 SHAPE  \* MERGEFORMAT 




                                                    Załącznik nr 1 do Regulaminu określającego zasady udzielania bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej oraz finansowego wsparcia pomostowego 
w Powiecie Konińskim/Powiatowym Urzędzie Pracy w Koninie w ramach projektu 
pt.: Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej 
Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy.
 „Droga do zatrudnienia po węglu.” nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 realizowanego w ramach Programu 
Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027 (FEW) współfinansowanego 
ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST)
Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej 
Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki


……………………………………….

                                                                                                                data wpływu

                                                                                                                                      (wypełnia PUP)

.............................................................. 


........................................................

           miejscowość, data





nr  ewidencyjny










  (wypełnia PUP)
W N I O S E K

w sprawie przyznania bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej oraz finansowego wsparcia pomostowego
w ramach projektu 
pt.: Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana 
na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy. „Droga do zatrudnienia po węglu.”

nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23

realizowanego w ramach 

Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027 (FEW)

współfinansowanego ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST)

Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej

Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki

1. WNIOSEK O BEZZWROTNĄ DOTACJĘ NA ZAŁOŻENIE DZIAŁANOŚCI GOSPODARCZEJ
	Wnioskuję o przyznanie bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej
w kwocie:
	……………… PLN netto


2. WNIOSEK O FINANSOWE WSPARCIE POMOSTOWE

	Wnioskuję o miesięczne finansowe wsparcie pomostowe w wysokości:
	……………… PLN netto / miesiąc

	Całkowite wnioskowane finansowe wsparcie pomostowe wynosi (liczba miesięcy wsparcia x wnioskowana kwota miesięczna wsparcia):
	……………… PLN netto

	Uzasadnienie miesięcznej wysokości wsparcia pomostowego zostało zawarte we Wniosku.


     DANE WNIOSKODAWCY
1. Imię (imiona) i nazwisko .................................................................................................

2. Nr ewidencyjny (PESEL) ................................................................................................

3. NIP………………………………………………………………………………………

4. Wykształcenie ..................................................................................................................

5. Nr telefonu .......................................................................................................................

6. Czy wnioskodawca jest zatrudniony na podstawie umowy o pracę/umowy zlecenie/umowy o dzieło (napisać TAK lub NIE)……………………………………………………………………………………….

7. W przypadku ww. zatrudnienia – Wnioskodawca zrezygnuje z zatrudnienie(napisać TAK lub NIE)……………………………………………………………………………

8. Adres:

a) zamieszkania..............................................................................................................
b) korespondencyjny..................................................................................................
9. Informacja o wcześniejszym prowadzeniu działalności gospodarczej:

· Rodzaj prowadzonej działalności: ………………………………………………

· Okres ……………………………………………………………………………

· Przyczyny rezygnacji …………………………………………………………... …………………………………………………………………………………..
10. Planowany termin rozpoczęcia działalności:

…………………………………………………………………………………………...

11. Działalność gospodarczą zamierzam prowadzić pod adresem:

…………………………………………………………………………………………...

w lokalu, który jest własnością:

…………………………………………………………………………………………...

w załączeniu przedkładam: *

· kserokopię aktu własności nieruchomości,

· wstępną umowę dzierżawy, najmu, użyczenia,

· oświadczenie przyszłego wynajmującego, użyczającego lub oddającego 
w dzierżawę o wstępnych ustaleniach,

· zgodę na prowadzenie działalności gospodarczej w danym miejscu,

· inne ……………………………………………………………………………...

___________________________________________________________________________

* właściwe zakreślić
12. Aktualne zdolności wytwórcze:

a) Opis pomieszczenia, w którym będzie prowadzona działalność gospodarcza (wielkość powierzchni, warunki itp.):

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

13. Proponowane formy zabezpieczenia na wypadek konieczności zwrotu udzielonych środków*: 

· poręczenie 

· weksel z poręczeniem wekslowym (awal) 
· blokada środków zgromadzonych na rachunku bankowym
· gwarancja bankowa

· poręczenie Funduszu Rozwoju i Promocji Województwa Wielkopolskiego S.A. wraz z wekslem własnym in blanco.
_______________________________________________________________________

* właściwe zakreślić

      OPIS PLANOWANEGO PRZEDSIĘWZIĘCIA

I. POMYSŁ NA BIZNES – ANALIZA MARKETINGOWA
1. Produkt (należy podać główne/wiodące PKD; należy opisać planowaną działalność gospodarczą)
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..
2. Klienci (należy opisać klientów, do których skierowany będzie produkt lub usługa, w jaki sposób zostaną wybrani, czy firma nastawia się na klienta masowego czy indywidualnego. Należy wskazać, czy i w jaki sposób każda wskazana przez Wnioskodawcę grupa odbiorców przyniesie najlepsze z ekonomicznego punktu widzenia możliwości zbytu produktu/usługi)
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

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

3. Rynek (należy opisać w ramach jakiej branży Wnioskodawca planuje prowadzić działalność gospodarczą; czy Wnioskodawca zamierza w swojej działalności korzystać 
z dostawców/podwykonawców?) 
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

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

4. Promocja (należy dokonać wyboru metod dotarcia do klientów oraz ich krótkiej charakterystyki i uzasadnić, dlaczego takie metody będą skuteczne)
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

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

5. Główni konkurenci (należy wskazać głównych konkurentów Wnioskodawcy, 
z którymi będzie on rywalizował na rynku docelowym. W ocenie należy uwzględnić cechy takie jak potencjał przedsiębiorstwa, wysokość cen, jakość produktów/usług, dystrybucję i promocję)
………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..
………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..

6. Analiza trudności (należy wymienić i opisać trudności jakie mogą pojawić się, zarówno w bliższej jak i dalszej przyszłości, podczas prowadzenia działalności gospodarczej oraz ich wpływ na działalność firmy; należy również opisać rozwiązania będące odpowiedzią na opisane trudności w prowadzeniu działalności gospodarczej)
………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..

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

II. POTENCJAŁ WNIOSKODAWCY

1. Wykształcenie, wiedza i doświadczenie Wnioskodawcy (należy opisać swoje wykształcenie, doświadczenie zawodowe i dodatkowe umiejętności, które będą wykorzystywane w prowadzonej działalności gospodarczej)
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..
2. Posiadany potencjał techniczny (stopień przygotowania do działalności gospodarczej na dzień złożenia wniosku, np. maszyny, urządzenia, narzędzia, budynki, środki transportu, itp.)
…………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................…………………………………………..

………………………………………………………………………………...………..………………………………………………………………………….……………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..
…………..…………………………………………………………………….……………..................………………………………………………………….…………………………….......……………………………………………………………………………….................……………………………………………..
III.  OPŁACALNOŚĆ I EFEKTYWNOŚĆ EKONOMICZNA 

1. Harmonogram rzeczowo – finansowy (wydatki planowane do poniesienia 
w ramach dotacji)
	Lp.
	Rodzaj zakupu
	Kwota netto

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	6.
	
	

	7.
	
	

	8.
	
	

	9.
	
	

	10.
	
	

	11.
	
	

	12.
	
	

	13.
	
	

	14.
	
	

	15.
	
	

	16.
	
	

	17.
	
	

	18.
	
	

	19.
	
	

	20.
	
