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1.Wstep

Lokalny System Informatyczny (LSI) do obstugi wnioskow o dofinansowanie

w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Swigtokrzyskiego
na lata 2014-2020 jest aplikacjg internetowa dajaca mozliwos¢ ubiegania si¢ o srodki
finansowe w ramach RPOWS 2014-2020.

Budowa systemu wspotfinansowana zostala przez Uni¢ FEuropejska
z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Swigtokrzyskiego.

Gléwnym celem LSI 2014 jest umozliwienie wnioskodawcom przygotowania
wnioskow dajac mozliwoéé ubiegania sie o $rodki finansowe w ramach RPOWS
2014-2020 poprzez udostepnienie systemu informatycznego. Aplikacja ma na celu
znaczne usprawnienie zarzadzania oraz wdrazania RPOWS na lata 2014-2020.
Usprawni takze prace instytucji.

Whioski to dokumenty sporzadzane przez wnioskodawcoéw z wykorzystaniem
formularza przypisanego do konkretnego naboru. Gotowy (wypetiony) wniosek
Beneficjent przesyta do Instytucji Wdrazajacej, ktora stworzyta dany nabor.
Po dostarczeniu przez Beneficjenta, w wyznaczonym terminie, wersji papierowej
whniosku, zostaje on przyjety do oceny.

Uznanie wniosku za skutecznie ztozony nastapi tylko i wylgcznie po zlozeniu przez
Beneficjenta zarowno wersji papierowej, jak i elektronicznej wniosku.

Niniejsza instrukcja stanowi wsparcie 1 ulatwienie wypelniania wniosku
o dofinansowanie.
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WYKAZ SKROTOW:

CEIDG - Centralna Ewidencja Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej
EBI — Europejski bank Inwestycyjny

EFRR- Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego
EFS — Europejski Fundusz Spoteczny

EPC — ekwiwalent pelnego wymiaru czasu pracy
IZ — Instytucja Zarzadzajaca

KRS — Krajowy Rejestr Sadowy

LSI — Lokalny System Informatyczny

MSP — mikro, male i §rednie przedsigbiorstwa
NFOS — Narodowy Fundusz Ochrony Srodowiska
OSI — Obszar Strategicznej Interwencji

PKD — Polska Klasyfikacja Dziatalno$ci

Pzp — Prawo zamowien publicznych

RPOWS 2014-2020 - Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Swictokrzyskiego na lata
2014-2020

SZOOP — Szczegotowy Opis Osi Priorytetowych
WFOS — Wojewédzki Fundusz Ochrony Srodowiska
WLWK 2014 — Wspdlna Lista Wskaznikow Kluczowych

ZIT — Zintegrowana Inwestycja Terytorialna
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2. Tworzenie nowego wniosku
Aby utworzy¢ nowy wniosek nalezy:

e Klikngé w link naboru, umieszczony na stronie RPO Wojewodztwa Swigtokrzyskiego

w celu dodania go do naszego panelu Beneficjenta.

e Nastepnie zalogowac si¢ do panelu uzytkownika.

Zaktadka - Moje wnioski

Strona giowna [ENIERVITGENEE  \Wspoltworzone wnioski | Pomoc | Serwis RPO WS | Nabory w ramach RPO W$ | pt A A A @ =]

Zalogowano pomysinie

« Wyloguj

Nowy wniosek

Informacja o naborze

Numer naboru  RPSW.02.01.00-1P.00-26-003/15
Data rozpoczecia 2015-06-30
Data zakoriczenia 2015-08-30
Budzet 30 000 000 zt
Kod regionu  SWIETOKRZYSKIE
Status  Ogloszony
Tryb wyboru  Konkursowy

Utworz nowy wniosek w tym naborze

e Nastepnie klikamy w ,,Utworz nowy wniosek w tym naborze”.

e System automatycznie przekieruje do formularza wniosku, ktory nalezy wypelni¢

zgodnie z instrukcja ponize;j.
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3.Wypetnianie wniosku.

UWAGA. Pola zaznaczone * (gwiazdkg) sg polami obowigzkowymi. Pozostate pola nalezy
wypetnié¢ opcjonalnie — jesli dotyczy. Dla nieobowigzkowych pdl opisowych, w przypadku gdy
dane pole nie dotyczy Beneficjenta, nalezy pozostawic je niewypetnione.

- przycisk ten umiejscowiony na koncu kazdej z sekcji pozwala
na zapisanie czesciowo wprowadzonych danych w danej sekgcji.
Ponadto w przypadku wystgpienia btedoéw, gdy ich naprawienie
wymaga cofniecia sie do wczesniejszych sekcji wniosku, aby nie utraci¢ wprowadzonych danych,
nalezy zapisa¢ sekcje, w ktorej wystapit btad/btedy za pomoca tego wtasnie przycisku i dopiero
po ich zapisaniu przejs¢ do wczesniejszych sekcji, w przeciwnym razie dane zostang
bezpowrotnie utracone.

Zapisz wersje robocza

Nalezy rowniez pamietaé, iz kazdorazowo gdy wprowadza sie zmiany w sekcjach, nalezy
je zapisac za pomoca przycisku:

Whiosek wypetniony i przestany w Lokalnym Systemie Informatycznym nie podlega

edycii.
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3.1. Identyfikacja wniosku o dofinansowanie

SEKCJE

1. Identyfikacja wniosku o
dofinansowanie

2. Informacje ogdine

3. Informacje o beneficjencie

Numer naboru
Numer wniosku o
dofinansowanie

Data wptywu

Nazwa Beneficjenta

Tytut projektu

1. Identyfikacja wniosku o dofinansowanie

Numer naboru

Identyfikacja wniosku o dofinansowanie

Numer wniosku o dofinansowanie

Data wptywu

Nazwa Beneficjenta

Tytut projektu

Wartoéé ogétem Wydatki kwalifikowalne Wnioskowane dofinansowanie Wkiad UE  Wkiad wiasny

SEKCJA 1. IDENTYFIKACJA WNIOSKU O DOFINASOWANIE

Informacja podawana jest automatycznie, na podstawie
informacji wprowadzanych do systemu przez Instytucje
Zarzadzajaca (12)

Pole nieaktywne dla Beneficjenta. Petny numer nadawany
automatycznie, po uprzednim odnotowaniu przez pracownika
IZ faktu ztozenia przez Beneficjenta wersji papierowej wniosku.
Pole nieaktywne dla Beneficjenta. Na wydruku widoczne jako
pusta ramka. Pole wypetniane na wydruku recznie przez
pracownika IZ w chwili rejestracji wniosku w Sekretariacie
naboru. W LS| data zostanie wprowadzona po uprzednim
odnotowaniu wptyniecia wersji papierowej.

