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KARTA OCENY FORMALNEJ (ETAP 1)
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DATA NABORU:

DATA WPLYWU WNIOSKU:

NUMER WNIOSKU:

POMYSLODAWCA:
NIE UZASADNIENIE
LP. NAZWA KRYTERIUM FORMALNEGO TAK (odrzuci¢ ) L,
R— (w przypadku zaznaczenia odpowiedzi,,NIE”)

1. | Czy pomyst zgtoszony zostat w danym terminie naboru?

Czy pomyst zgtoszono w formie wskazanej w Procedurach realizacji Projektu
2. grantowego?
3. | Czy formularz zgtoszeniowy wypetniono zgodnie z Instrukcjq?

Czy osoba indywidualna/podmiot zgtaszajgca/zgtaszajgcy pomyst do Projektu
4. | nie jest wykluczona/wykluczony z mozliwosci otrzymania wsparcia?

Czy osoba indywidualna/podmiot zgtaszajgca/zgtaszajgcy pomyst do Projektu

ztozyta/ztozyt (poprzez osobe/osoby upowazniong/upowaznione do
>. reprezentowania podmiotu) o$wiadczenie dot. aplikowania o wsparcie tylko

i wytgcznie w ramach przedmiotowego Projektu?

Czy osoba indywidualna/podmiot zgtaszajgca/zgtaszajgcy pomyst do Projektu

ztozyta/ztozyt (poprzez osobe/osoby upowazniong/upowaznione do
6. reprezentowania podmiotu) o$wiadczenie dot. akceptacji Procedur realizacji

Projektu grantowego?
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Czy osoba indywidualna/podmiot zgtaszajgca/zgtaszajgcy pomyst do Projektu
wyrazita/wyrazit (poprzez osobe/osoby upowazniong/upowaznione do

7.

reprezentowania podmiotu) zgode na przetwarzanie danych osobowych?

KRYTERIA ODNOSZACE SIE DO ZGtOSZONEGO POMYStU NA INNOWACIJE SPOLECZNA

8. | Czy zgtoszony pomyst jest zgodny z tematyka Konkursu?

Czy zgtoszony pomyst odpowiada na potrzeby odbiorcéw zgodnie z tematyka
9. | Konkursu?
10. | Czy kwota wnioskowanego wsparcia wynosi maksymalnie 50 000,00 PLN?

Czy zgtoszony pomyst nie jest tozsamy z innym pomystem aplikujgcym
11.

o wsparcie w ramach przedmiotowego Projektu w danym naborze?

DECYZJA W SPRAWIE SPELNIENIA KRYTERIOW FORMALNYCH (ETAP 1) TAK (ocl;r'zliic, UZASADNIENIE
pomyst) (w przypadku zaznaczenia odpowiedzi ,,NIE”)

Czy pomyst spetnia wszystkie kryteria formalne (ETAP 1) i moze zostaé przekazany do
ETAPU II?

OCENIAJACY (imie i nazwisko):

DATA:

PODPIS:
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