	

	Razem wszystkie wydatki
	


Uzasadnienie celowości zakupów:

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

2. Uzasadnienie miesięcznej wysokości wnioskowanego finansowego wsparcia pomostowego (należy wymienić proponowane wydatki wraz ze wskazaniem kwot, jakie będą ponoszone 
ze wsparcia pomostowego w pierwszych 6 miesiącach 
	Lp.
	Rodzaj wydatku
	Kwota netto

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	6.
	
	

	7.
	
	

	8.
	
	

	9.
	
	

	10.
	
	

	11.
	
	

	12.
	
	

	13.
	
	

	14.
	
	

	15.
	
	

	16.
	
	

	17.
	
	

	18.
	
	

	19.
	
	

	20.
	
	

	21.
	
	

	22.
	
	

	23.
	
	


3. Wykonalność ekonomiczno – finansowa (bezzwrotna dotacja) - Kalkulacja przychodów w skali miesięcznej (należy uwzględnić przychody, podstawy szacowania przychodów, marży) – wymienić podstawowe produkty, rodzaje usług:

	Lp.
	Nazwa produktu

lub rodzaj usługi
	Ilość usług

w miesiącu
	Cena jednostkowa usługi
	w tym marża
	Przychód

	1
	2
	3
	4
	5
	6

(3 x 4)

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	RAZEM*


	


4. Prognoza finansowa
	Wyszczególnienie
	Kwota miesięczna
	Ogółem za pierwszy 
rok działalności

	A    Przychody z działalności
	
	

	B    KOSZTY UZYSKANIA PRZYCHODU (1. + 2.):
	
	

	1. Zakup surowca, materiałów, towarów
	
	

	2. Pozostałe koszty (suma pkt a-j)
	
	

	            a) transport
	
	

	            b) najem lokalu (czynsz)
	
	

	            c) energia elektryczna, gaz, woda, co
	
	

	            d) składki ZUS
	
	

	            e) koszty telekomunikacyjne
	
	

	            f) ubezpieczenia majątkowe
	
	

	            g) zużycie materiałów i przedmiotów nietrwałych
	
	

	            h) koszty opakowań
	
	

	            i) reklama
	
	

	            j) inne (np. usługi obce)
	
	

	C    Dochód brutto (A – B )
	
	

	D    Podatki
	
	

	E     Zysk netto z działalności gospodarczej (C – D)
	
	

	F     Koszty utrzymania gospodarstwa domowego
	
	

	G  Wysokość spłacanych pożyczek, kredytów i innych             zobowiązań
	
	

	       Zysk po odliczeniu kwot z pkt  F i G
	
	


IV. OPERACYJNOŚĆ I KOMPLETNOŚĆ (całościowość opisu przedsięwzięcia – m.in. przejrzystość, prostota, zrozumiałość założeń; należy zawrzeć informację 
na temat atrakcyjności, a przede wszystkim trudności planowanego przedsięwzięcia)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Załączniki do wniosku:

1. Oświadczenie (Załącznik nr 1).

2. Deklaracje współpracy i listy intencyjne dotyczące planowanej działalności.
3. Dokumenty potwierdzające prawo do lokalu, w którym będzie prowadzona działalność gospodarcza (np. akt własności, umowa najmu, dzierżawy, wstępne umowy najmu, informacja o możliwości wynajęcia lokalu pod planowaną działalność gospodarczą, zgoda na prowadzenie działalności gospodarczej w danym miejdcu).

4. Informacja o otrzymanej pomocy publicznej i pomocy de minimis w zakresie wynikającym z art. 37 ustawy z 30 kwietnia 2004 roku o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej - (Załącznik nr 2).
5. Oświadczenie w związku z ubieganiem się o przyznanie pomocy de minimis 
(Załącznik nr 3).
6. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis w zakresie wynikającym z art. 37 ustawy z 30 kwietnia 2004 roku o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (Załącznik nr 4).
7. Oświadczenie wnioskodawcy o nietoczącym się postepowaniu egzekucyjnym, sądowym           i administracyjnym (Załącznik nr 5).
8. Informacja dotycząca przetwarzania danych osobowych w ramach projektu 
(Załącznik nr 6).
9. Oświadczenie o pomocy de minimis (Załącznik nr 7).

10. Oświadczenie dotyczące sankcji (Załącznik nr 8).
11. Oświadczenie o zapoznaniu się z Regulaminem (Załącznik nr 9).

12.  Oświadczenie Uczestnika projektu (Załącznik nr 10).
…………………………………………








         (podpis Wnioskodawcy)
Załącznik nr 1
W związku z ubieganiem się przeze mnie o bezzwrotną dotację na założenie działalności gospodarczej oraz finansowe wsparcie pomostowe w ramach projektu: Podnoszenie 
i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie 
i utrzymanie miejsc pracy. „Droga do zatrudnienia po węglu” nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 realizowanego w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027, Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki, świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 kodeksu karnego przewidującego karę pozbawienia wolności do lat 3 za składanie fałszywych zeznań:

Oświadczam, że:

1. wykorzystam przyznane środki zgodnie z przeznaczeniem,
2. w okresie 12/24 miesięcy (w zależności od kwoty) nie podejmę zatrudnienia 
u dotychczasowego pracodawcy (na podstawie umowy o pracę, umowy cywilno – prawnej lub w innej formie); dotyczy sytuacji o której mowa w § 4 ust. 1 pkt. 4 lit. b Regulaminu określającego zasady udzielania bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej oraz finansowego wsparcia pomostowego w Powiecie Konińskim – Powiatowym Urzędzie Pracy w Koninie,
3. zobowiązuję się do prowadzenia działalności gospodarczej w okresie 12/24* miesięcy (w zależności od kwoty) od dnia jej rozpoczęcia oraz niezawieszania jej wykonywania,
4. zobowiązuję się do prowadzenia działalności gospodarczej na terenie województwa wielkopolskiego (stałe miejsce wykonywania działalności gospodarczej),
5. nie posiadałem/am wpisu do CEIDG, nie byłem/am zarejestrowany/a jako przedsiębiorca w Krajowym Rejestrze Sądowym i nie prowadziłem/am działalności na podstawie odrębnych przepisów w okresie 6 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do projektu, niezależnie od zaistnienia dodatkowych warunków pozwalających stwierdzić datę faktycznego uruchomienia działalności gospodarczej,
6. nie zawiesiłem/am i nie miałem/am zawieszonej działalność gospodarczą 
na podstawie przepisów CEIDG lub KRS lub innych równoważnych w okresie 
6 miesięcy poprzedzających dzień przystąpienia do projektu,
7. nie zamierzam założyć rolniczej działalności gospodarczej i równocześnie podlegać ubezpieczeniu społecznemu rolników z godnie z ustawą z 20 grudnia 1990 roku 
o ubezpieczeniu społecznym rolników,
8. nie zamierzam założyć działalności komorniczej zgodnie z ustawą z dnia 22 marca 2018 roku o komornikach sądowych,
9. nie byłem/am karany/a za przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu 
w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. z 2025r., poz.383) oraz korzystam w pełni z praw publicznych i posiadam pełną zdolność 
do czynności prawnych,
10. nie zostałem/am ukarany/a karą zakazu dostępu do środków, o których mowa 
w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (dalej „ufp”) (Dz. U. z 2025r. poz. 1483 z późn zm). Jednocześnie zobowiązuję 
się do niezwłocznego powiadomienia Beneficjenta o zakazach dostępu do środków 
o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ufp orzeczonych w stosunku do mnie                       w okresie realizacji projektu,
11. nie korzystam równolegle z innych środków publicznych, przeznaczonych 
na pokrycie tych samych wydatków związanych z podjęciem oraz prowadzeniem działalności gospodarczej. Otrzymane dofinansowanie nie będzie stanowić wkładu własnego w innych projektach,
12. nie skorzystałem/am z innej pomocy dotyczącej tych samych kosztów kwalifikowalnych oraz nie ubiegam się o inną pomoc na pokrycie tych samych kosztów kwalifikowalnych, na które udzielana jest pomoc de minimis,
13. środki z dotacji będą przeznaczone na pokrycie wydatków uznanych 
za niezbędne do prowadzenia działalności gospodarczej,
14. po rozpoczęciu działalności gospodarczej nie podejmie zatrudnienia/innej pracy zarobkowej w Grupie Kapitałowej ZE PAK,
15. zapoznałem/am się z Regulaminem projektu pt. „Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy. „Droga do zatrudnienia po węglu” nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 realizowanego              w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski 2021-2027 (FEW) współfinansowanego ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST). Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej Działanie 10.01 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki opracowanym przez Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu.
16. zapoznałem/am się z Regulaminem rekrutacji i udziału w projekcie pt. Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy. „Droga do zatrudnienia po węglu” nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 realizowanego w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027 (FEW)współfinansowanego ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST) Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej, Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki, Partner Powiat Koniński / Powiatowy Urząd Pracy w Koninie.
17. zapoznałem/am się z Regulaminem określającym zasady udzielania bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej oraz finansowego wsparcia pomostowego w Powiecie Konińskim – Powiatowym Urzędzie Pracy w Koninie 
w ramach projektu pt. Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy. Droga do zatrudnienia 
po węglu.” nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 realizowanego w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027 (FEW) współfinansowanego ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST), Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej, Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki,
18. zostałem/am pouczony/a o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą.

