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Załącznik nr Ia
do wniosku o pomoc na Małe projekty
realizowane w ramach wdrażania LSR Stowarzyszenia „Puszcza Notecka”
(składają  Wnioskodawcy będący osobą prawną lub jednostką organizacyjną nieposiadającą osobowości prawnej, której ustawy przyznają zdolność prawną)
Imię i nazwisko osoby (osób) reprezentujących Wnioskodawcę lub pełnomocnika Wnioskodawcy:

…………………………………………………………………………………………..………………

Nazwa Wnioskodawcy:

…………………………………………………………………………………………..………………

Siedziba Wnioskodawcy:

…………………………………………………………………………………………..………………

Tytuł operacji: ……………………………………………………..……………………………………
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* Niepotrzebne skreślić
Oświadczenie wnioskodawcy o spełnieniu warunków  uzyskania pomocy 

Oświadczam(-y), że:

1. Operacja będzie realizowana na obszarze objętym Lokalną Strategią Rozwoju Stowarzyszenia „Puszcza Notecka”, na terenie gmin: ………………………………………………………………….
2. Wnioskodawca jest osobą prawną/jednostką organizacyjną nie posiadającą osobowości prawnej, której ustawy przyznają zdolność prawną*

3. Wnioskodawca ma siedzibę na obszarze objętym LSR Stowarzyszenia „Puszcza Notecka” / prowadzi działalność na tym obszarze*

4. Dotychczasowa pomoc przyznana wnioskodawcy ze środków na wdrażanie Lokalnej Strategii Rozwoju, obejmująca operacje zrealizowane i operacje niezakończone, których zakres i charakter odpowiada „małym projektom” nie przekracza kwoty 100 tys. zł.

Opis małego projektu pod kątem spełnienia kryteriów wyboru określonych w LSR Stowarzyszenia „Puszcza Notecka”

1. Które cele szczegółowe Lokalnej Strategii Rozwoju będzie realizować wnioskowana operacja?                (W odpowiedzi proszę zaznaczyć cel/e  i uzasadnić zgodność operacji ze wskazanym celem/ami) 
	Cele szczegółowe
	tak

	1. Zwiększenie turystycznej atrakcyjności obszaru
   
	

	2. Podniesienie poziomu wiedzy mieszkańców i ich kompetencji zawodowych
	

	3. Wzrost aktywności gospodarczej
                                      
	

	4. Rozwój przedsiębiorczości pozarolniczej w gospodarstwach rolnych       
	

	5. Kreowanie nowych produktów i usług

	


2.        …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….…………………..……………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
3. Czy operacja wpisuje się w listę preferowanych operacji zapisanych w LSR?      ( tak       ( nie 
(Odpowiedź pozytywną proszę uzasadnić podając nazwę przedsięwzięcia, w ramach którego jest preferowany dany rodzaj operacji oraz  nazwę operacji z listy rekomendowanych operacji, która swym charakterem odpowiada planowanej operacji)
	Nazwa przedsięwzięcia 
	Nazwa operacji z listy preferowanych operacji, która odpowiada planowanej operacji

	
	

	
	


4. Czy operacja będzie miała wpływ na aktywizację jednej z podanych niżej grup  :

a) Kobiety                                                                            ( tak       ( nie
(w przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę wskazać sposób aktywizacji proponowany w operacji oraz grupę docelową)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….…………………..……………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………
b) Osoby poniżej 26 roku życia                                        ( tak       ( nie
(w przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę wskazać sposób aktywizacji proponowany w operacji oraz grupę docelową)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….…………………..……………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………..
Osoby powyżej 50 roku życia                                                    ( tak       ( nie                                                                     (w przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę wskazać sposób aktywizacji proponowany w operacji oraz grupę docelową)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….…………………..……………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………
5. Czy realizacja operacji przyczyni się do wykorzystania walorów obszaru:

a) walorów przyrodniczych?           ( tak       ( nie

(w przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę opisać jakich walorów to dotyczy i w jaki sposób będą one wykorzystane w ramach operacji)

………………………………………………………………………………………………………………………………………...……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

b) dziedzictwa historyczno-kulturowego?        ( tak       ( nie

(w przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę opisać jakich elementów dziedzictwa to dotyczy i w jaki sposób będą one wykorzystane w ramach operacji)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

6. Jaki będzie społeczny zasięg wnioskowanej operacji? (Proszę wskazać jakiej/jakich miejscowości lub jakiej/jakich gmin będzie dotyczyć operacja. Odpowiedź proszę krótko uzasadnić)
……………………...……………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………

7. Czy efekty operacji przyczynią się do osiągnięcia wskaźników realizacji LSR?   
   ( tak     ( nie

(W przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę przy pomocy poniższej tabeli wskazać, jakie wskaźniki zostaną zrealizowane, podając nazwę wskaźnika i wartość, która zostanie zrealizowana dzięki przeprowadzeniu operacji)
	Nazwy wskaźników LSR odpowiadające efektom operacji
	Realizowana wartość wskaźnika
	Nazwa Przedsięwzięcia LSR, do którego odnosi się dany wskaźnik

	WSKAŹNIKI PRODUKTU

	
	
	

	
	
	

	WSKAŹNIKI REZULTATU

	
	
	

	
	
	


8. Czy operacja jest bezpieczna dla stanu środowiska naturalnego?     ( tak       ( nie

(W przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę podać argumenty wskazujące, że realizacja operacji nie pogorszy stanu środowiska naturalnego)
……………………………………………….……………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………..………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………

9. Czy realizacja operacji przyczyni się do krzewienia zainteresowań kulturalnych w społeczności lokalnej?                                                                                                ( tak    ( nie

(W przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę krótko uzasadnić wskazując w  jaki sposób przyczyni się do tego wnioskowana operacja)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………..………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………

10. Czy operacja jest komplementarna w stosunku do innych operacji/projektów zrealizowanych na obszarze wdrażania Lokalnej Strategii Rozwoju Stowarzyszenia „Puszcza Notecka”? 
 ( tak    ( nie

(W przypadku odpowiedzi pozytywnej proszę wskazać projekt lub projekty komplementarne do wnioskowanej operacji, podając ich tytuły, krótki opis, miejsce i rok realizacji oraz uzasadnić komplementarność z wnioskowaną operacją)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………….………………………………………………………………………………………………….………………..………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………….                                   ……………………………………

Miejscowość i data 
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