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ARKUSZ WERYFIKACYJNY INWESTYCJI 

ZAPROPONOWANEJ DO PROCESU APLIKACYJNEGO O DOFINANSOWANIU 

Z FUNDUSZY STRUKTURALNYCH UNII EUROPEJSKIEJ

W związku z chęcią ubiegania się przez Państwa firmę o dofinansowanie inwestycji ze środków Unii Europejskiej, zwracamy się z uprzejmą prośbą o wypełnienie kilku poniższych pytań, które pozwolą nam określić czy Państwa inwestycja wpisuje się w założenia Programów Operacyjnych na lata 2007-2013.

	

	1. Wnioskodawca – nazwa wnioskodawcy

	

	2. Lokalizacja projektu

	2.1 Województwo
	

	2.2 Powiat
	

	2.3 Gmina
	

	2.4 Miejscowość, kod pocztowy
	

	3. Dane dotyczące obrotu oraz sumy bilansowej

	3.1 Wielkość obrotu za ostatni zamknięty okres sprawozdawczy
	3.2 Suma bilansowa za ostatni zamknięty okres sprawozdawczy

	
	

	4. Dane dotyczące zatrudnienia (średnioroczne zatrudnienie w przeliczeniu na pełne etaty)

	4.1 Obecnie
	4.2 Ostatni zamknięty rok obrachunkowy
	4.3 Przed ostatni zamknięty rok obrachunkowy

	
	
	

	5. Informacja o ewentualny udziale innego podmiotu w firmie:

	5.1 Czy inne podmioty posiadają udziały w Państwa firmie?
	Tak  FORMCHECKBOX 
                  Nie  FORMCHECKBOX 


	5.2 Jeśli TAK, prosimy o określenie procentowego udziału ww. firm
	Firma 1

Firma 2

…

Firma n
	    %
    %

    …

    %

	5.3 Prosimy o podanie wartości dotyczących zatrudnienia (średnioroczne zatrudnienie w przeliczeniu na pełne etaty), obrotu oraz sumy bilansowej tego/tych przedsiębiorstw(a).

	5.3.1 Dane za ostatni zamknięty okres sprawozdawczy (n)
	5.3.2 Dane za przedostatni zamknięty okres sprawozdawczy (n-1)
	5.3.3 Dane za przedostatni zamknięty okres sprawozdawczy (n-2)

	1. 
	
	

	2. 
	
	

	n. 
	
	

	5.4 Czy w podmiocie, który jest Państwa udziałowcem inne podmioty mają udziały?
	Tak  FORMCHECKBOX 
                  Nie  FORMCHECKBOX 



	5.5 Czy Państwo posiadacie udziały w innych podmiotach?
	Tak  FORMCHECKBOX 
                  Nie  FORMCHECKBOX 


	5.6 Czy zostały już rozpoczęte jakiekolwiek prace związane z realizacją inwestycji?
	Tak  FORMCHECKBOX 
                  Nie  FORMCHECKBOX 


	Jeśli tak, proszę określić jakie:

	


	6. Opis planowanej inwestycji – prosimy o krótki opis inwestycji

	

	6.1 Elementy inwestycji – prosimy o wyszczególnienie elementów planowanej inwestycji

	Elementy
	Koszt netto
	Opis

	Suma:
	
	

	6.2 Przewidywana data rozpoczęcia inwestycji
	

	6.3 Przewidywana data zakończenia inwestycji
	

	6.4 Czy planowane zakupy inwestycyjne stanowią jedną,  samodzielną inwestycję?
	Tak  FORMCHECKBOX 
                  Nie  FORMCHECKBOX 



	7. Dane kontaktowe KLIENTA – prosimy o wskazanie osoby kontaktowej w przypadku dodatkowych pytań

	7.1 Imię nazwisko
	

	7.2 Telefon:
	

	7.3 Telefon komórkowy:
	

	7.4 Faks:
	

	7.5 Adres e-mail:
	

	7.6 Funkcja w firmie
	


Dziękujemy za poświęcony czas. Na podstawie uzyskanych od Państwa informacji zostanie przygotowana informacja („Audyt Inwestycyjny”) odnośnie możliwości aplikowania o dofinansowanie z Programów Operacyjnych na lata 2007-2013.

Z poważaniem

Dział Audytów Inwestycyjnych
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