   ..........................................................  


                       ........................................................

         (miejscowość, data)





(podpis Wnioskodawcy)
*niepotrzebne skreślić
Załącznik nr 2

Oświadczenie

Ja niżej podpisany/a……………………………………………………………………………...
(imię i nazwisko)
zamieszkały/a…………………………………………………………………………………..
.
                                                                               (adres zamieszkania)

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej 
za złożenie fałszywego oświadczenia

oświadczam, że w ciągu minionych trzech lat podmiot, którego byłem właścicielem:

· *nie otrzymał środków stanowiących pomoc de minimis.
· *otrzymał środki stanowiące pomoc de minimis (w przypadku otrzymania                             pomocy de minimis należy dołączyć kopie zaświadczeń o otrzymanej pomocy 
de minimis)
……………………………

                …………………

    (podpis Wnioskodawcy)
                   (data i miejsce)
* należy zaznaczyć właściwą odpowiedź

Załącznik nr 3

   …………………………..

miejscowość, data 

Oświadczenie
W związku  z ubieganiem się o przyznanie pomocy de minimis, wypełniając obowiązek wynikający z art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej oświadczam, że:

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

(nazwa i adres podmiotu ubiegającego się o pomoc, nr NIP) 

w ciągu minionych 3 lat otrzymał(a)/nie otrzymał(a)* 

· pomoc de minimis w łącznej kwocie  …………………….……., w tym pomoc de minimis przyznawaną przedsiębiorstwom wykonującym usługi świadczone w ogólnym interesie gospodarczym w łącznej kwocie …………………..…………………………………….
· pomoc de  minimis w rolnictwie w łącznej kwocie ………………………………….….

· pomoc de minimis w rybołówstwie w łącznej kwocie …………….…………………....

[image: image5]
                                                                                           (podpis Wnioskodawcy)
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( niewłaściwe skreślić

Załącznik nr 4
Załącznik do rozporządzenia Rady Ministrów

 z dnia 17 października 2025 r.

(Dz. poz. 1489)
	Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis 

	Stosuje się do pomocy de minimis udzielanej na warunkach określonych w rozporządzeniu Komisji (UE) 
2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii 
Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 2023/2831 z 15.12.2023) 

	A. Informacje dotyczące podmiotu, któremu ma być udzielona pomoc de minimis1) 
	A1. Informacje dotyczące wnioskodawcy niebędącego podmiotem, któremu ma być udzielona pomoc de minimis2) 

	1. Identyfikator podatkowy NIP podmiotu 
	1a. Identyfikator podatkowy NIP wnioskodawcy3) 

	 
	

	2. Imię i nazwisko albo nazwa podmiotu 
	2a. Imię i nazwisko albo nazwa wnioskodawcy 

	 
	 

	3. Adres miejsca zamieszkania albo adres siedziby podmiotu 
	3a. Adres miejsca zamieszkania albo adres siedziby wnioskodawcy 

	 
	 

	4. Identyfikator gminy, w której podmiot ma miejsce zamieszkania albo siedzibę4) 

	

	5. Forma prawna podmiotu5) 

	przedsiębiorstwo państwowe 
	☐ 

	jednoosobowa spółka Skarbu Państwa 
	☐ 

	jednoosobowa spółka jednostki samorządu terytorialnego w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 20 grudnia 1996 r. o gospodarce komunalnej (Dz. U. z 2021 r. poz. 679) 
	☐ 

	podmiot, w stosunku do którego Skarb Państwa, jednostka samorządu terytorialnego, przedsiębiorstwo państwowe lub jednoosobowa spółka Skarbu Państwa są podmiotami, które posiadają uprawnienia takie jak przedsiębiorcy dominujący w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2024 r. poz. 1616, z późn. zm.) 
	☐ 

	jednostka sektora finansów publicznych w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 
2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1530, z późn. zm.) 
	☐ 

	inna (podać jaka) 
	☐ 

	 

	6. Wielkość podmiotu, zgodnie z załącznikiem I do rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 
Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014, str. 1, z późn. zm.)5) 

	mikroprzedsiębiorca 
	☐ 
	średni przedsiębiorca 
	☐ 

	mały przedsiębiorca 
	☐ 
	inny przedsiębiorca 
	☐ 

	7. Klasa działalności, w związku z którą podmiot ubiega się o pomoc de minimis6) 

	

	a) określona zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 18 grudnia 2024 r. w sprawie 
Polskiej Klasyfikacji Działalności (PKD) (Dz. U. poz. 1936) 
	☐ 

	b) określona zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie 
Polskiej Klasyfikacji Działalności (PKD) (Dz. U. poz. 1885, z późn. zm.)7) 
	☐ 