Pole nieaktywne dla Beneficjenta. Pole wypetniane
automatycznie, po wypetnieniu danych w sekcji 3 Informacje
o Beneficjencie.

Pole nieaktywne dla Beneficjenta. Pole wypetniane
automatycznie, po  wypetnieniu danych w  sekgcji

8 -65
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Wartos¢ ogotem

Wydatki kwalifikowalne

Whioskowane

dofinansowanie

Wktad UE

Wktad wiasny
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4 Charakterystyka projektu.

Pole nieaktywne
automatycznie, po
finansowy.
Pole nieaktywne
automatycznie, po
finansowy.
Pole nieaktywne
automatycznie, po
finansowy.
Pole nieaktywne
automatycznie, po
finansowy.
Pole nieaktywne
automatycznie, po
finansowy.

dla Beneficjenta.
wypetnieniu danych

dla Beneficjenta.
wypetnieniu danych

dla Beneficjenta.
wypetnieniu danych

dla Beneficjenta.
wypetnieniu danych

dla Beneficjenta.
wypetnieniu danych

Pole wypetniane
w sekcji 9 Montaz

Pole wypetniane
w sekcji 9 Montaz

Pole wypetniane
w sekcji 9 Montaz

Pole wypetniane
w sekcji 9 Montaz

Pole wypetniane
w sekcji 9 Montaz

Aby przej$¢ do nastepnej sekcji, nalezy klikna¢ na przycisk:
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3.2. Informacje ogodlne

SEKCJE

1. Identyfikacja wniosku o

WOJEWODZTWO Unia Eu roPeJSka

SWIETOKRZYSKIE Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

dofinansowanie 2. Informacje ogolne

2. Informacje ogdine

3. Informacje o beneficjencie

Il. Informacje ogdine

Program operacyjny - kod

Program operacyjny - nazwa

0O$ priorytetowa - kod

O$ priorytetowa - nazwa

Dziatanie - kod

Dziatanie - nazwa

Nazwa instytucji zawierajacej umowe o

dofinansowanie /

wydajacej decyzje

Nazwa instytucji odpowiedzialnej za
weryfikacje wnioskow o ptatnosé

Program Operacyjny —
kod/nazwa

Os priorytetowa —
kod/nazwa

Dziatanie — kod/nazwa

Nazwa instytucji
zawierajacej umowe o
dofinansowanie/wydajacej
decyzje

Nazwa instytucji
odpowiedzialnej za
weryfikacje wnioskéw o
ptatnos¢

SEKCJA 2. INFORMACIJE OGOLNE
Informacje podawane s3 automatycznie, na
informacji wprowadzanych do systemu przez IZ.
Informacje podawane s3g automatycznie, na
informacji wprowadzanych do systemu przez IZ.
Informacje podawane s3g automatycznie, na
informacji wprowadzanych do systemu przez IZ.
Informacja podawana jest automatycznie, na
informacji wprowadzanych do systemu przez IZ.

Informacja podawana jest automatycznie, na
informacji wprowadzanych do systemu przez IZ.

podstawie
podstawie
podstawie

podstawie

podstawie

Aby przej$¢ do nastepnej sekcji, nalezy klikna¢ na przycisk:

10 -65
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3.3 Informacje o beneficjencie

SEKCJE

1. Identyfikacja wniosku o
dofinansowanie

2. Informacje ogoine

3. Informacje o beneficjencie

3. Informacje o beneficjencie

“NIP
* Nazwa Beneficjenta
* Kraj

Poiska

* Wojewddztwo
Swietokrzyskie

- Powiat

* Nr budynku

Nr lokalu

* Kod pocztowy

Adres y inny niz Wr y

* Adres do korespondencji - Kraj

Polska -

* Adres do korespondencji - Wojewodztwo

= Adres do kor i - Nr

Adres do korespondencji - Nr lokalu

* Adres do korespondencji - Kod pocztowy

* Telefon

Faks

> Adres e-mail

Adres strony WWwW

* REGON

* PKD wnioskodawcy

* Forma prawna

* Forma wiasnosci

Nazwa dokumentu rejestrowego i numer

* Mozliwos¢ odzyskania VAT

* Status przedsiebiorstwa

Nie dotyczy

Numer w rejestrze

Unia Europejska

Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

Rachunki beneficjenta

<> Zapisz zmiany i przejdz do nastepnej sekcji

11-65

Zapisz wersje robocza
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NIP

Nazwa Beneficjenta

Kraj
Wojewoddztwo

Powiat
Gmina
Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Adres do korespondencji
inny niz siedziba
Beneficjenta

Adres do korespondencji

- Kraj

Adres do korespondencji
- Wojewodztwo

Unia Europejska AR
Europejski Fundusz " .
Rozwoju Regionalnego *ax
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SEKCJA 3. INFORMACIE O BENEFICJENCIE

Nalezy wpisa¢ numer identyfikacji podatkowej w formacie
10-cio cyfrowym, nie stosujac myslnikdw, spacji, ani innych
znakéw pomiedzy cyframi, jesli w polu ,Kraj” wybrano wartos¢
»Polska”, albo z mozliwoscig wprowadzenia do 25 znakéw, jesli
w polu ,Kraj” wybrano wartos$¢ inng niz ,Polska”.

W przypadku gmin i powiatéw nalezy poda¢ NIP
gminy/powiatu, a nie urzedu gminy/powiatu.

W przypadku, gdy NIP Beneficjenta byt juz raz wprowadzony
do systemu, na przyktad w zwigzku ze sktadaniem wniosku
w ramach innego naboru, woéwczas system automatycznie
wygeneruje dane adresowe Beneficjenta. Nalezy wodwczas
zweryfikowa¢ poprawnos¢ automatycznie uzupetnionych
danych.

Nalezy wpisa¢ petng nazwe wiasng podmiotu uprawnionego
do aplikowania (maks. 250 znakow).

W przypadku przedsiebiorcow nazwa podmiotu musi by¢
zgodna z zapisami aktualnego dokumentu rejestrowego
(np. wypis z CEIDG, KRS lub umowy spoétki w przypadku spotki
cywilnej).

Wybér z listy. Pole domyslnie przyjmuje wartosé Polska.

Wybér z listy. Pole domyslnie przyjmuje wartosé
Swietokrzyskie.

Wybor z listy rozwijane;.

Wybor z listy rozwijane;.

Wybér z listy rozwijanej. Pole widoczne po wypetnieniu pola
,Gmina”. Po wpisaniu pierwszych liter nazwy miejscowosci,
system odszuka petng nazwe.

Wyboér z listy rozwijanej. Pole widoczne po wypetnieniu pola
»Miejscowos¢”. Po wpisaniu pierwszych liter nazwy ulicy,
system odszuka petng nazwe.

Nalezy wpisaé¢ numer budynku.

Nalezy wpisa¢ numer lokalu.

Nalezy wpisaé kod pocztowy w formacie XX-XXX.

Pole typu check box (pole wyboru: niezaznaczone = wartos¢
‘Nie’; zaznaczone = wartos¢ ‘Tak’). Zaznaczenie tego pola
powoduje konieczno$¢ uzupetnienia dodatkowych pdl dot.
adresu do korespondenc;ji.

Wybér z listy rozwijanej. Pole domyslnie przyjmuje wartos¢
Polska. Pole wypetniane w przypadku, gdy adres
do korespondencji jest inny niz adres siedziby Beneficjenta.
W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybér z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

12 - 65
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Adres do korespondenciji
- Powiat

Adres do korespondenciji
- Gmina

Adres do korespondenciji
- Miejscowos¢

Adres do korespondencji
- Ulica
Adres do korespondencji

— Nr budynku

Adres do korespondenciji
— Nr lokalu

Adres do korespondenciji

— Kod pocztowy

Telefon

Faks

Adres e-mail
Adres strony WWW

REGON

PKD wnioskodawcy

Forma prawna

Forma wtasnosci

Unia Europejska R
Europejski Fundusz " .
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Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Po wpisaniu pierwszych liter nazwy
ulicy, system odszuka petng nazwe. Pole wypetniane
w przypadku, gdy adres do korespondencji jest inny niz adres
siedziby Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.
Nalezy wpisa¢ numer budynku. Pole wypetniane w przypadku,
gdy adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

Nalezy wpisa¢ numer lokalu. Pole wypetniane w przypadku,
gdy adres do korespondencji jest inny niz adres siedziby
Beneficjenta. W innym przypadku pole niewidoczne.

Nalezy wpisa¢ kod pocztowy w formacie XX-XXX. Pole
wypetniane w przypadku, gdy adres do korespondencji jest
inny niz adres siedziby Beneficjenta. W innym przypadku pole
niewidoczne.

Nalezy wpisa¢ numer telefonu wraz z numerem kierunkowym,
nie stosujgc myslnikéw, spacji ani innych znakéw pomiedzy
cyframi (min. 7 znakéw, maks. 15 znakow).

Nalezy wpisa¢ numer faksu wraz z numerem kierunkowym, nie
stosujgc  mysinikdw, spacji ani innych znakéw pomiedzy
cyframi (min. 7 znakéw, maks. 15 znakow).

Nalezy wpisa¢ adres e-mail (maks. 250 znakdéw) zgodny
z maska adresu e-mail.

Nalezy wpisa¢ adres strony www Beneficjenta (maks. 250
znakow).

Nalezy wpisa¢é numer REGON w formacie 9-cio cyfrowym, nie
stosujagc  mysInikéw, spacji, ani innych znakéw pomiedzy
cyframi.

Polska Klasyfikacja Dziatalnosci - pole jednokrotnego wyboru —
Beneficjent wskazuje w strukturze drzewiastej Stownika PKD
dominujgcy kod PKD dziatalnosci Beneficjenta. Petna lista
kodéw PKD dostepna na stronie:
https://www.biznes.gov.pl/tabela-pkd

Wybér z listy rozwijanej. Po wpisaniu pierwszych liter nazwy
formy prawnej, system odszuka petng nazwe.

Wybér z listy rozwijanej. Po wpisaniu pierwszych liter nazwy
formy wtasnosci, system odszuka petng nazwe.
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Nalezy wpisa¢ nazwe i numer dokumentu, na podstawie
ktorego zostat utworzony podmiot (KRS, rejestr stowarzyszen,

itp.)

Wybér z listy rozwijanej. Dostepne opcje:

— CZESCIOWO (VAT czesciowo kwalifikowany i cze$ciowo

niekwalifikowany w projekcie).

— NIE (VAT kwalifikowalny w projekcie),

— TAK (VAT niekwalifikowalny w projekcie).
Wybor z listy rozwijanej. Dostepne opcje:
- Nie dotyczy — wartos¢ domysina,
- Mikro,
- Mate,
- Srednie,
- Duze.
Po wyborze opcji innej niz ,nie dotyczy”, Beneficjent wypetnia
pola dot. okreslenia statusu przedsiebiorstwa, zgodnie
z zapisami zatacznika nr 1 do Rozporzgdzenia Komisji (UE) nr
651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r.
W celu prawidtowego okreslenia statusu przedsiebiorstwa,
Beneficjent dotgcza do wniosku odpowiednio wypetnione
Oséwiadczenie o spetnieniu kryteriow MSP, stanowigce
zatagcznik do wniosku o dofinansowanie. W przypadku
przedsiebiorstw, pozostajgcych w ,uktadzie powigzan”, nalezy
przeliczy¢ podawane dane dla przedsiebiorstwa, kumulujgc
dane finansowe oraz sumujgc liczbe oséb zatrudnionych
we wszystkich przedsiebiorstwach.
Nalezy poda¢ dane dot.:
- liczby personelu, pracownikow,
- rocznej sumy bilansowej/rocznej wartosci obrotéw netto,
zgodnie z zapisami zatacznika nr 1 do Rozporzadzenia Komisji
(UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r.
W celu prawidtowego okreslenia statusu przedsiebiorstwa,
Beneficjent dotacza do wniosku odpowiednio wypetnione
Oéwiadczenie o spetnieniu kryteriéw MSP stanowigce zatgcznik
do wniosku o dofinansowanie. W przypadku przedsiebiorstw,
pozostajgcych w ,ukfadzie powigzan”, nalezy przeliczyé
podawane dane dla przedsiebiorstwa, kumulujgc dane
finansowe oraz sumujgc liczbe oséb zatrudnionych
we wszystkich przedsiebiorstwach.
(W obecnym roku obrotowym (ROK N) - kolumna wypetniana
w przypadku gdy przedsiebiorca dziata na rynku krécej niz
jeden rok obrotowy. W przypadku nowo utworzonych
przedsiebiorstw, ktérych sprawozdania finansowe jeszcze nie
zostaty zatwierdzone, dane, ktére majg zastosowanie,

