ZALACZNIKNR 1
DO PROCEDURY WYBORU I OCENY OPERACJI W RAMACH LOKALNEJ STRATEGII ROZWOJU
WLOKALNEJ GRUPIE DZIALANIA CENTRUM INICJATYW WIEJSKICH
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Karta formalnej weryfikacji wniosku

(wypelnia Biuro LGD)

NUMER KONKURSU

NUMER WNIOSKU

DATA WPLYWU

TYTUL PROJEKTU

NAZWA WNIOSKODAWCY

KRYTERIA FORMALNE: TAK | NIE

1. Wnhniosek zostat ztozony w miejscu i terminie wskazanym w
ogloszeniu o naborze

2. Zakres tematyczny operacji jest zgodny z zakresem tematycznym
wskazanym w ogloszeniu o naborze

3. Forma wsparcia operacji jest zgodna z forma wsparcia wskazang w
ogloszeniu o naborze

4. Operacja zaktada realizacje celow gtdéwnych i szczegétowych LSR
przez osiaganie zaplanowanych w LSR wskaznikow

5. Operacja jest zgodna z warunkami przyznania pomocy okreslonymi
w PROW na lata 2014-2020

6. Operacja spetnia dodatkowe warunki udzielenia wsparcia
obowigzujace w ramach naboru

TAK | NIE
OPERACJA SPELNIA KRYTERIA FORMALNE:




Osoba sprawdzajaca

Imig¢ i nazwisko:

Funkcja:

Podpis:

Data:

Osoba weryfikujaca

Imig¢ i nazwisko:

Funkcja:

Podpis:

Data:




