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OGLOSZENIE O NABORZE WNIOSKOW O PRZYZNANIE PODSTAWOWEGO
WSPARCIA POMOSTOWEGO

W RAMACH PROJEKTU ,,BIZNESKLASA”

W zwigzku z realizacjg projektu ,,Biznesklasa”, Gornoslaska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A.
oglasza nabér wnioskow o przyznanie podstawowego wsparcia pomostowego dla uczestnikow
projektu.

Whiosek nalezy przesta¢ na adres GARR S.A. :

Goérnoslaska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. , ul. Powstancow 17, 40-039 Katowice

lub ztozy¢ osobiscie w siedzibie GARR S.A.:

ul. Powstancow 17, 40-039 Katowice, pok.202,

od poniedziatku do piatku, godz. 9.00 — 15.00

Termin dostarczania dokumentéw uplywa z dniem 03.03.2011r., godz. 12.00. Zgloszenia, ktore
wplyna po ustalonym terminie naboru wnioskéw nie beda rozpatrywane. Decyduje data wplywu
przesylki do GARR S.A.

Pod pojeciem ,,wniosek” nalezy rozumie¢ komplet dokumentéw wymaganych do ubiegania si¢ o
wsparcie, tj. formularz wniosku o przyznanie podstawowego wsparcia pomostowego wraz z
zatgcznikami.

Wnhioski ztozone poprawnie pod wzgledem formalnym musza spetnia¢ ponizsze warunki:

a) wniosek zostal ztozony w zamknigtej kopercie, opisanej zgodnie z obowigzujacymi zasadami
przesytania korespondencji, z dopiskiem:_,,Wniosek o przyznanie podstawowego wsparcia
pomostowego do projektu ,,Biznesklasa”. NIE OTWIERAC”

b) wniosek zostat ztozony na obowigzujagcym formularzu, do wniosku o wsparcie dotgczone sa
nastepujace zataczniki:

o dokumenty poswiadczajace rozpoczgcie dziatalnosci gospodarczej takie jak: wpis do
Krajowego Rejestru Sadowego lub innego wlasciwego rejestru;

e kopia nadanego numeru REGON;

e kopia dokumentu zawierajagcego PESEL wnioskodawcy;

e Dbilans otwarcia (jezeli dziatalno$¢ jest prowadzona krdcej niz kwartat);

e szacunkowe zestawienie obligatoryjnych optat, ktére majg by¢ pokryte w ramach wsparcia

pomostowego;
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e zaSwiadczenie o udzielonej pomocy de minimis w roku kalendarzowym, w ktéorym beneficjent
pomocy przystepuje do projektu oraz w poprzedzajacych go dwoéch latach kalendarzowych
poprzedzajacych dzien ztozenia wniosku, wydane na podstawie przepisdéw o postepowaniu w
sprawach dotyczacych pomocy publicznej, lub o$wiadczenie o niekorzystaniu z pomocy de
minimis;

e dane o0 pomocy de minimis otrzymanej przez beneficjenta pomocy;

e kopia aktualnego dokumentu' poswiadczajacego zgloszenie w ZUS (ZUS ZUA, ZUS
ZFAJIZPA) | KRUS;

e oS$wiadczenie o niekaralno$ci za przestgpstwa przeciwko obrotowi gospodarczemu w
rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks Karny;

e os$wiadczenie o braku zobowigzan z tytutu zaje¢ sadowych i administracyjnych i nie toczeniu
si¢ przeciwko uczestnikowi projektu postepowania sadowego, egzekucyjnego lub
windykacyjnego dotyczacego niesptaconych zobowiazan;
oraz

e Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu si¢ o pomoc de minimis

Wzory dokumentow dostepne sg na stronie internetowej projektu www.biznesklasa.garr.pl

c) wniosek zostat ztozony w formie papierowej w dwoch egzemplarzach,

d) kazdy egzemplarz wniosku jest zszyty lub zbindowany lub wpigty w osobny skoroszyt,

e) skoroszyt winien by¢ opisany w sposéb identyfikujacy Beneficjenta Pomocy, zawiera¢ strong
tytulowa oraz spis tresci,

f) kazdy zatacznik umieszczony w skoroszycie jest oddzielony kartg informacyjng, zawierajaca
nazwe i numer zalgcznika, zgodnie z numeracja podang w formularzu wniosku,

g) formularz wniosku oraz zataczniki winny zosta¢ podpisane przez osob¢ uprawniong (czytelny
podpis i data), natomiast kazda strona wniosku oraz biznesplanu winna by¢ parafowana
niebieskim tuszem,

h) kopie dokumentéw, bedace zatgcznikami winny by¢ opatrzone przez Beneficjenta Pomocy
adnotacja ,,potwierdzam za zgodno$¢ z oryginatem” oraz zawiera¢ czytelny podpis i datg (nie
wymagaja potwierdzania za zgodno$¢ z oryginalem oryginaly zalacznikow wydawanych przez
wilasciwe urzedy — np. zaswiadczenia),

i) w miejsce zatgcznikow, ktore nie dotycza danego wniosku, nalezy zamiesci¢ adnotacje¢ ,,nie
dotyczy”,

J)  w przypadku wystepowania dodatkowych dokumentéow (zatgcznikow nie wymienionych w
formularzu  wniosku) sa one wymienione w spisie na koncu  wniosku
i dotaczone do wniosku tak jak pozostale zataczniki.

! Wymagane najpozniej przed wyplata drugiej raty wsparcia pomostowego
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