14 - 65



Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

Al WOIEWODZTWO
=01y SWIETOKRZYSKIE

Unia Europejska
Europejski Fundusz " .
Rozwoju Regionalnego e

pochodzg z oceny dokonanej w dobrej wierze w trakcie roku

obrotowego).

Numer w rejestrze Pole obowigzkowe

dla podmiotéw ubiegajgcych sie

podmiotéw wykonujacych o dofinansowanie w ramach dziatan 7.3, 3.3, ktére wykonuja
dziatalnos¢ leczniczg (dot.  dziatalnos¢ lecznicza. W przypadku, gdy nie dotyczy, pole
Dziatan 7.3, 3.3) nalezy pozostawic puste.

3.3.1. Rachunki Beneficjenta

Rachunki beneficjenta (pola obowigzkowe na etapie zawierania umowy)

Rachunek beneficjenta

* Kraj rachunku 2] * Numer rachunku

— Usun rachunek beneficjenta

e

Polska

Numer rachunku Kraj rachunku
Beneficjenta/Odbiorcy
(pola obowigzkowe na Numer rachunku

etapie zawierania umowy)

Przeznaczenie
rachunku

Zapisz wersje robocza

Wybor z listy rozwijanej. Pole przyjmuje
wartos¢ domysing ,,Polska”.

Nalezy wprowadzi¢ 26 cyfrowy numer
rachunku  bankowego Beneficjenta/
Odbiorcy, nie stosujgc myslnikow, ani
spacji. Mozliwos¢ wprowadzenia
maksymalnie 3 rachunkéw bankowych.
Pole obowigzkowe do wypetnienia, gdy
wykazano wiecej niz jeden rachunek
bankowy (do 80 znakéw uwzgledniajgc
spacje). Nalezy okresli¢ przeznaczenie
kazdego z wymienionych rachunkdw
bankowych.

Wymagane jest podanie minimum jednego rachunku Beneficjenta

3.3.1.1. Dodawanie nowego rachunku Beneficjenta

Aby doda¢ nowy rachunek Beneficjenta, nalezy klikna¢ na przycisk:
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3.3.1.2. Usuwanie rachunku Beneficjenta

Aby usuna¢ rachunek Beneficjenta, nalezy klikng¢ na przycisk: |iiebbaibiale i

Aby przejs¢ do nastepnej sekcji, nalezy klikna¢ na przycisk: |- 5 md L R

3.4. Charakterystyka projektu
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1. Identyfikacja wniosku o X
AOfRan e 4. Charakterystyka projektu
2. Informacje ogdine * Tytut projektu
3. Informacje o beneficjencie
4. Charakterystyka projektu
* Krotki opis projektu
Komplementarnos$¢ projektu
* Powiazanie ze strategiami
* Trwatos¢ projektu
* Okres realizacji projektu od (2} * Okres realizacji projektu do

* Rodzaj projektu

* Typ projektu

SEKCJA 4. CHARAKTERYSTYKA PROJEKTU

Tytut Projektu Nalezy wpisaé tytut projektu. Powinien on stanowic krétka (do
300 znakdéw, uwzgledniajac spacje) jednoznaczng nazwe tak,
aby w sposéb jasny identyfikowat projekt, podajgc przede
wszystkim przedmiot inwestycji (np. budowa, przebudowa,
zakup itp.), musi on roézni¢ sie od innych tytutéw projektow,
ktore Wnioskodawca realizuje.

W przypadku projektéw pozakonkursowych, tytut projektu
musi by¢ zgodny z wykazem projektow zidentyfikowanych
przez wtasciwg instytucje stanowigcym zatgcznik do SZOOP.
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Opis projektu powinien stanowi¢ krdtkie streszczenie projektu
zawierajgce wskazanie przedmiotu projektu przy
wykorzystywaniu danych liczbowych (spéjnych z sekcjg 14
whniosku tj. , Wskazniki”) oraz powinien by¢ spdjny z sekcjg 13
whiosku tj. ,Harmonogramem rzeczowo-finansowym”.
Ponadto nalezy wykaza¢ zgodnos¢ projektu z celami
szczegdtowymi wyznaczonymi dla danej osi priorytetowej RPO
WS 2014 - 2020 oraz z celem dziatania, w ramach ktérego
whnioskodawca ubiega sie o dofinansowanie. Opis zgodnosci
projektu z celami osi/dziatania nie moze przewaza¢ w opisie
przedmiotu projektu. Pole moze zawiera¢ maksymalnie 2000
znakdéw, uwzgledniajgc spacje.

Projekt zgtaszany do wsparcia moze by¢ elementem realizacji
szerszego przedsiewziecia, jak réwniez pozostawac¢ w zwigzku
z realizacjg innych projektow.

W tym punkcie nalezy wykaza¢ komplementarnos¢ projektu
z innym projektem/projektami. Dla projektéw
komplementarnych nalezy poda¢ tytut projektu, nazwe
beneficjenta oraz nazwe programu, z ktdérego pochodzity
srodki na ich realizacje. Pole moze zawiera¢ maksymalnie 2000
znakdéw, uwzgledniajgc spacje.

