowe, statut aktualny na dzien sktadania wniosku potwierdzajgcy forme podmiotu.

Przeciggni) tuta) pliki lub IS

maksymalny rozmiar wszystkich plikéw - 20.00 MB
maksymalna ilosc plikow - 20
dopuszczalne formaty plikdw .zip, .rar, .7z, .png, .jpg, .jpeq, .doc, .docx, .odt, .xls, .xlsx, .pdf

Co mozemy zrobié, aby Pan/Pani czut/czuta sie u nas komfortowo? Prosze zaznaczyc¢ wtasciwg opcje *

O ttumacz polskiego jezyka migowego (PJM),




Przeciggni] tuta) pliki lub I A0S

maksymalny rozmiar wszystkich plikéw - 20.00 MB
naksymalna ilosé plikéw - 20

dopuszczalne formaty plikow .zip, .rar, .7z, .png, .jpg, .jpeq, .doc, .docx, .odt, .xls, xlsx, .pdf

Co mozemy zrobié¢, aby Pan/Pani czut/czuta sie u nas komfortowo? Prosze zaznaczy¢ wtasciwa opcje *

O ttumacz polskiego jezyka migowego (PJM),

D petla indukcyjna,

wsparcie asystenta na przyktad: osoby niewidomej, osoby gtuchoniewidomej, osoby z niepetnosprawnoscia ruchowa,
pokdj dostosowany do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami,

nie potrzebuje ustug dostepnosciowych,

O O O O

Inne: prosze wskazac jakie

Operator moze wezwac podmiot sktadajgcy Wniosek o umowe do wyjasnien dotyczacych przekazanych dokumentow badz do ich uzupetnienia jesli Operator bedzie miat jakiekolwiek
watpliwosci dotyczace kwalifikowalnosci podmiotu badzZ nie bedzie miat petnej dokumentacji na potwierdzenie kwalifikowalnosci.

|:| Zobowiazuje sie do dostarczenia wymaganych dokumentdw/wyjasnien w terminie wyznaczonym przez Operatora, przed podpisaniem Umowy Wsparcia. *

|:| Oswiadczam ze, zgodnie z regulaminem Projektu, podmiot ma swoja siedzibe na terenie wojewodztwa todzkiego.*
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2. Kryteria premiujgcych *

Prosimy o zaznaczenie kryteriéw premiujgcych, ktére spetnia podmiot. Podmiot spetniajacy spetniajace kryterium, dostaje punkty przyznane do oceny ztozonego wniosku. Udziat kobiety (10 punktéw), osoba z niepetnosprawnoscia
(10 punktdw), osoba 60+ (10 punktdw), mikro, mate lub $rednie przedsiebiorstwo (30 punktéw), zobowiazanie do wziecia udziatu w ustugach z Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji (30 punktéw), zobowigzanie do wziecia udziatu
w ustugach z zielonej gospodarki lub z gospodarki obiegu zamknietego (30 punktéw)

Kryteria beda weryfikowane przy podpisaniu umowy oraz przy dokonywaniu rozliczer ustug.

przedsiebiorca, ktory wydeleguje do udziatu w Projekcie kobiete

przedsiebiorca, ktdry wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe w wieku powyzej 60 r.z.

przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe z niepetnosprawnoscia

przedsiebiorca zobowigzuje sie do wziecia udziatu w ustugach z Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji

Przedsiebiorca zobowigzuje sie do wziecia udziatu w ustugach z zielonej gospodarki lub z gospodarki obiegu zamknietego

przedsiebiorca, ktory reprezentuje mikro, mate lub srednie przedsiebiorstwo

podmiot, nie spetnia kryteriow premiujgcych

o o o O 0O 0o O

3. Wnioskowana Liczba bondéw (maksymalnie 1740 bony)

Prosze wskazaé liczbe bondw, o ktérg wnioskuje podmiot, nastepnie nalezy nacisnac przycisk przelicz aby obliczyé warto$é dofinansowania (Limit na osobe w Projekcie to 87 bondw - 8 700 zt).

