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FORMULARZ WNIOSKU O POWIERZENIE GRANTU 

działanie 19.2 Wsparcie na wdrażanie operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego 

przez społeczność 

 

  
 
 
 
 

…………………………………………………………………………… 
potwierdzenie przyjęcia wniosku przez LGD 

I. DANE LGD (wypełnia LGD) 

I.1. Nazwa LGD 

 

 

I.2 Numer identyfikacyjny 

 

 

I.3 Adres LGD 

 

województwo, powiat, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: tel./fax, e-

mail, adres str. www 

 

I.4 Decyzja LGD w sprawie wyboru:  

I.4.1 Operacja wybrana do finansowania: 

TAK  NIE 

 

I.4.2 Uchwała Rady LGD 

 
 

…………………………………………………………………….. 
Nr uchwały 

 
 

………………………………………………………………………. 
Data podjętej uchwały 

 

I.5 Doradztwo udzielone w LGD: 

TAK  NIE 

 

I.5.1. Rodzaj doradztwa: …………………………………………………………………………………………………………………….. 
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II. DANE WNIOSKODAWCY (wypełnia wnioskodawca) 

II.1 Nazwa wnioskodawcy 

 
 

 

II.2 Numer identyfikacyjny 

 

II.3 Siedziba Wnioskodawcy 

 

województwo, powiat, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: Tel/fax, e-mail, 

adres str. www 

II.4 Adres do korespondencji 

 

województwo, powiat, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: Tel/fax, e-mail, 

adres str. www (jeżeli inny niż siedziba) 

 

II.5 Dane wnioskodawcy: 

II.5.1. NIP: ……………………. 

II.5.2.REGON: ………………………. 

II.5.3. KRS / nr w rejestrze prowadzonym przez właściwy organ: ……………………….. 

 

II.6 Osoba do kontaktu: 

 

Imię i nazwisko, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: Tel/fax, e-mail 

 

II.7 Osoby upoważnione do reprezentacji wnioskodawcy: 

Imiona i nazwisko Funkcja 

  

  

 

II.8 Dane pełnomocnika (jeśli dotyczy) 

 

Imię i nazwisko, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: Tel/fax, e-mail 
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II.9 Dane jednostki organizacyjnej nieposiadającej osobowości prawnej, w imieniu której 

o powierzenie grantu ubiega się osoba prawna powiązana organizacyjnie z tą jednostką: 

 

Nazwa, miejscowość, kod pocztowy, ulica, nr domu, dane kontaktowe: Tel/fax, e-mail 

 

II.10 Doradztwo udzielone w LGD: 

TAK  NIE 

 

I.5.1. Rodzaj doradztwa: …………………………………………………………………………………………………………………….. 
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III. OPIS REALIZACJI ZADANIA: 

III.1 Tytuł projektu: 

 

 

III.2 Cel/cele projektu: 

 

 

III.3 Opis projektu: 

 

 

III.3 Opis zgodności projektu z celem/celami projektu grantowego określonymi w ogłoszeniu o 

naborze wniosków o powierzenie grantów: 

 

 

III.4 Opis zgodności projektu z zakresem projektu grantowego określonym w ogłoszeniu o naborze 

wniosków o powierzenie grantów: 

 

 

III.5 Opis wskaźników projektu grantowego, których osiągnięcie jest zakładane w wyniku realizacji 

zadania wraz z podaniem ich wartości docelowej: 
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III.6 Wskazanie terminu i miejsca realizacji zadania: 

 

 

III.7 Opis zgodności projektu z kryteriami wyboru obowiązującymi w ramach naboru: 
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IV. PLAN FINANSOWY PROJEKTU 

IV.1 Dotychczasowe środki finansowe pozyskane w ramach działania 19.2 Wsparcie na wdrażanie 

operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez społeczność 

 

Zrealizowane projekty (znak sprawy LGD) Wartość (w zł) 

1.   

2.  

SUMA:  

LIMIT NA WNIOSKODAWCĘ W LATACH 2014 - 2020:  

POZOSTAŁY LIMIT DO WYKORZYSTANIA W RAMACH 
PROGRAMU: 

 

 

IV.5 Koszty projektu: 

1. CAŁKOWITY KOSZT PROJEKTU (w zł):  

2. KOSZT KOWALIFIKOWANY (w zł):  

3. WARTOŚC DOFINANSOWANIA, O JAKĄ UBIEGA SIĘ WNIOSKODAWCA (w zł):  

4. PROCENT DOFINANSOWANIA (w %):  

 

  



                                                                                             
 

„Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich: Europa inwestująca w obszary wiejskie” 
 

 

V. ZESTAWIENIE RZECZOWO – FINANSOWE 

Nr  
zad. 