	8. Data utworzenia podmiotu 

	_ 
_ 
    dzień            miesiąc                       rok 

	9. Powiązania z innymi przedsiębiorcami8) 

	Czy między podmiotem a innymi przedsiębiorcami istnieją powiązania polegające na tym, że: 

	a) jeden przedsiębiorca posiada większość praw głosu akcjonariuszy lub wspólników drugiego przedsiębiorcy? 
	☐tak 
	☐nie 

	b) jeden przedsiębiorca ma prawo wyznaczyć lub odwołać większość członków organu zarządzającego lub nadzorczego innego przedsiębiorcy? 
	☐tak 
	☐nie 

	c) jeden przedsiębiorca ma prawo wywierać dominujący wpływ na innego przedsiębiorcę zgodnie z umową zawartą z tym przedsiębiorcą lub zgodnie z jego dokumentami założycielskimi? 
	☐tak 
	☐nie 

	d) jeden przedsiębiorca, który jest akcjonariuszem lub wspólnikiem innego przedsiębiorcy lub jego członkiem, zgodnie z porozumieniem z innymi akcjonariuszami, wspólnikami lub członkami tego przedsiębiorcy, samodzielnie kontroluje większość praw głosu u tego przedsiębiorcy? 
	☐tak 
	☐nie 

	e) przedsiębiorca pozostaje w jakimkolwiek  ze stosunków opisanych w lit. a–d przez jednego innego przedsiębiorcę lub kilku innych przedsiębiorców? 
	☐tak 
	☐nie 


	W przypadku zaznaczenia przynajmniej jednej odpowiedzi twierdzącej w lit. a–e należy podać:  

	a)  identyfikator podatkowy NIP wszystkich powiązanych z podmiotem przedsiębiorców 
	 

	b) łączną wartość pomocy de minimis udzielonej wszystkim powiązanym  z podmiotem przedsiębiorcom w okresie minionych 3 lat9) poprzedzających dzień wystąpienia z wnioskiem o udzielenie pomocy de minimis10) 
	 

	10. Informacja o utworzeniu podmiotu w wyniku podziału innego przedsiębiorcy lub połączenia z innym przedsiębiorcą, w tym przez przejęcie innego przedsiębiorcy, lub w wyniku przekształcenia przedsiębiorcy 

	Czy podmiot w okresie 3 lat  poprzedzających dzień wystąpienia z wnioskiem o udzielenie pomocy de minimis: 

	a)  powstał wskutek połączenia się innych przedsiębiorców? 
	☐tak 
	☐nie 

	b) przejął innego przedsiębiorcę? 
	☐tak 
	☐nie 

	c)  powstał w wyniku podziału innego przedsiębiorcy? 
	☐tak 
	☐nie 

	d) powstał w wyniku przekształcenia przedsiębiorcy? 
	☐tak 
	☐nie 

	W przypadku zaznaczenia odpowiedzi twierdzącej w lit. a lub b należy podać: 

	a) identyfikator podatkowy NIP wszystkich połączonych lub przejętych przedsiębiorców 
	 

	b) łączną wartość pomocy de minimis udzielonej wszystkim połączonym lub przejętym przedsiębiorcom w okresie minionych 3 lat9) poprzedzających dzień wystąpienia z wnioskiem o udzielenie pomocy de minimis10) 
	 

	W przypadku zaznaczenia odpowiedzi twierdzącej w lit. c lub d należy podać: 

	a) identyfikator podatkowy NIP przedsiębiorcy przed podziałem lub przekształceniem 
	 

	b) łączną wartość pomocy de minimis udzielonej przedsiębiorcy istniejącemu  przed podziałem lub przekształceniem, w odniesieniu do działalności przejmowanej przez podmiot, w okresie minionych 3 lat9) poprzedzających dzień wystąpienia  z wnioskiem o udzielenie pomocy  de minimis10) 
	 

	Jeżeli nie jest możliwe ustalenie, jaka część pomocy de minimis uzyskanej przez przedsiębiorcę przed podziałem była przeznaczona na działalność przejętą przez podmiot, należy podać: 

	a) łączną wartość pomocy de minimis udzielonej przedsiębiorcy przed podziałem  w okresie minionych 3 lat9) poprzedzających dzień wystąpienia z wnioskiem o udzielenie pomocy de minimis10) 
	 

	b) wartość kapitału przedsiębiorcy przed podziałem (w PLN) 
	 

	c) wartość kapitału podmiotu na moment podziału (w PLN) 
	 

	 B. Informacje dotyczące sytuacji ekonomicznej podmiotu, któremu ma być udzielona pomoc de minimis11) 

	1. Czy wobec podmiotu toczy się postępowanie upadłościowe lub restrukturyzacyjne lub czy spełnia on kryteria kwalifikujące go do objęcia postępowaniem upadłościowym? 

	☐tak 
	☐nie 

	2. Czy podmiot będący przedsiębiorcą innym niż mikroprzedsiębiorca lub innym niż mały lub średni przedsiębiorca albo – w przypadku, o którym mowa w art. 4 ust. 7 rozporządzenia Komisji (UE) 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis – podmiot będący każdym przedsiębiorcą znajduje się w sytuacji gorszej niż sytuacja kwalifikująca się do oceny kredytowej B-?12) 

	☐tak 
	☐nie 
	☐nie dotyczy 

	3. Czy w okresie 3 lat poprzedzających dzień wystąpienia z wnioskiem o udzielenie pomocy de minimis: 

	a) podmiot odnotowuje rosnące straty? 
	☐tak 
	☐nie 

	b) obroty podmiotu maleją? 
	☐tak 
	☐nie 

	c) zwiększeniu ulegają zapasy podmiotu lub niewykorzystany potencjał do świadczenia usług? 
	☐tak 
	☐nie 

	d) podmiot ma nadwyżki produkcji?13) 
	☐tak 
	☐nie 

	e) zmniejsza się przepływ środków finansowych? 
	☐tak 
	☐nie 

	f) zwiększa się suma zadłużenia podmiotu? 
	☐tak 
	☐nie 

	g) rosną kwoty odsetek od zobowiązań podmiotu? 
	☐tak 
	☐nie 

	h) wartość aktywów netto podmiotu zmniejsza się lub jest zerowa? 
	☐tak 
	☐nie 

	i) zaistniały inne okoliczności wskazujące na trudności w zakresie płynności finansowej? 
	☐tak 
	☐nie 

	Jeżeli tak, należy wskazać jakie: 

	 

	C. Informacje dotyczące działalności gospodarczej prowadzonej przez podmiot, któremu ma być udzielona pomoc de minimis 

	 1. Czy podmiot, któremu ma być udzielona pomoc de minimis, prowadzi działalność: 

	a) w zakresie produkcji podstawowej produktów rybołówstwa i akwakultury?14) 
	☐tak 
	☐ nie 

	  
 b) w zakresie produkcji podstawowej produktów rolnych wymienionych w załączniku I do Traktatu  o funkcjonowaniu Unii Europejskiej? 
	☐tak 
	☐ nie 

	2. Czy pomoc de minimis, o którą podmiot wnioskuje, będzie przeznaczona na działalność wskazaną w pkt 1 lit. a lub b? 

	☐tak 
	☐nie 

	3. W przypadku zaznaczenia odpowiedzi twierdzącej w pkt 1 lit. a lub b: czy jest zapewniona rozdzielność rachunkowa15) uniemożliwiająca przeniesienie na wskazaną w tych literach działalność korzyści wynikających z uzyskanej pomocy de minimis (w jaki sposób)?      

	☐tak 
	☐nie 
	☐nie dotyczy 

	

	D. Informacje dotyczące pomocy otrzymanej w odniesieniu do tych samych kosztów, na których pokrycie ma być przeznaczona pomoc de minimis, o którą podmiot wnioskuje 

	1. Czy pomoc de minimis, o którą podmiot wnioskuje, zostanie przeznaczona na pokrycie dających się zidentyfikować kosztów? 

	☐tak 
	☐nie 

	2. Jeżeli tak, to czy na pokrycie tych samych kosztów, o których mowa powyżej, podmiot otrzymał pomoc inną niż pomoc de minimis? 