Wybor z listy rozwijanej. Mozliwo$¢ wyboru wiecej, niz jednej
opcji. Dostepne opcje:

1) Brak powiazania,

2) Strategia UE dla regionu Morza Battyckiego (Cele
strategii: 1. Rozwdj potgczen w regionie — transport,
energia; 2. Zwiekszenie dobrobytu — kultura, turystyka,
edukacja, ochrona zdrowia, innowacyjnosc).

3) Strategia rozwoju spoteczno-gospodarczego Polski
Wschodniej do roku 2020 (Strategiczne kierunki
dziatan: 1. Innowacyjnos¢, 2. Zasoby pracy
i jakos¢ kapitatu ludzkiego, 3. Infrastruktura
transportowa i elektroenergetyczna);

4) Strategia rozwoju Polski Potudniowej do roku 2020,

5) Strategia rozwoju Polski Zachodniej do roku 2020,

6) Strategia rozwoju Polski Centralnej do roku 2020
z perspektywa 2030.

Pole moze zawiera¢ maksymalnie 2000 znakéw, uwzgledniajgc
spacje. Nalezy opisa¢, w jaki sposéb w okresie trwatosci
projekt i jego produkty beda funkcjonowac¢ po zakonczeniu
realizacji, oraz w jaki sposéb bedzie finansowane jego
utrzymanie (zgodnie z art. 71 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia 17 grudnia 2013
r., ustanawiajgce wspolne przepisy dotyczgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
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Spotecznego, Funduszu Spdjnosci, Europejskiego Funduszu
Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego, oraz
ustanawiajgce przepisy ogolne, dotyczgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu
Morskiego i Rybackiego, oraz uchylajace rozporzadzenie Rady
(WE) nr 1083/2006.

Podstawowym terminem zachowania trwatosci jest termin
5 lat, liczony od ptatnosci koricowej na rzecz Beneficjenta.
W przypadku Beneficjentéw bedacych MSP dopuszcza sie
mozliwos¢ skrdocenia terminu trwatosci do okresu 3 lat.
Metodyka okreslania wielkosci przedsiebiorstwa znajduje sie
w zatgczniku nr 1 do Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014
z dnia 17 czerwca 2014 r.

Nalezy wybra¢ z kalendarza date rozpoczecia realizacji
projektu. Data ta oznacza rozpoczecie robot budowlanych
zwigzanych z inwestycjg albo pierwsze wigzgce zobowigzanie
do zamdwienia urzadzen lub inne zobowigzanie, ktére sprawia
ze inwestycja staje sie nieodwracalna, lub poniesienie
pierwszego wydatku w projekcie (np. za opracowanie studium
wykonalnosci, sporzadzenie dokumentacji projektowe),
zaleznie od tego co nastgpi najpierw. Data wprowadzona
w polu ,od” nie moze by¢ wczesniejsza niz 01.01.2014 r.
i péZniejsza niz 31.12.2023 r.

W przypadku wystepowania pomocy publicznej, termin
rozpoczecia realizacji projektu nastepuje po ztozeniu wniosku
o dofinansowanie do wtasciwej instytucji. Kwalifikowalno$¢
wydatkow odnosi sie do okresu realizacji projektu. Wydatki
co do zasady beda uznane za kwalifikowalne wytacznie, gdy
zostang poniesione w okresie realizacji projektu.

Nalezy wybra¢ z kalendarza date zakonczenia realizacji
projektu. Data ta oznacza, ze wszystkie dziatania, zwigzane
z realizacja projektu zostaty faktycznie wykonane (zadna dalsza
czynnos$¢ nie jest wymagana do zakonczenia projektu, np.:
wymagane odbiory zostaty wykonane) oraz wszystkie wydatki
zostaty poniesione przez Beneficjenta (zadne dalsze ptatnosci
nie bedg juz ponoszone przez Beneficjenta).

Data wprowadzona w polu ,do” nie moze byé wczes$niejsza
od daty rozpoczecia realizacji projektu (pole ,od”) oraz
pdzniejsza od daty 31.12.2023 r.

Wybér z listy rozwijanej. Dostepne opcje:

- Konkursowy,
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- Pozakonkursowy.
Typ projektu Wybér z listy rozwijanej. Dostepne opcje:

1) Zintegrowana Inwestycja Terytorialna (ZIT) — dotyczy
wszystkich dziatan osi 6, z wyjagtkiem dziatania 6.5;

2) Obszar uzdrowiskowy (obszar gmin: Busko-Zdrdj
i Solec-Zdrdj) - dotyczy konkurséw dedykowanych dla
tego Obszaru Strategicznej Interwenc;ji;

3) Obszar G6r Swietokrzyskich (obszar gmin: Bodzentyn,
Nowa Stupia, Pawtéw, Bieliny, tagéw) - dotyczy
konkursow  dedykowanych dla tego Obszaru
Strategicznej Interwencji;

4) Obszary funkcjonalne miast tracacych funkcje
spoteczno-gospodarcze  (Starachowice,  Ostrowiec
Swietokrzyski,  Skarzysko-Kamienna) -  dotyczy
konkurséw  dedykowanych dla tego Obszaru
Strategicznej Interwencji;

5) Obszary wiejskie o najgorszym dostepie do ustug
publicznych - dotyczy konkurséw dedykowanych dla
tego Obszaru Strategicznej Interwenc;ji;

6) Inny — nalezy wybra¢, gdy projekt nie kwalifikuje sie
do zadnej z powyzszych kategorii.

3.4.1. Partnerzy projektu

Partnerstwo oznacza zaangazowanie przez Wnioskodawce we wspdlng realizacje projektu,
co najmniej jednego niezaleznego podmiotu, ktorego udzial w projekcie jest uzasadniony
I konieczny. Wspdlna realizacja projektu polega na wniesieniu przez partnerow zasobow ludzkich,
technicznych, organizacyjnych lub finansowych, ktére sg stosowne do zakresu wykonywanych

zadan.

