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	Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego




     Załącznik nr 3 do regulaminu

KARTA OCENY FORMALNEJ BIZNESPLANU  

w projekcie „Świętokrzyski Ośrodek Wsparcia Ekonomii Społecznej (ŚOWES)”

	Nr biznesplanu
	

	Nazwa nowopowstałego (A)  / istniejącego (B) przedsiębiorstwa społecznego

	

	Planowana forma prawna przedsiębiorstwa społecznego
(proszę wstawić „X” we właściwej komórce)
	 FORMCHECKBOX 
 Spółdzielnia socjalna osób prawnych

 FORMCHECKBOX 
 Spółdzielnia socjalna osób fizycznych

 FORMCHECKBOX 
 Stowarzyszenie

 FORMCHECKBOX 
 Fundacja

 FORMCHECKBOX 
 Spółka non – profit

 FORMCHECKBOX 
 Inna: ………………………………………………………….


CZĘŚĆ I – OCENA FORMALNA

	Czy ocena jest powtórną oceną, zgodnie z podrozdziałem 3.3.1 ust. 5 Regulaminu przyznawania środków finansowych na stworzenie miejsc pracy?
	 FORMCHECKBOX 
 TAK                             FORMCHECKBOX 
 NIE


	
	Kryteria formalne
	TAK
	NIE
	NIE DOTYCZY

	1. 
	Czy biznesplan został wypełniony na obowiązującym wzorze? 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2. 
	Czy biznesplan został złożony w dwóch jednakowych egzemplarzach?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3. 
	Czy biznesplan został złożony w terminie określonym w ogłoszeniu o naborze? 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4. 
	Czy biznesplan został złożony w sposób zgodny z rozdziałem 3.3 Regulaminu?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5. 
	Czy wszystkie wymagane punkty biznesplanu są wypełnione? 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6. 
	Czy do biznesplanu dołączono komplet kart zgłoszenia Wnioskodawców?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	7. 
	Czy biznesplan został poprawnie podpisany? 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	8. 
	Czy biznesplan zakłada utworzenie nowego przedsiębiorstwa społecznego/tworzenie miejsca pracy w przedsiębiorstwie społecznym?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	9. 
	Czy Wnioskodawcy nie podlegają wykluczeniu z postępowania, na podstawie podrozdziału 3.1 ust. 5 Regulaminu.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	10. 
	Czy treść biznesplanu jest zgodna z Regulaminem przyznawania środków finansowych na stworzenie miejsc pracy?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	11. 
	Czy do biznesplanu dołączono wszystkie wymagane załączniki?

- sprawozdanie finansowe (jeśli dotyczy);

- formularze zgłoszeniowe podmiotu i uczestnika projektu;

- karta weryfikująca status przedsiębiorstwa społecznego;

- pełnomocnictwo (jeśli dotyczy).
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Status osób planowanych do zatrudnienia:

- osoba zagrożona  ubóstwem lub wykluczeniem społecznym, z wyłączeniem osób niepełnoletnich; 

- osoba długotrwale bezrobotna;

- osoba uboga pracująca;

- osoba opuszczająca młodzieżowe ośrodki wychowawcze i młodzieżowe ośrodki socjoterapii;

- osoba opuszczająca  zakłady poprawcze i schroniska dla nieletnich 
	 FORMCHECKBOX 
 TAK                              FORMCHECKBOX 
NIE


	Biznesplan spełnia kryteria formalne udziału w projekcie i zostaje skierowany do oceny merytorycznej. 
	 FORMCHECKBOX 
 TAK                             FORMCHECKBOX 
 NIE

	W przypadku odpowiedzi negatywnej, należy podać uzasadnienie decyzji:



	Jeżeli biznesplan nie jest poprawny pod względem formalnym, to czy został skierowany do poprawy/uzupełnienia zgodnie z podrozdziałem 3.3.1  Regulaminu przyznawania środków finansowych na stworzenie miejsc pracy?
	 FORMCHECKBOX 
 TAK                             FORMCHECKBOX 
 NIE


…………………………..……………………………………………

Data i podpis Przedstawiciela Organizatora
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