	☐tak 
	☐nie 
	☐nie dotyczy 

	3. Jeżeli tak, należy wypełnić poniższą tabelę16) w odniesieniu do ww. pomocy innej niż pomoc de minimis oraz w odniesieniu do pomocy de minimis na te same koszty     

	Lp. 
	Dzień udzielenia pomocy 
	Podmiot udzielający pomocy 
	Podstawa prawna udzielenia pomocy 
	Przeznaczenie pomocy 
	Forma pomocy 
	Wartość pomocy brutto 
(PLN) 

	1 
	2 
	3 
	4 
	5 
	6 
	7 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	4. Jeżeli w tabeli wykazano otrzymaną pomoc inną niż pomoc de minimis, należy dodatkowo wypełnić lit. a–h poniżej: 

	a) opis przedsięwzięcia 

	  

	b) koszty kwalifikujące się do objęcia pomocą w wartości nominalnej i zdyskontowanej oraz ich rodzaje 
 

	

	c) maksymalna dopuszczalna intensywność pomocy 

	 

	d) intensywność pomocy już udzielonej w związku z kosztami, o których mowa w lit. b 
 

	

	e) lokalizacja przedsięwzięcia
7) 

	  

	f) cele, które mają być osiągnięte w związku z realizacją przedsięwzięcia     
 

	

	g) etapy realizacji przedsięwzięcia 
 

	

	h) data rozpoczęcia18) i zakończenia realizacji przedsięwzięcia 
 

	

	E. Informacje dotyczące osoby upoważnionej do przedstawienia informacji 

	Data          

	
[image: image1]

	Stanowisko służbowe 

	 

	Numer telefonu 

	 

	Imię, nazwisko i podpis 

	 




[image: image2]
2) Wypełnia się, w przypadku gdy o pomoc de minimis wnioskuje wspólnik spółki cywilnej, jawnej albo partnerskiej, komplementariusz spółki komandytowej albo komandytowo-akcyjnej niebędący akcjonariuszem, wspólnik jednoosobowej spółki z ograniczoną odpowiedzialnością albo akcjonariusz prostej spółki akcyjnej lub inny podmiot, na który została przeniesiona odpowiedzialność podatkowa, w związku z działalnością prowadzoną w tej spółce (podaje się informacje dotyczące tego wspólnika, akcjonariusza albo komplementariusza lub osoby trzeciej, na którą przeniesiono odpowiedzialność podatkową).

3) O ile posiada identyfikator podatkowy NIP.

4) Wpisuje się siedmiocyfrowy identyfikator określony zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 15 grudnia 1998 r. w sprawie szczegółowych zasad prowadzenia, stosowania i udostępniania krajowego rejestru urzędowego podziału terytorialnego kraju oraz związanych z tym obowiązków organów administracji rządowej i jednostek samorządu terytorialnego (Dz. U. poz. 1031, z późn. zm.).

5) Zaznacza się właściwą pozycję znakiem X.

6) Podaje się klasę działalności, w związku z którą podmiot ubiega się o pomoc de minimis. Jeżeli brak jest możliwości ustalenia jednej takiej działalności, podaje się klasę PKD tej działalności, która generuje największy przychód.

7) Wypełnia się do dnia 31 grudnia 2026 r., jeżeli podmiot ubiegający się o pomoc de minimis nie dostosował tej klasy działalności do rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 18 grudnia 2024 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Działalności (PKD), jednak w przypadkach określonych w § 3 rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 18 grudnia 2024 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Działalności (PKD) kod PKD 93.29.Z według PKD 2007 może być podawany tylko do dnia 31 grudnia 2025 r.

8) Za powiązane nie uważa się podmiotów, w przypadku których powiązanie występuje wyłącznie za pośrednictwem organu publicznego, np. Skarbu Państwa albo jednostki samorządu terytorialnego.

9) Okres minionych 3 lat należy rozumieć w ten sposób, że jeżeli na przykład pomoc de minimis była udzielona w dniu 5 stycznia 2024 r., uwzględnieniu podlega pomoc de minimis i pomoc de minimis w rolnictwie lub rybołówstwie udzielona począwszy od dnia 5 stycznia 2021 r. do dnia 5 stycznia 2024 r. włącznie.

10) Podaje się wartość pomocy w euro obliczoną zgodnie z art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (Dz. U. z 2025 r. poz. 468), rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 11 sierpnia 2004 r. w sprawie szczegółowego sposobu obliczania wartości pomocy publicznej udzielanej w różnych formach (Dz. U. z 2018 r. poz. 461) oraz właściwymi przepisami unijnymi.

11) Wypełnia się jedynie w przypadku podmiotów, którym ma być udzielona pomoc de minimis, której wartość jest obliczana po ustaleniu ich stopy referencyjnej (tj. w formie takiej, jak: pożyczki, gwarancje, odroczenia, rozłożenia na raty), z wyjątkiem podmiotów, którym pomoc de minimis ma być udzielona na podstawie art. 34a ustawy z dnia 8 maja 1997 r. o poręczeniach i gwarancjach udzielanych przez Skarb Państwa oraz niektóre osoby prawne (Dz. U. z 2024 r. poz. 291), oraz osób fizycznych, które na dzień złożenia informacji określonych w niniejszym rozporządzeniu nie rozpoczęły prowadzenia działalności gospodarczej.

12) Ocena kredytowa B- oznacza wysokie ryzyko kredytowe. Zdolność do obsługi zobowiązań istnieje jedynie przy sprzyjających warunkach zewnętrznych. Poziom odzyskania wierzytelności w przypadku wystąpienia niewypłacalności jest średni lub niski.

13) Dotyczy wyłącznie producentów.

14) Objętych rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1379/2013 z dnia 11 grudnia 2013 r. w sprawie wspólnej organizacji rynków produktów rybołówstwa i akwakultury, zmieniającym rozporządzenia Rady (WE) nr 1184/2006 i (WE) nr 1224/2009 oraz uchylającym rozporządzenie Rady (WE) nr 104/2000 (Dz. Urz. UE L 354 z 28.12.2013, str. 1, z późn. zm.).

15) Rozdzielność rachunkowa określonej działalności gospodarczej polega na prowadzeniu odrębnej ewidencji dla tej działalności gospodarczej oraz prawidłowym przypisywaniu przychodów i kosztów na podstawie konsekwentnie stosowanych i mających obiektywne uzasadnienie metod, a także na określeniu w dokumentacji, o której mowa w art. 10 ustawy z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2023 r. poz. 120, z późn. zm.), zasad prowadzenia odrębnej ewidencji oraz metod przypisywania kosztów i przychodów.

16) Wypełnia się zgodnie z „Instrukcją wypełnienia tabeli w części D formularza”.

17) Należy podać dokładny adres przedsięwzięcia. Jeżeli nie jest możliwe wskazanie dokładnego adresu, należy podać lokalizację przedsięwzięcia przynajmniej na poziomie podregionu.