3.4.1.1. Dodawanie nowego partnera projektu

Aby doda¢ nowego partnera, nalezy klikna¢ przycisk:

20-65



Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

WOIEWODZTWO Unia Europejska

SWIETOKRZYSKIE Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu

Partner projektu

* Nazwa podmiotu ®

* PKD Podmiotu ®

* Forma prawna 8

* Forma wiasnosci o

* Mozliwos¢ odzyskania VAT P>)

* Miejscowosé, ulica, nr domu, nr lokalu, kod pocztowy [>]

*NIP

*REGON

Nazwa dokumentu rejestrowego i numer

* Rola podmiotu w projekcie P>

* Udziat finansowy partnera w projekcie [>)
0.00 z

+ Dodaj nowego partnera projekiu

Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu — nalezy podac¢ informacje nt. innych
podmiotéw zaangazowanych w realizacje projektu. Mozliwo$¢ dodawania nieograniczonej
liczby partnerow.

Inne podmioty Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje ,Dodaj
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nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne. Nalezy wpisa¢ petng nazwe wtasng podmiotu
zaangazowanego w realizacje projektu (maks. 250 znakodw).
W przypadku przedsiebiorcéw, nazwa podmiotu musi byc
zgodna z zapisami aktualnego dokumentu rejestrowego
(np. wypis z CEIDG, KRS lub umowy spétki, w przypadku spotki
cywilnej).
Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje ,Dodaj
nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne. Pole jednokrotnego wyboru — Beneficjent
wskazuje w strukturze drzewiastej Stownika PKD dominujgcy
kod PKD dziatalnosci podmiotu, zaangazowanego w realizacje
projektu.
Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
w czesci ,Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu”
wybrano opcje ,Dodaj nowego partnera projektu”. W innym
przypadku pole niewidoczne.
Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
w czesci ,Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu”
wybrano opcje ,Dodaj nowego partnera projektu”. W innym
przypadku pole niewidoczne.
Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
w czesci ,,Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu”
wybrano opcje ,,Dodaj nowego partnera projektu”. W innym
przypadku pole niewidoczne. Dostepne opcje:

— CZESCIOWO (VAT czeéciowo kwalifikowany i cze$ciowo

niekwalifikowany w projekcie),

— NIE (VAT kwalifikowalny w projekcie),

— TAK (VAT niekwalifikowalny w projekcie).
Nalezy wpisaé dane adresowe podmiotu zaangazowanego
w realizacje projektu podajgc: nazwe miejscowosci, ulice,
numer domu, numer lokalu oraz kod pocztowy.
Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje , Dodaj
nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne.
Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje , Dodaj
nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne. Nalezy wpisa¢ numer identyfikacji podatkowej
w formacie 10-cio cyfrowym, nie stosujgc mysInikéw, spacji,
ani innych znakéw pomiedzy cyframi. W przypadku gmin
i powiatow nalezy poda¢ NIP gminy/powiatu, a nie urzedu
gminy/powiatu.
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Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje , Dodaj
nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne. Nalezy wpisa¢ numer REGON w formacie 9-cio
cyfrowym nie stosujgc myslnikdow, spacji, ani innych znakdéw
pomiedzy cyframi.

Nalezy wpisa¢ numer i nazwe dokumentu rejestrowego. Pole
wypetniane w przypadku, gdy w czesci ,Inne podmioty
zaangazowane w realizacje projektu” wybrano opcje ,Dodaj
nowego partnera projektu”. W innym przypadku pole
niewidoczne.

Nalezy opisa¢, jakg role bedzie petnit podmiot zaangazowany
w realizacje projektu. Pole wypetniane w przypadku, gdy
w czesci ,Inne podmioty zaangazowane w realizacje projektu”
wybrano opcje ,Dodaj nowego partnera projektu”. W innym
przypadku pole niewidoczne.

Nalezy poda¢ kwote wspétfinansowania projektu przez
partnera projektu. Pole wypetniane w przypadku, gdy w czesci
»lnne podmioty zaangazowane w realizacje projektu” wybrano
opcje ,,Dodaj nowego partnera projektu”. W innym przypadku
pole niewidoczne.

3.4.1.2 Usuwanie partnera

Aby usung¢ partnera z projektu, nalezy klikng¢ na przycisk:

= Usun partnera projekiu

3.4.2 Charakterystyka projektu c.d.

Instrumenty finansowe
Partnerstwo publiczno-prywatne
* Duzy projekt

Nie

* Projekt generujacy dochod

Mie dotyczy

Gdy w polu ,,Projekt generujacy dochoéd” wybrano opcje¢ ,, TAK - Luka finansowa™:
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* Wartos¢ wydatkéw kwalifikowalnych przed uwzglednieniem dochodu

* Wartos¢ generowanego dochodu

* Projekt generujacy dechod

Tak - zryczattowana stawka

* Zryczaltowana stawka %

* Wartos¢ wydatkow kwalifikowalnych przed uwzglednieniem dochodu

* Wartos¢ generowanego dochodu

Instrumenty finansowe

000
000
Gdy w polu ,,Projekt generujacy dochdd” wybrano opcje¢ ,, TAK — Zryczattowana stawka™:
2]
000 z
000 z
SEKCJA 4. CHARAKTERYSTYKA PROJEKTU c.d.
Pole typu check box (pole wyboru: niezaznaczone = wartosc
‘Nie’; zaznaczone = wartos$¢é ‘Tak’).
Pole typu check box (pole wyboru: niezaznaczone = wartos¢

Partnerstwo Publiczno-
Prywatne
Duzy projekt

Projekt generujacy dochod

‘Nie’; zaznaczone = wartosc¢ ‘Tak’)

Informacja podawana jest automatycznie, na podstawie
informacji wprowadzanych do systemu przez wtasciwag
instytucje.

Wybor z listy rozwijanej. Wybér opcji innej niz , Nie dotyczy”
powoduje konieczno$¢ uzupetnienia dodatkowych pdl,
niewidocznych na formularzu karty przy wyborze wartosci
domyslnej. Przy wyborze ,Tak — luka finansowa” pojawi sie
dodatkowe pole ,Luka w finansowaniu %”. W przypadku
wskazania , Tak — zryczattowana stawka” pojawi sie dodatkowe
pole ,Zryczattowana stawka %”, ponadto pojawig sie wspdlne
pola do uzupetnienia dla wyzej wymienionych wariantéw

tj.: »Wartos¢ wydatkéw kwalifikowalnych przed
uwzglednieniem dochodu” i ,Wartos¢ generowanego
dochodu”.
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Wybor z listy rozwijanej. Pole obowigzkowe do uzupetnienia,
kiedy w polu ,Projekt generujgcy dochéd” wybrano wartosc
»Tak — zryczattowana stawka”.

