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Zał. nr 5 – Wniosek o przyznanie finansowego wsparcia pomostowego
Wniosek o przyznanie finansowego wsparcia pomostowego 

w ramach 

Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014 - 2020 ,

 Oś Priorytetowa 9 Rynek pracy ,
  Działanie 9.3 Rozwój przedsiębiorczości
Projekt pt.: „Debiut w biznesie”, nr projektu: RPLU.09.03.00-06-0024/16 współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego, realizowany                              przez Centrum Edukacji AC-Expert Agata Melara, ul. Ignacego Paderewskiego 4, 64-600 Oborniki, na podstawie Umowy nr 59/RPLU.09.03.00-06-0024/16-00 zawartej z Instytucją Zarządzającą w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020.

1) Dane personalne Uczestnika
	Imię/Imiona:
	

	Nazwisko:
	

	Nazwisko rodowe:
	

	Data i miejsce urodzenia:
	

	PESEL:
	

	Adres zamieszkania
:
	

	Ulica:
	

	Nr domu:
	

	Nr lokalu:
	

	Kod pocztowy:
	

	Gmina:
	

	Powiat:
	

	Województwo:
	

	Telefon kontaktowy:
	

	Adres e-mail:
	


2) Krótki opis prowadzonej działalności gospodarczej : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

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

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

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

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

3) Cele jakie Przedsiębiorca planuje  zrealizować przy wykorzystaniu przyznanych środków finansowych:

- ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

- ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

- ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

- ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

- ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

4)

	Nr transzy:
	Specyfikacja wydatków:
	Razem w zł:

	I transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł
- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	II  transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	III transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	IV  transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	V transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	VI transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	VII transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł


	……………………….zł

	VIII

transza


	- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł

- koszty ……………………………………………. –……………………zł
	……………………….zł


Wnoszę o przyznanie finansowego wsparcia pomostowego w formie comiesięcznej pomocy finansowej w wysokości ……………………….zł (słownie: ……………………………………………………………….). Okres wypłaty wsparcia, nie przekracza łącznie okresu 8 miesięcy liczonych od dnia faktycznego rozpoczęcia działalności gospodarczej.
.....……..……………………………………… 
 Data i czytelny podpis Wnioskodawcy
� Należy podać miejsce zamieszkania, w rozumieniu Kodeksu Cywilnego, tj. miejscowość, w której przebywa się �z zamiarem stałego pobytu. Adres ten powinien umożliwić kontakt w przypadku zakwalifikowania do projektu.
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