18) Rozpoczęcie realizacji przedsięwzięcia należy definiować zgodnie z właściwymi przepisami prawa unijnego. Przykładowo, zgodnie z art. 2 pkt 23 rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu, rozpoczęcie prac oznacza rozpoczęcie robót budowlanych związanych z inwestycją lub pierwsze prawnie wiążące zobowiązanie do zamówienia urządzeń lub inne zobowiązanie, które sprawia, że inwestycja staje się nieodwracalna, zależnie od tego, co nastąpi najpierw.
	Instrukcja wypełnienia tabeli w części D formularza 

	Należy podać informacje o dotychczas otrzymanej pomocy, w odniesieniu do tych samych kosztów kwalifikujących się do objęcia pomocą, na których pokrycie będzie udzielana pomoc de minimis. Na przykład, jeżeli podmiot ubiegający się o pomoc de minimis otrzymał w przeszłości pomoc w związku z realizacją inwestycji, należy wykazać jedynie pomoc przeznaczoną na te same koszty kwalifikujące się do objęcia pomocą, na których pokrycie ma być udzielona pomoc de minimis. 

	1. Dzień udzielenia pomocy (kol. 2) – należy podać dzień udzielenia pomocy w rozumieniu art. 2 pkt 11 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej. 

	2. Podmiot udzielający pomocy (kol. 3) – należy podać pełną nazwę i adres podmiotu, który udzielił pomocy. W przypadku gdy podmiot uzyskał pomoc na podstawie aktu normatywnego, który uzależnia nabycie prawa do otrzymania pomocy wyłącznie od spełnienia przesłanek w nim określonych, bez konieczności wydania decyzji albo zawarcia umowy, należy pozostawić to miejsce niewypełnione. 

	3. Podstawa prawna udzielenia pomocy (kol. 4) – należy podać przepis oraz nazwę ustawy będącej podstawą udzielenia pomocy. Jeżeli podstawą udzielenia pomocy był akt wykonawczy do ustawy, należy również podać jego nazwę. Jeżeli podstawą udzielenia pomocy była decyzja, uchwała lub umowa, należy również podać symbol określający ten akt: w przypadku decyzji – numer decyzji, w przypadku uchwały – numer uchwały, w przypadku umowy – numer, przedmiot oraz strony umowy. 

	4. Przeznaczenie pomocy (kol. 5) – należy podać kod wskazujący przeznaczenie otrzymanej pomocy określony zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 7 sierpnia 2008 r. w sprawie sprawozdań o udzielonej pomocy publicznej, informacji o nieudzieleniu takiej pomocy oraz sprawozdań o zaległościach przedsiębiorców we wpłatach świadczeń należnych na rzecz sektora finansów publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 161, z późn. zm.). 

	5. Forma pomocy (kol. 6) – należy podać kod oznaczający właściwą formę pomocy określony zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 7 sierpnia 2008 r. w sprawie sprawozdań o udzielonej pomocy publicznej, informacji o nieudzieleniu takiej pomocy oraz sprawozdań o zaległościach przedsiębiorców we wpłatach świadczeń należnych na rzecz sektora finansów publicznych. 

	6. Wartość pomocy brutto (PLN) (kol. 7) – jako ekwiwalent dotacji brutto obliczony zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 11 sierpnia 2004 r. w sprawie szczegółowego sposobu obliczania wartości pomocy publicznej udzielanej w różnych formach oraz z właściwymi przepisami unijnymi. 



Załącznik nr 5
Oświadczenie Wnioskodawcy,

że w stosunku do niego nie toczy się żadne postępowanie

egzekucyjne, sądowe lub administracyjne

Ja niżej podpisany/a……………………………………………………………………………...
                                                                (imię i nazwisko)
zamieszkały/a…………………………………………………………………………………..
.
(adres zamieszkania)


Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej 
za złożenie fałszywego oświadczenia

oświadczam, że w stosunku do mnie nie toczy się żadne postępowanie egzekucyjne, 
w tym administracyjne a także postępowanie egzekucyjne 
prowadzone przez komornika sądowego.


……………………………

                …………………

    (podpis Wnioskodawcy)
                   (data i miejsce)
Załącznik nr 6
INFORMACJA DOTYCZĄCA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH W RAMACH PROJEKTU 
nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23

(obowiązek informacyjny realizowany w związku z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego 
i Rady (UE) 2016/679)

W związku z przystąpieniem do Projektu pn. Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespół Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy „Droga do zatrudnienia po węglu” informuję, że:

1. W związku z tym, że przy realizacji ww. Projektu dochodzi do Współadministrowania danymi osobowymi (tzn.  sytuacji, w której dwóch lub więcej administratorów danych odpowiada za przetwarzanie tych samych danych osobowych) Administratorami Pani/ Pana danych osobowych są:

	Lp.
	Nazwa Administratora
	Dane kontaktowe Administratora
	Inspektor Ochrony Danych

	1
	Województwo Wielkopolskie – Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu 
	ul. Szyperska 14, 61-754 Poznań

tel.: 61 846 38 19

e-mail: wup@wup.poznan.pl
	ochronadanych@wup.poznan.pl

	2
	ZE PAK S.A.
	ul. Kazimierska 45, 62-510 Konin

tel.: +48 63 247 30 00

e-mail: zepak@zepak.com.pl
	iod@zepak.com.pl

	3
	DGA S.A.
	ul. Towarowa 37, 61-896 Poznań

tel.: 61 859 59 00

e-mail: dgasa@dga.pl
	jagoda.kornet@grupablue.pl

	4
	Stowarzyszenie Na Rzecz Spółdzielni Socjalnych
	ul. Górecka 115/1, 61-475 Poznań

tel.: 61 887-11-66
e-mail: biuro@spoldzielnie.org
	biuro@spoldzielnie.org

	5
	Wielkopolska Agencja Rozwoju Przedsiębiorczości Sp. z o.o.
	ul. Piekary 19, 61-823 Poznań

tel.: 61 65 63 500

e-mail: info@warp.org.pl
	inspektor.odo@warp.org.pl

	6
	Jobs First Sp. z o.o. 
	ul. Marszałkowska 107, 00-110 Warszawa

tel.: 664 114 404

e-mail: kontakt@jobsfirst.pl
	daneosobowe@jobsfirst.pl

	7
	Powiat Koniński – Powiatowy Urząd Pracy w Koninie
	ul. Zakładowa 4, 62-510 Konin

tel.: 63 247 78 00

e-mail: pup@konin.praca.gov.pl
	iodo@konin.praca.gov.pl

	8
	Powiat Turecki – Powiatowy Urząd Pracy w Turku
	ul. Komunalna 6, 62-700 Turek

tel.: +48 63 280 23 40

e-mail: potu@praca.gov.pl
	iod@pup.turek.pl

	9
	Powiat Kolski – Powiatowy Urząd Pracy w Kole
	ul. H. Sienkiewicza 27, 62-600 Koło

tel.: 63 27 22 625

e-mail: pokl@praca.gov.pl
	iodo@pupkolo.pl

	10
	Powiat Słupecki – Powiatowy Urząd Pracy w Słupcy 
	ul. Piastów 2, 62-400 Słupca

tel.: 63 275 14 44

e-mail: pup@pup-slupca.pl
	iod@comp-net.pl


Ogólny opis współadministrowania w ramach ww. Projektu znajduje się na stronie internetowej https://konin.praca.gov.pl/test3

2. Ponadto Pani/ Pana dane osobowe będą przekazywane do Instytucji Zarządzającej Programem Fundusze Europejskie dla Wielkopolski tj. Województwa Wielkopolskiego z siedzibą Urzędu Marszałkowskiego Województwa Wielkopolskiego w Poznaniu przy al. Niepodległości 34, 61-714 Poznań, e-mail: kancelaria@umww.pl, fax 61 626 69 69, adres skrytki urzędu na platformie ePUAP: /umarszwlkp/SkrytkaESP. Z inspektorem ochrony danych Instytucji Zarządzającej można kontaktować się: listownie lub przez ePUAP pod adresami wskazanymi powyżej lub na adres inspektor.ochrony@umww.pl. 