Tu wpisz liczbe bonow, ktorg chcesz wykorzystac
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w ustugach z zielonej gospodarki lub z gospodarki obiegu zamknietego (30 punktow)
Kryteria beda weryfikowane przy podpisaniu umowy oraz przy dokonywaniu rozliczen ustug.

przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie kobiete

przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe w wieku powyzej 60 r.z.

przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe z niepetnosprawnoscia

przedsiebiorca zobowiazuje sie do wziecia udziatu w ustugach z Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji

Przedsiebiorca zobowigzuje sie do wziecia udziatu w ustugach z zielonej gospodarki lub z gospodarki obiegu zamknietego

przedsiebiorca, ktéry reprezentuje mikro, mate lub $rednie przedsiebiorstwo

o o o o 0O O O

podmiot, nie spetnia kryteriow premiujacych

3. Wnioskowana Liczba bonéw (maksymalnie 1740 bony)

Prosze wskazaé liczbe bondw, o ktérg wnioskuje podmiot, nastepnie nalezy nacisnaé przycisk przelicz aby obliczyé wartoséé dofinansowania (Limit na osobe w Projekcie to 87 bondw - 8 700 z1).

Tu wpisz liczbe bondw, ktorg chcesz wykorzystac

W przypadku zmiany ilo$ci bondw, nalezy kliknac przycisk "Przelicz", by System zmienit kwote wsparcia.

Przelicz

Dalej



przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie kobiete

przedsiebiorca, ktory wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe w wieku powyzej 60 r.z.

przedsiebiorca, ktéry wydeleguje do udziatu w Projekcie osobe 7 niepelnosprawnoscia

przedsiebiorca zobowiazuje sie do wziecia udziatu w ustugach z Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji

Przedsiebiorca zobowigzuje sie do wziecia udzialu w ustugach z zielonej gospodarki lub z gospodarki obiegu zamknietego

przedsiebiorca, ktory reprezentuje mikro, mate lub srednie przedsiebiorstwo

o O 0o 0O O 0O 0O

podmiot, nie spetnia kryteriéw premiujgcych

3. Wnioskowana Liczba bonéw (maksymalnie 1740 bony)

Prosze wskazaé liczbe bonéw, o ktéra wnioskuje podmioct, nastepnie nalezy nacisnaé przycisk przelicz aby obliczyé warto4¢ dofinansowania (Limit na osobe w Projekcie to 87 bondw - 8 700 zi).

Przelicz

Oswiadczam, ze firma ktdra reprezentuje to pozostali pracodawcy oraz przyjmuje do wiadomosci, ze maksymalna wysokos¢ wsparcia wynosi zt na ustugi rozwojowe, w tym
dofinansowanie wynosi a takze, ze w ramach przyznanych srodkow moge przeszkolié maksymalnie 20 osob. *
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3. Oswiadczenia

O

Zapoznatem sie i akceptuje wszystkie ponizsze oswiadczenia.

O
O
O
O
O
O
O
O
O
O
O
O

Uzyskanie wsparcia w ramach Projektu taczy sie z wymogiem wniesienia wktad wiasnego w formie pienieznej.*

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

Nie bytem/am karany/a za przestepstwo skarbowe oraz korzystam w petni z praw publicznych i posiadam petng zdolnosé do czynnosci prawnych. *

Zostatam/em poinformowany/a, ze Projekt jest finansowany ze érodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla
todzkiego 2021 - 2027 *

Whyrazam 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 we wszelkich badaniach, przeprowadzanych przez Operatora lub podmiot przez niego wskazany oraz inne uprawnione instytucje. *

Jestem swiadomy/a, iz zgtoszenie do udziatu w Projekcie nie jest réwnoznaczne z zakwalifikowaniem do objecia wsparciem. *

Pracownicy korzystajacy z ustug rozwojowych w ramach Projektu zostang zobowigzani do dostarczenia Operatorowi wymaganych dokumentéw. *

Zobowigzuje sie do dostarczenia do Operatora dodatkowych wyjasnien, dokumentéw (informacji) niezbednych w trakcie weryfikowania i udzielonego wsparcia. *

Mam $wiadomosé, iz wszelkie dokumenty przekazane do Operatora staja sie wtasnoscia Operatora i nie mam prawa 2adac ich zwrotu. *

Zapoznatem/am sie z zapisami Regulaminu przyznawania wsparcia i akceptuje jego warunki. *

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci za ztoZenie nieprawdziwego o$wiadczenia lub zatajenie prawdy, niniejszym o$wiadczam, Zze informacje przekazane na temat przedsiebiorstwa w niniejszym Formularzu Zgtoszeniowym
53 zgodne z prawda. *

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby realizacji i rozliczenia wsparcia otrzymanego w ramach Projektu zgodnie z zasadami Regulaminu przyznawania wsparcia i Regulaminu Bazy Ustug
Rozwojowych.*

Nie jestem robotem ~o
reCAPTCHA
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