Zalacznik nr 1

KARTA OCENY FORMALNEJ WNIOSKU O PRZYZNANIE OSOBIE
NIEPELNOSPRAWNEJ SRODKOW NA PODJECIE DZIALALNOSCI
GOSPODARCZEJ, ROLNICZEJ ALBO NA WNIESIENIE WKEADU
DO SPOLDZIELNI SOCJALNEJ

Data zY0Zenia WIHIOSKU: ..cvviieeiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiieetieitietetnteestoestoesssstssatosssssssssssssasssssssnsionsssnsssnsssns
Numer identyfikKacyjny WhHIOSKU: ..c.vvvueiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiieiiieiiiiiitttstiassestsestsessssssssnssessosssorsssessssnsossssns
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Lp. Kryteria oceny Tak Nie Uwaygi

CZESC I - wypelnia pracownik dzialu Ustug Rynku Pracy

Whioskodaweca jest osoba niepetnosprawna zarejestrowang
1 w powiatowym urzgdzie pracy jako bezrobotna lub poszukujaca D D

' pracy niepozostajagca w zatrudnieniu (w uwagach nalezy wskazaé
do jakiej grupy os6b wnioskodawca nalezy)

Whioskodawca przed dniem oceny wniosku zakonczyt udziat

w poradzie grupowej organizowanej przez tut. PUP majacej na celu
2. uzyskanie wiedzy w zakresie podjecia i prowadzenia dziatalno$ci [] [
gospodarczej z wytaczeniem przypadku ukonczenia szkolenia
nieorganizowanego przez PUP o podobnym zakresie

Doradca zawodowy pozytywnie opiniuje predyspozycje do
3. prowadzenia planowanej przez Wnioskodawce dziatalnosci [] [
gospodarczej, wedhug karty oceny doradcy zawodowego

Data i podpis pracownika dzialu Uslug Rynku Pracy : ......ccoevviiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiinnn..

CZESC 1I - wypelnia pracownik dzialu Instrumentéw Rynku Pracy

Whiosek jest wypetniony na obowigzujacym formularzu

Whiosek jest czytelny

Wszystkie wymagane pola we wniosku sg uzupetnione

No ok~

Whiosek zawiera komplet wymaganych zatgcznikow:

a) Zalacznik nr 1. Dodatkowe informacje o wnioskodawcy

b) Zalacznik nr 2. Szczegétowy opis planowanego
przedsigwzigcia

C) Zalacznik nr 3. Oswiadczenie o pomocy de minimis.

d) Zalacznik nr 4. Oswiadczenie o pomocy de minimis
w rolnictwie lub rybotowstwie

e) Zalacznik nr 5. Formularz informacji przedstawianych przy
ubieganiu si¢ o pomoc de minimis

f) Zalacznik nr 6. Formularz informacji przedstawianych przy
ubieganiu si¢ 0 pomoc de minimis w rolnictwie i rybotéwstwie

g) Zalacznik nr 8. Kserokopia dokumentu potwierdzajacego
stopnien niepetnosprawnosci wnioskodawcy

h) Zalacznik nr 9. Informacja spétdzielni socjalnej o przyjeciu
wnioskodawcy do spotdzielni socjalnej jako cztonka
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i) Zalacznik nr 10. Oferty cenowe potwierdzajace planowany
koszt przedsigwzigcia (po dwie rozne oferty do kazdego
planowanego wydatku/zakupu)

Kserokopie zalgcznikow do wniosku sg potwierdzone za zgodnosé

8. z oryginatem D D
9. Whiosek jest podpisany przez Wnioskodawce [ []
Whioskodawca nie prowadzit dziatalnosci gospodarczej
10. W rozumieniu przepiséw o swobodzie dzialalno$ci gospodarczej D ]:[
w okresie 12 miesiecy poprzedzajacych dzien ztozenia wniosku
Whioskodawca nie prowadzit dziatalno$ci rolniczej w rozumieniu
przepisow o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw, w tym
11. polegajacej na prowadzeniu dziatéw specjalnych produkcji rolnej, D ]:[
bez wzgledu na forme prawna jej prowadzenia W okresie 12
miesiecy poprzedzajacych dzien ztozenia wniosku
Whnioskodawca nie korzystat ze s$rodkow PFRON lub innych
12. srodkéw publicznych na podjecie dziatalnosci gospodarczej albo D ]:[
rolniczej
13 Whioskodawca nie posiada zaleglosci w zobowiazaniach wobec D D
' Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepelnosprawnych
14. Whioskodawca nie zalega z optacaniem w terminie podatkow D D
Whioskodawca nie byt karany w okresie 2 lat przed dniem zlozenia
15 wniosku za przestepstwa przeciwko obrotowi gospodarczemu D D
' W rozumieniu ustawy z 6 czerwca 1997 r. — Kodeks Karny
(Dz. U. z 2017 r., poz. 2204 z p6zn. zm.)
16. Whiosek nie zawiera nieprawidtowosci rachunkowych [ [
17. Whnioskodawca nie przekroczyt dopuszczalnych progéw pomocy [ [
18 Dopuszczalne jest udzielenie pomocy publicznej w zakresie | |
' objetym wnioskiem
19, Wniosek  spelnia  warunki  okreslone w  ogloszeniu 0 0

0 konkursie wnioskow

Data i podpis pracownika dzialu Instrumentow Rynku Pracy : .....ccoceviiiiiiiiiiiniiiiinnnnen.

Whiosek niespelniajacy co najmniej jednego z ww. kryteriow bedzie rozpatrzony negatywnie.

Czy wniosek spelnia wszystkie kryteria formalne? TAK NIE

data i podpis pracownika dziatu |RP