3. Państwa dane osobowe udostępnione zostały Instytucji zarządzającej przez powyżej wskazanego beneficjenta tj. podmioty (współadministratorów) o których mowa w pkt 1 powyżej, w zakresie niezbędnym do osiągniecia celów przetwarzania, lecz nie większym niż zakres o którym mowa w art. 87 ustawy wdrożeniowej 2021-2027
 lub rozporządzeń PEiR UE 2021/1060, 2021/1056
.

4. Powyżej wskazane podmioty (będące administratorami danych osobowych) przetwarzają Pani/Pana dane osobowe zgodnie z poniższymi zasadami:

4.1. Przetwarzanie Pani/ Pana danych osobowych spełnia warunki, o których mowa art. 6 ust. 1 lit. c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 - dane osobowe są niezbędne dla realizacji Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji dla Wielkopolski Wschodniej na podstawie: 

4.1.1. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1056 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiające Fundusz na rzecz Sprawiedliwej Transformacji, zw. dalej rozporządzeniem FST;

4.1.2. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiające wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego Plus, Funduszu Spójności, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a także przepisy finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczeństwa Wewnętrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarządzania Granicami i Polityki Wizowej, zw. dalej rozporządzeniem ogólnym;
4.1.3. Ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadań finansowanych ze środków europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz. U. z 2022 r. poz. 1079), zw. dalej ustawą wdrożeniową; 

4.1.4. Przepisów prawa regulujących działalność administratorów danych, w tym ustawy o finansach publicznych, ustawy o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, ustawy o samorządzie województwa i innych.

4.2. Pani/ Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu aplikowania o dofinansowanie i realizacji Projektu nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23 oraz jego rozliczenia w szczególności potwierdzenia kwalifikowalności wydatków, udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych w ramach Funduszy Europejskich dla Wielkopolski 2021-2027 (dalej FEW) w szczególności w ramach Funduszu Sprawiedliwej Transformacji dla Wielkopolski Wschodniej (dalej FST), a także w celach archiwizacyjnych.

4.3. Pani/ Pana dane osobowe zostaną udostępnione przez administratorów danych:

4.3.1. podmiotom świadczącym usługi na rzecz administratorów danych w zakresie serwisu i wsparcia systemów informatycznych, utylizacji dokumentacji niearchiwalnej, przekazywania przesyłek pocztowych lub podmiotom realizującym badania, kontrolę, ewaluację lub audyt na zlecenie Instytucji Zarządzającej, Instytucji Pośredniczącej lub Beneficjenta w związku z realizacją Funduszu Sprawiedliwej Transformacji dla Wielkopolski Wschodniej;

4.3.2. podmiotom uprawnionym na podstawie przepisów prawa, w tym: ministrowi właściwemu ds. rozwoju regionalnego, który wykonuje zadania państwa członkowskiego, ministrowi właściwemu ds. finansów publicznych, wspólnemu sekretariatowi, kontrolerom krajowym, Instytucji Zarządzającej, Instytucji Pośredniczącej o ile niezbędne to będzie do realizacji ich zadań.

4.4. Podanie danych osobowych obowiązkowych jest warunkiem ustawowym a ich niepodanie skutkuje brakiem możliwości udziału w Projekcie.

4.5. Pani/ Pana dane osobowe nie będą przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy lub do organizacji międzynarodowej.

4.6. Pani/ Pana dane osobowe nie będą poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji oraz profilowaniu.

4.7. Pani/ Pana dane osobowe będą przetwarzane do czasu rozliczenia FEW, w tym w szczególności FST z uwzględnieniem okresu archiwizacji przewidzianego przepisami prawa.

4.8. W związku z przetwarzaniem Pani/ Pana danych osobowych przysługuje Pani/ Panu prawo do: 

4.8.1. dostępu do treści swoich danych i ich sprostowania; 

4.8.2. żądania ich usunięcia, o ile dane osobowe są przetwarzane na podstawie wyrażonej zgody, lub wynika to z wymogu prawa, lub gdy dane te są już niepotrzebne do przetwarzania danych,

4.8.3. cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych, o ile dane te są przetwarzane na podstawie wyrażonej zgody. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem;

4.8.4. przenoszenia danych, o ile dane osobowe są przetwarzane na podstawie wyrażonej zgody lub są niezbędne do zawarcia umowy oraz gdy dane są przetwarzane w sposób zautomatyzowany;

4.8.5. żądania ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

4.8.6. wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania w związku z Pani/ Pana szczególną sytuacją o ile przetwarzanie jest niezbędne do zrealizowania zadania w interesie publicznym lub sprawowania władzy publicznej;

4.8.7. wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych o ile uzna Pani/ Pan, że przetwarzanie odbywa się w sposób niezgodny z prawem.

Potwierdzam zapoznanie się z treścią niniejszej informacji dotyczącej przetwarzania moich danych osobowych:

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

	MIEJSCOWOŚĆ I DATA
	CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU(


Załącznik nr 7
…………………………..

miejscowość, data 

Oświadczenie

W związku z ubieganiem się o przyznanie pomocy de minimis oświadczam, że:

1. Otrzymana pomoc de minimis nie będzie wspierać:
a) likwidacji ani budowy elektrowni jądrowych,
b) wytwarzania, przetwórstwa i wprowadzania do obrotu tytoniu i wyrobów tytoniowych,,
c) przedsiębiorstwa znajdującego się w trudnej sytuacji zgodnie z definicją w art. 2 pkt 18 rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014,

d) inwestycji w zakresie produkcji, przetwarzania, transportu, dystrybucji, magazynowania lub spalania paliw kopalnych.
2. Jestem świadomy/a, ze pomoc de minimis może być przyznawana przedsiębiorcą                         z wyjątkiem:
a) pomocy przyznawanej przedsiębiorstwom prowadzącym działalność w zakresie produkcji podstawowej produktów rybołówstwa i akwakultury,

b) pomocy przyznawanej przedsiębiorstwom prowadzącym działalność w sektorze przetwarzania i wprowadzania do obrotu produktów rybołówstwa i akwakultury, 
gdy kwotę pomocy ustalono na podstawie ceny lub ilości produktów nabytych 
lub wprowadzonych do obrotu,

c) pomocy przyznawanej przedsiębiorstwom prowadzącym działalność związaną                        z produkcją podstawową produktów rolnych,

d) pomocy przyznawanej przedsiębiorstwom prowadzącym działalność w sektorze przetwarzania i wprowadzania do obrotu produktów rolnych w jednym  
z następujących przypadków:

· kiedy wysokość pomocy ustalana jest na podstawie ceny lub ilości takich produktów nabytych od producentów surowców lub wprowadzonych na rynek przez przedsiębiorstwa objęte pomocą,

· kiedy przyznanie pomocy uwarunkowane jest przekazaniem jej w części 
lub w całości producentom surowców,

e) pomocy przyznawanej na działalność związaną z wywozem do państw trzecich 
lub państw członkowskich, tzn. pomocy bezpośrednio związanej z ilością wywożonych produktów, tworzeniem i prowadzeniem sieci dystrybucyjnej lub innymi wydatkami bieżącymi związanymi z prowadzeniem działalności wywozowej,

f) pomocy uwarunkowanej pierwszeństwem użycia krajowych towarów i usług                                 w stosunku do towarów i usług pochodzących z przywozu.

