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	Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego



Załącznik nr 5
do Regulaminu udzielania grantów rozwojowych 

dla istniejących podmiotów ekonomii społecznej 

w ramach projektu  „Świętokrzyski Ośrodek Wsparcia Ekonomii Społecznej (ŚOWES)”

SPRAWOZDANIE Z REALIZACJI GRANTU ROZWOJOWEGO
Proszę wypełnić wszystkie pola

	A. Dane Grantobiorcy

	1
	Pełna nazwa, adres, nr KRS, NIP, REGON, osoba reprezentująca podmiot, telefon, e-mail
	

	B. Dane osoby upoważnionej do kontaktu w sprawie wniosku

	1
	Osoba do kontaktu Imię, nazwisko, adres korespondencyjny, telefon, adres e-mail
	


SPRAWOZDANIE MERYTORYCZNE
	1
	Tytuł przedsięwzięcia 
	

	2
	Czas trwania przedsięwzięcia 
	Od 
	Do

	3
	Obszar/miejsce realizacji przedsięwzięcia
	


	Opis zrealizowanych działań.
W jakim stopniu zrealizowano zaplanowane działania? Opis produktu / usługi wprowadzonego dzięki udzielonemu grantowi.
(maksymalnie 1 strona opisu)

	


	Opis osiągniętych rezultatów wdrożenia produktu / usługi dla rozwoju organizacji. 
W jaki sposób realizacja przedsięwzięcia wpłynęła na zmianę sytuację Grantobiorcy?
Czy nastąpiła ekonomizacja PES , a jeśli tak, to w jakim zakresie?
(maksymalnie 1 strona opisu)

	


SPRAWOZDANIE FINANSOWE
	Nazwa wydatku
	Nazwa i nr dokumentu księgowego /ewidencyjnego
	Data wystawienia
	Data zapłaty
	Wartość [netto]
	Wartość [brutto]
	Finansowane z grantu

	1. 
	
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	
	
	

	........
	
	
	
	
	
	

	razem 
	
	
	


Kwota niewykorzystana: ...................................................................
OŚWIADCZENIA
Oświadczam, że:

· grant został zrealizowany zgodnie z wnioskiem i umową o udzielenie grantu rozwojowego
· posiadam oryginały dokumentów potwierdzających dokonanie zakupów ww. usług i towarów

· wszystkie dane zawarte w niniejszym zestawieniu są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym

· na koszty przedstawione w niniejszym sprawozdaniu do rozliczenia Grantobiorca nie otrzymał innej pomocy, w szczególności ze środków publicznych;
· znane mi są skutki składania fałszywych oświadczeń wynikające z art. 297 § 1 Kodeksu karnego;
· zobowiązuję się do przechowywania wszelkiej dokumentacji związanej z poniesionymi wydatkami objętymi regułami pomocy de minimis przez okres 10 lat od podpisania umowy.
ZAŁĄCZNIKI
· kopie faktur lub innych dokumentów księgowych o równoważnej wartości dowodowej

· kopie wyciągów bankowych z rachunku Grantobiorcy pomocy lub przelewów bankowych potwierdzających dokonanie płatności

· kopie innych dokumentów potwierdzających prawidłową realizację przedsięwzięcia (np. certyfikaty/zaświadczenia)

	Miejscowość
	Data
	Czytelny podpis  osoby/osób uprawnionej do reprezentowania Wnioskodawcy 

	
	
	


Data i podpis osoby akceptującej sprawozdanie:
.........................................................................................................................[image: image1][image: image2][image: image3]
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