Nazwa zadania 
Jedn. 
miary 

Ilość 
Cena 
jedn. 
 (w zł) 

Koszt 
ogółem 
 (w zł) 

Koszt 
kwalifikowany 
zadania (w zł) 

I. Koszty merytoryczne zadania:      

I.1 ……………….      

 Suma:    

II. Koszty pracy świadczonej nieodpłatnie:      

II.2 ……………..      

 Suma:    

III. Koszty ogólne:      

III.1 ………………      

 Suma:    

IV. Łączne koszty zadania:    

 

VI. OPIS ZADAŃ WSKAZANYCH W PKT. V. 

Nr 
zad. 

Nazwa zadania 
Opis zadania wraz ze wskazaniem 

parametrów 

Uzasadnienie przyjętej 
wysokości kosztu oraz 

wskazanie źródła 

I.1    

….    
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VII. OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY: 

1) Oświadczamy, że zapoznałam/em się z zasadami przyznawania i wypłaty pomocy w ramach 
grantu, w szczególności związanymi z prefinansowaniem grantu,  

2) Oświadczamy, że nie wykonujemy działalności gospodarczej (w tym działalności zwolnionej 
spod rygorów ustawy o swobodzie działalności gospodarczej), 

3) Oświadczamy, że nie finansujemy kosztów kwalifikowalnych operacji z innych środków 
publicznych, z wyjątkiem przypadku, o którym mowa w § 4 ust. 3 pkt 1 rozporządzenia, 

4) Oświadczamy, że wyrażamy zgodę na przetwarzanie danych osobowych, 
5) Oświadczamy, że nie podlegamy wykluczeniu z możliwości uzyskania wsparcia na podstawie 

art. 35 ust. 5 oraz ust. 6 rozporządzenia nr 640/2014; 
6) Oświadczamy, że nie podlegamy zakazowi dostępu do środków publicznych, o którym mowa 

w art. 5 ust. 3 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz.U. z 2013 r. 
poz. 885, z późn. zm.), na podstawie prawomocnego orzeczenia sądu, 

7) Oświadczamy, że mamy świadomość odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych 
oświadczeń, 

8) Oświadczamy, że podatek od towarów i usług (VAT) jest / nie jest kosztem kwalifikowanym,  
9) Zobowiązujemy się do umożliwienia przeprowadzenia kontroli zgodnie z wytycznymi 

zawartymi we wzorze umowy o powierzenie grantu, 
10) Zobowiązujemy się do prowadzenia oddzielnego systemu rachunkowości albo korzystania z 

odpowiedniego kodu rachunkowego, 
11) Zobowiązujemy się do stosowania Księgi wizualizacji znaku Programu. 

 

VIII. WNIOSKOWANA KWOTA DOFINANOWANIA: 

1.Wnioskuję o przyznanie dotacji w wysokości (w zł):                                                       

     

Słownie:…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

…………………………….. 
Miejscowość, data 
 

 

 
……………………………….. 
Pieczęć wnioskodawcy    
 
 
 
 
………………………………………………………….. 
Pieczęć imienna osób reprezentujących 
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IX. WYKAZ ZAŁĄCZNIKÓW: 
 

Lp.  Nazwa załącznika     Liczba  Tak  ND 

A. Załączniki dotyczące Grantobiorcy 

A.1 Osoba fizyczna 

1. Dokument tożsamości – części dotyczące   

danych osobowych – kopia  

2. Oświadczenie o zameldowaniu na obszarze  

LSR wdrażanej przez LGD          

 

A.2 Osoba prawna albo jednostka organizacyjna  

nieposiadająca osobowości prawnej, którym ustawy  

przyznają zdolność prawną, jeżeli posiadają siedzibę  

na obszarze objętym LSR  

3. Aktualne dane Grantobiorcy są dostępne w postaci  

elektronicznej na stronie internetowej Ministerstwa  

Sprawiedliwości w wyszukiwarce podmiotów Krajowym  

Rejestrze Sądowym  

albo 

Aktualny albo pełnym odpis z Krajowego Rejestru  

Sądowego, wystawiony nie wcześniej niż 3 miesiące przed 

złożeniem wniosku o przyznanie pomocy – oryginał lub kopia 

 