Otrzymana pomoc de minimis nie będzie stanowiła pomocy, o której mowa powyżej.
……………………………....................

  (pieczątka i podpis Wnioskodawc

Załącznik nr 8
Projekt: Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej 
Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy.

„Droga do zatrudnienia po węglu” Nr: FEWP.10.01-IZ.00-0006/23
.................................................................                                   

     Konin, dnia ...............................................

                  (nazwisko, imię)

................................................................

                   (data urodzenia)

OŚWIADCZENIE

Ja, niżej podpisana/y oświadczam, że:

1. Nie figuruję / Figuruję* na liście osób i podmiotów, względem których mają zastosowanie sankcje wobec podmiotów i osób, które w bezpośredni lub pośredni sposób wspierają działania wojenne Federacji Rosyjskiej lub są za nie odpowiedzialne, prowadzonej w Biuletynie Informacji Publicznej Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji.
2. Nie figuruję / Figuruję* w Załączniku nr 1 do Rozporządzenia Rady (UE) Nr 269/2014 oraz                      w Załączniku nr 1 do Rozporządzenia Rady (WE) nr 765/2006, ze względu na sankcje wobec podmiotów i osób, które w bezpośredni lub pośredni sposób wspierają działania wojenne Federacji Rosyjskiej lub są za nie odpowiedzialne.
3. Nie jestem powiązany / Jestem powiązany* z osobami i podmiotami wpisanymi na listę osób                             i podmiotów, względem których mają zastosowanie sankcje wobec podmiotów i osób, które                   w bezpośredni lub pośredni sposób wspierają działania wojenne Federacji Rosyjskiej lub są za nie odpowiedzialne, prowadzonej w Biuletynie Informacji Publicznej Ministra Spraw Wewnętrznych   Administracji.
4. Nie jestem powiązany / Jestem powiązany* z osobami i podmiotami wskazanymi w Załączniku              nr 1 do Rozporządzenia Rady (UE) Nr 269/2014 oraz w Załączniku nr 1 do Rozporządzenia Rady (WE) nr 765/2006, ze względu na sankcje wobec podmiotów i osób, które w bezpośredni lub pośredni sposób wspierają działania wojenne Federacji Rosyjskiej lub są za nie odpowiedzialne.
5. Nie jestem / Jestem* objęty sankcjami o których mowa w:

· Rozporządzeniu Rady (UE) nr 269/2014 z dnia 17 marca 2014 r. w sprawie środków ograniczających w odniesieniu do działań podważających integralność terytorialną, suwerenność i niezależność Ukrainy lub im zagrażających (Dz. U. UE L 78 z 17.3.2014, str. 6, z późn. zm.),

· Rozporządzeniu Rady (WE) nr 765/2006 z dnia 18 maja 2006 r. dotyczące środków ograniczających w związku z sytuacją na Białorusi i udziałem Białorusi w agresji Rosji wobec Ukrainy (Dz. U. UE L 134 z 20.5.2006, str. 1, z późn. zm.),

· Rozporządzeniu (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczące środków ograniczających w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. U. UE L 229                     z 31.7.2014, str. 1. z późn. zm.),

· Komunikacie Komisji Europejskiej pn. Tymczasowe kryzysowe ramy środków pomocy państwa w celu wsparcia gospodarki po agresji Rosji wobec Ukrainy (Dz. U. UE C 101                       z 17.3.2023 str. 3 z późn. zm.),

· ustawie z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego                (Dz. U. z 2025 poz. 514), która weszła w życie 16 kwietnia 2022 r.

....................................................................


                                    (podpis)

* Niepotrzebne skreślić
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Załącznik nr 9

.................................................................                                   

     Konin, dnia ...............................................
                  (nazwisko, imię)

................................................................

                   (data urodzenia)

Oświadczam, że zapoznałem/am się 
Regulaminie określającym zasady udzielania bezzwrotnej dotacji na założenie działalności gospodarczej oraz finansowego wsparcia pomostowego w Powiecie Konińskim/Powiatowym Urzędzie Pracy w Koninie w ramach projektu 
pt.: Podnoszenie i zmiana kwalifikacji oraz aktywizacja zawodowa pracowników Grupy Kapitałowej Zespołu Elektrowni Pątnów – Adamów – Konin zorientowana 
na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy. „Droga do zatrudnienia po węglu.”

nr FEWP.10.01-IZ.00-0006/23

realizowanego w ramach 

Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolski na lata 2021-2027 (FEW)

współfinansowanego ze środków Funduszu na rzecz Sprawiedliwej Transformacji (FST)

Priorytet 10 Sprawiedliwa transformacja Wielkopolski Wschodniej

Działanie 10.1 Rynek pracy, kształcenie i aktywne społeczeństwo wspierające transformację gospodarki
i zobowiązuję się do jego stosowania.
....................................................................


                                    (podpis)

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 




Załącznik nr 10

.................................................................                                   

     Konin, dnia ...............................................

                  (nazwisko, imię)

................................................................

                   (data urodzenia)

OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU


Ja, niżej podpisany/a, oświadczam, że:

· poza faktem mojego uczestnictwa w projekcie nie jestem powiązany/a osobowo 
ani kapitałowo z osobami ani podmiotami zaangażowanymi w jego przygotowanie oraz realizację,

· nie pozostaję w żadnych relacjach mogących budzić wątpliwości co do mojej bezstronności lub powodować konflikt interesów w związku z udziałem w projekcie,

· oświadczenie składam świadomie i dobrowolnie, będąc pouczonym/a 
o odpowiedzialności za składanie nieprawdziwych oświadczeń.


                                                                                     ......................................................................                                    
                                                                                                                                                     (podpis)
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� ) W przypadku gdy o pomoc de minimis wnioskuje wspólnik spółki cywilnej, jawnej albo partnerskiej, komplementariusz spółki komandytowej albo komandytowo-akcyjnej niebędący akcjonariuszem, wspólnik jednoosobowej spółki  z ograniczoną odpowiedzialnością albo akcjonariusz prostej spółki akcyjnej lub inny podmiot, na który została przeniesiona odpowiedzialność podatkowa, w związku z działalnością prowadzoną w tej spółce, podaje się informacje dotyczące tej spółki. W przypadku spółki cywilnej należy podać NIP tej spółki, nazwę, pod jaką spółka funkcjonuje na rynku, oraz miejsce prowadzenia działalności, a w przypadku braku nazwy i miejsca prowadzenia działalności – imiona i nazwiska oraz adresy wszystkich wspólników tej spółki. 


� Należy wpisać adres strony, na której zostanie umieszczony ww. opis. 


� ustawy wdrożeniowej 2021-2027 - Ustawa o której mowa w pkt 4.1.3.


� PEiR UE 2021/1060, 2021/1056 - Rozporządzenia o których mowa odpowiednio w pkt 4.1.2 i 4.1.3.


( W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby małoletniej oświadczenie powinno zostać podpisane przez jej prawnego opiekuna.
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