Nalezy wpisac procent luki w finansowaniu (z doktadnoscig do
2 miejsc po przecinku — bez zaokraglania ,w goére”). Pole
obowigzkowe do uzupetnienia, kiedy w polu ,Projekt
generujacy dochdd” wybrano wartosé ,, Tak — luka finansowa”.
Nalezy wpisa¢ wartos¢ wydatkow kwalifikowalnych przed

uwzglednieniem dochodu. Pole obowigzkowe
do uzupetnienia, gdy w polu ,Projekt generujacy dochdd”
wybrano ,Tak — Iluka w finansowaniu” Ilub ,Tak -

zryczattowana stawka”.

Pole numeryczne, wypetniane automatycznie.

Jezeli w polu ,Projekt generujgcy dochdéd” wybrano wartos¢
,Tak — zryczattowana stawka”, pole inicjowane zgodnie
z formuta:

a*(b/100)=c

gdzie:

a - Wydatki kwalifikowalne przed uwzglednieniem dochodu

b - Zryczattowana stawka (%)

¢ - Wartos¢ generowanego dochodu

Jezeli w polu ,Projekt generujgcy dochdd” wybrano wartoscé

,Jak — luka finansowa”, pole inicjowane zgodnie
z formuta:

a*(1-b/100)=c

gdzie:

a- Wydatki kwalifikowalne przed uwzglednieniem dochodu
b- Luka w finansowaniu (%)
c- Wartos$¢ generowanego dochodu

UWAGA
Wyliczona w tym polu warto$¢ generowanego dochodu
pomniejsza wartos¢ wydatkéw kwalifikowanych w projekcie.

Aby przej$¢ do nastepnej sekcji, nalezy kliknaé na przycisk:

25-65



Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

. . "

WOJEWODZTWO Unia Eur_OPeJSka ST

SWIETOKRZYSKIE Europejski Fundusz S
Rozwoju Regionalnego *oxx

3.5. Klasyfikacja projektu

SEKCJE

1. Identyfikacja wniosku o
dofinansowanie

2. Informacje ogolne
3. Informacje o beneficjencie
4. Charakterystyka projektu

5. Klasyfikacja projektu

Zakres interwencji
(dominujacy)

Zakres interwenc;ji
(uzupetniajacy)

Typ obszaru realizacji

5. Klasyfikacja projektu

* Zakres interwencji (dominujacy)

* Typ obszaru realizacji

* Terytorialne mechanizmy wdrazania

* Forma finansowania

* Rodzaj dziatalnosci gospodarczej

PKD projektu

@

Zapisz wersje roboczg

SEKCJA 5. KLASYFIKACJA PROJEKTU
Wybor z listy rozwijanej odpowiedniej (dominujacej) kategorii
interwencji dla danego typu projektu. Dominujgca kategoria
interwencji to ta, ktéra przewaza w catosci wydatkéw
kwalifikowalnych projektu.
Pole aktywne w przypadku, gdy dokonano juz wyboru wartosci
w polu ,Zakres interwencji (dominujacy)”’. Wybor
z listy rozwijanej. Mozliwos¢ wyboru wiecej niz jednej
wartosci. Uzupetniajgca kategoria interwencji to ta, ktéra nie
przewaza w catosci wydatkow kwalifikowalnych projektu.
Wybér z listy rozwijanej. Dostepne opcje:

— 01 Duze obszary miejskie (o ludnosci powyzej 50 000

i duzej gestosci zaludnienia),
— 02 Mate obszary miejskie (o ludnosci powyzej 5 000
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i Sredniej gestosci zaludnienia),
— 03 Obszary wiejskie (o matej gestosci zaludnienia).
Wybor z listy rozwijanej. Dostepne opcje:
— 01 Zintegrowane inwestycje terytorialne — miejskie

(ZIT KOF),

— 02 Inne zintegrowane podejscia do zrownowazonego
rozwoju obszaré6w miejskich (OSI - obszary
funkcjonalne miast tracgcych funkcje spoteczno-
gospodarcze),

— 04 Inne zintegrowane podejscia do zrownowazonego
rozwoju obszarow wiejskich (OSI — obszary wiejskie
0 najgorszym dostepie do ustug publicznych),

— 05 Inne zintegrowane podejscia do zrownowazonego
rozwoju obszaréw miejskich/wiejskich (OSI — obszar
uzdrowiskowy, OSI — obszar Gér Swietokrzyskich),

— 07 Nie dotyczy.

Wybor z listy rozwijanej. Dostepne opcje:

— 01 Dotacja bezzwrotna (RPOWS),

— 02 Dotacja zwrotna,

— 03 Wsparcie za posrednictwem instrumentow
finansowych: kapitat podwyzszonego ryzyka
i inwestycje kapitatowe lub srodki réwnowazne,

— 04 \Wsparcie za posrednictwem instrumentéow
finansowych: pozyczki lub srodki réwnowaine
fundusze pozyczkowe (RPOWS),

— 05 Wsparcie za posrednictwem instrumentéow
finansowych: gwarancje lub srodki réwnowaine
(RPOWS),

— 06 Wsparcie za posrednictwem instrumentdow
finansowych: dotacje na spfate odsetek, dotacje
na optaty gwarancyjne, wsparcie techniczne lub srodki
rownowazne,

— 07 Nagroda.

Wybodr z listy rozwijanej. Nalezy odnies¢ rodzaj dziatalnosci

gospodarczej do Beneficjenta, a nie projektu.

Nalezy wybrac kod PKD dotyczacy inwestycji,

na realizacje ktorej Beneficjent ubiega sie o dofinansowanie.

Pole jednokrotnego wyboru - Beneficjent wskazuje
w strukturze drzewiastej Stownika PKD dominujgcy kod PKD
projektu.

Wskazany w tym punkcie kod PKD musi znajdowaé sie
w dokumencie rejestrowym przedsiebiorstwa.

