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Zatacznik nr 5 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa

Whniosek o refundacje wydatku
w projekcie
pn. ,Ustugi rozwojowe dla Wielkopolan”
Umowa o dofinansowanie nr: RPWP.08.03.02-30-0007/22-00

INFORMACJE WYPELNIANE PRZEZ OSOBE PRZYJMUJACA WNIOSEK O REFUNDACIE

PIECZEC POTWIERDZAJACA WPLYW Podpis pracownika Operatora przyjmujacego
(zawiera date i numer kancelaryjny) whniosek

INFORMACIE WYPELNIANE PRZEZ UCZESTNIKA PROJEKTU

1. DANE IDENTYFIKACYJNE UCZESTNIKA PROJEKTU

IMIE I NAZWISKO

PESEL

NUMER UMOWY WSPARCIA

DATA ZAWARCIA UMOWY

2. ROZLICZENIE USLUGI ROZWOJOWEJ

%
dofinansowania
(zgodnie z Promesq)

Numer faktury | Koszt ustugi
lub rachunku netto

. . . Kwota refundacji
Lp. Numer ustugi rozwojowej

Razem:

II. Dane dotyczace sytuacji Uczestnika Projektu na rynku pracy w momencie zakonczenia udzialu w
projekcie (nalezy zaznaczy¢ , X” przy jednej wybranej odpowiedzi):

1. Osoba kontynuuje zatrudnienie O

2 Osoba pracujaca/prowadzaca dziatalno$¢ na wtasny rachunek po przerwie zwigzanej z 0
) urodzeniem/wychowaniem dziecka

3. Osoba podjeta prace/rozpoczeta prowadzenie dziatalnosci na wtasny rachunek 0

4. Osoba poszukujaca pracy 0

5. Osoba poszukujaca pracy po przerwie zwigzanej z urodzeniem/wychowaniem dziecka O

6. Osoba nie podjeta zadnej nowej aktywnosci po zakonczeniu udziatu w projekcie 0

III. Dane dotyczace sytuacji Uczestnika Projektu w zakresie ksztalcenia w momencie zakonczenia udziatu
w projekcie (nalezy zaznaczy¢ ., X" przy jednej wybranej odpowiedzi):

1. Osoba nabyta kompetencje 0
2. Osoba uzyskata kwalifikacje |
1z2
Fundusze SAMORZAD Uni .
A 5 nia Europejska *
WOJEWODZTWA - *
Eu TOPeJ-‘o_kle WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz Spoteczny PR
Program Regionalny




AGENCJA ROZWOJU
REGIONALNEGO S.A
. ® W KONINIE

r ROZWO.

z DOTRCJAR

IV. Do wniosku o refundacje zataczam (nalezy zaznaczy¢ wiasciwe):

1. | Dowody ksiegowe za zrealizowane ustugi 0
2. | Potwierdzenie zaptaty za faktury/rachunki (potwierdzenie zrealizowania przelewu) 0
3. | Zaswiadczenie od instytucji szkoleniowej/doradczej o zakonczeniu udziatu w ustudze rozwojowej O
4. | Dokument potwierdzajacy fakt nabycia kwalifikacji O
5. | inne, jakie? ..o O

V. Ocena ustugi rozwojowej w BUR

1. | Dokonano oceny ustugi rozwojowej w BUR O
Miejscowos¢, data Czytelny podpis Uczestnika Projektu
Fundusze SAMORZAD . .
Europejskie WOJEWODZTWA Unia Europejska . x
) ! WIELKOPOLSKIEGO Europejski Fundusz Spoteczny XY
Program Regionalny