4. Umowa lub statut -  oryginał lub kopia 

 

5. Dokument(-y) określający(-e) lub potwierdzający(-e) zdolność  

prawną Grantobiorcy (jednostki organizacyjnej nieposiadającej 

osobowości prawnej) oraz posiadanie przez Grantobiorcę  

siedziby na obszarze objętym LSR - kopia 

 

A.3 Jednostka samorządu terytorialnego, z wyłączeniem  

województwa 

 

6. Dokument potwierdzający prawo do reprezentowania 

jednostki samorządu terytorialnego - kopia 

 

 

7. Uchwała o powołaniu skarbnika – kopia  

 

B. Załączniki wspólne dla Grantobiorców 

 

8. Zaświadczenie o numerze identyfikacyjnym nadanym 

zgodnie z Ustawą z dnia 18 grudnia 2003 r. o krajowym 
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systemie ewidencji producentów, ewidencji gospodarstw  

rolnych oraz ewidencji wniosków o przyznanie płatności  

(Dz. U. z 2012 r. poz. 86) – kopia 

 

9. Pełnomocnictwo, jeżeli zostało udzielone – oryginał  

lub kopia 

 

10. Oświadczenie Grantobiorcy o kwalifikowalności VAT 

dla Grantobiorcy będącego osobą prawną lub jednostką  

nieposiadającą osobowości prawnej, jeżeli Grantobiorca 

będzie ubiegał się o włączenie VAT do kosztów  

kwalifikowalnych – oryginał sporządzony na formularzu  

sporządzonym przez LGD 

 

11. Dokument potwierdzający numer rachunku  

bankowego Grantobiorcy lub jego pełnomocnika  

prowadzonego przez bank - oryginał lub kopia 

 

12. Numer elektronicznej księgi wieczystej dostępnej  

w przeglądarce ksiąg wieczystych na stronie internetowej  

Ministerstwa Sprawiedliwości  

albo 

Dokument potwierdzający tytuł prawny do nieruchomości,  

na której realizowane będzie zadanie  – kopia 

 

13. Oświadczenie właściciela(-i) lub współwłaściciela(-i)  

lub posiadacza samoistnego nieruchomości, że wyraża(-ją)  

on(-i) zgodę na realizację zadana bezpośrednio związanej  

z nieruchomością jeżeli zadanie jest realizowane na terenie  

nieruchomości będącej w posiadaniu zależnym lub będącej  

przedmiotem współwłaścicieli – oryginał  

 

14. Dokumenty potwierdzające przeprowadzenie rozeznania  

cenowego  

 

C. Inne załączniki  
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Nazwa i adres Beneficjenta        (miejsce i data) 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O KWALIFIKOWALNOŚCI PODATKU VAT 

 

W związku z ubieganiem się o dofinansowanie przez........(nazwa Beneficjenta oraz jego 

status prawny)......... dofinansowania ze środków Lokalnej Grupy Działania Stowarzyszenie 

Turystyczne Kaszuby w ramach poddziałania „19.2 – Wsparcie na wdrażanie operacji w ramach 

strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez społeczność” na realizację projektu grantowego pn. 

.............................................(nazwa projektu).......... .....(nazwa beneficjenta) .................. oświadcza, iż 

realizując powyższy projekt nie może odzyskać w żaden sposób poniesionego kosztu podatku VAT, 

którego wysokość została zawarta w budżecie Projektu.  

Przesłanki braku prawnej możliwości odzyskania podatku VAT wynikają z powodu: (proszę podać 

podstawę prawną wraz z krótkim uzasadnieniem) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Jednocześnie......................................(nazwa Beneficjenta)................. zobowiązuję się do 

zwrotu zrefundowanej w ramach Projektu............. (nazwa projektu) .......................................... części 

poniesionego podatku VAT,  jeżeli zaistnieją przesłanki umożliwiające odzyskanie tego podatku przez 

......................................(nazwa Beneficjenta)................. 

Zobowiązuję się również do udostępniania dokumentacji finansowo-księgowej oraz 

udzielania uprawnionym organom kontrolnym informacji umożliwiających weryfikację 

kwalifikowalności podatku VAT.  

 

Data: 

 

Podpis: 

 

Pieczęć: 

 