Obowigzek postugiwania sie klasyfikacja PKD dotyczy osdb
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prowadzgcych dziatalno$¢ gospodarczg, zarejestrowang
w gminnej ewidencji dziatalnosci gospodarczej oraz
przedsiebiorcéw, ktdrzy prowadzg dziatalnos¢ w formie spotki
i podlegaja wpisowi do Krajowego Rejestru Sadowego.
W przypadku pozostatych Whnioskodawcéw, pole nalezy
pozostawic¢ niewypetnione.

Aby przejs¢ do nastgpnej sekcji, nalezy klikna¢ na przycisk: |5 S

3.6. Miejsca realizacji projektu

Jezeli projekt jest realizowany na terenie calego kraju, nalezy zaznaczyé pole typu check-box,
zapisa¢ zmiany i przej$¢ do nastgpnej sekcji. W innym przypadku, nalezy z rozwijanej listy wybraé
Wojewodztwo, Powiat, Gming oraz Miejscowosci, gdzie dany projekt bedzie realizowany.
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SEKCJE
1. Identyfikacja wniosku o Y " = .
o e 6. Miejsca realizacji projektu
2. Informacje ogolne [7] Projekt realizowany na terenie catego kraju
3. Informacje o beneficjencie Miejsca realizacji projektu
4. Charakterystyka projektu Miejsce realizaciji projektu — Usur migjsce realizacii projektu
5. Klasyfikacja projekiu
* Wojewodztwo 2]
6. Miejsca realizacji projektu Swietokrzyskie
Powiat 2]
Kielecki
Gmina 1]
Chmielnik

Miejscowosci

x Borkow | | * Celiny | | » tugi

ke | Zapisz wersje robocza

Aby dodaé nowe miejsce realizacji projektu, nalezy kliknaé na przycisk: | .. aj nowe miejsce realizacji projekt

Aby usung¢ miejsce realizacji projektu, nalezy klikna¢ na przycisk: RIS EeR EETRET N Ll

SEKCJA 6. MIEJSCE REALIZACJI PROJEKTU

Jezeli projekt jest realizowany na terenie wiecej niz jednego wojewddztwa, na terenie
wiecej niz jednego powiatu i/lub na terenie wiecej niz jednej gminy, wéwczas koniecznie
jest dodanie kolejnych miejsc realizacji inwestycji (przycisk ,,Dodaj nowe miejsce realizacji
projektu”). Jezeli projekt jest realizowany na terenie kilku miejscowosci na terenie gminy,
wowczas w polu ,,Miejscowos¢” nalezy wymieni¢ wszystkie miejscowosci z terenu danej
gminy (system pozwala w tym polu na dodanie wiecej niz jednej miejscowosci).
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Pole typu check box (pole wyboru: niezaznaczone = wartos¢
‘Nie’; zaznaczone = wartos¢ ‘Tak’). Warto$¢ domyslna -
niezaznaczony. Aplikacja pozwala na dodanie dowolnej ilosci
miejsc realizacji projektu.

Wybér z listy rozwijanej. Pole domyslnie przyjmuje wartosc¢
»Swietokrzyskie”. Pole wypetniane w przypadku, gdy pole
»,Projekt realizowany na terenie catego kraju” nie zostato
zaznaczone. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
pole ,Projekt realizowany na terenie catego kraju” nie zostato
zaznaczone. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
pole ,Projekt realizowany na terenie catego kraju” nie zostato
zaznaczone. W innym przypadku pole niewidoczne.

Wybor z listy rozwijanej. Pole wypetniane w przypadku, gdy
pole ,Projekt realizowany na terenie catego kraju” nie zostato
zaznaczone. W innym przypadku pole niewidoczne. Jezeli
inwestycja jest realizowana w kilku miejscowosciach na terenie
jednej gminy, w polu tym nalezy wymieni¢ wszystkie
miejscowosci (system pozwala na dodanie wiecej niz jednej
miejscowosci).

Aby przejs¢ do nastepnej sekcji, nalezy klikna¢ na przycisk:
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3.7. Osoby do kontaktu

SEKCJE

1. Identyfikacja wniosku o
dofinansowanie

2. Informacje ogélne

3. Informacje o beneficjencie

4. Charakterystyka projektu

5. Klasyfikacja projektu

6. Miejsca realizacji projektu

7. Osoby do kontaktu

* Nazwiske

WOJEWODZTWO Unia Eu roPeJSka

SWIETOKRZYSKIE Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

7. Osoby do kontaktu

Osoby do kontaktu

Numer faxu

Osoba do kontaktu = Usuri osobg do kontaklu
(2]
@
* Instytucja (>}
* Stanowisko 2]
* Numer telefonu (2]
=]

Zapisz wersje roboczg

SEKCJA 7. OSOBA DO KONTAKTU

W tej sekcji wniosku nalezy wpisa¢ dane osoby wyznaczonej do kontaktéw w sprawach
projektéw. Powinna to by¢ osoba dysponujgca petng wiedzg na temat projektu, zaréwno
w kwestiach zwigzanych z samym wnioskiem o dofinansowanie, jak iz pdzniejszg realizacja

projektu.

Imie

Nazwisko
Instytucja
Stanowisko
Numer telefonu

Numer faksu

E-mail

Nalezy wpisa¢ imie osoby do kontaktu.

Nalezy wpisa¢ nazwisko osoby do kontaktu.

Nalezy wpisa¢ nazwe instytucji.

Nalezy wpisac¢ stanowisko.

Nalezy wpisa¢ numer telefonu wraz z numerem kierunkowym,
nie stosujgc mysinikdw, spacji, ani innych znakéw pomiedzy
cyframi (min. 7 znakéw, maks. 15 znakow).

Nalezy wpisa¢ numer faksu wraz z numerem kierunkowym,
nie stosujgc mysinikdow, spacji, ani innych znakéw pomiedzy
cyframi (min. 7 znakéw, maks. 15 znakdw).

Nalezy wpisaé¢ adres e-mail (maks. 250 znakdéw), zgodny
z maska adresu e-mail.
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3.7.1. Dodawanie nowej osoby do kontaktu

Aby doda¢ nowg osobe do kontaktu, nalezy klikng¢ na przycisk: | J8cn o R TE R e

3.7.2. Usuwanie osoby do kontaktu
Aby usuna¢ nowa osobe¢ do kontaktu, nalezy klikng¢ na przycisk:

Aby przejs¢ d