CZĘŚĆ. A (WYPEŁNIA LGD „WARMIŃSKI ZAKĄTEK”)
	Lokalna Grupa Działania „Warmiński Zakątek”
FORMULARZ ZGŁOSZENIA ZAMIARU REALIZACJI
OPERACJI ODPOWIADAJĄCEJ ZAKRESOWI OPERACJI WŁASNEJ LGD

	Potwierdzenie przyjęcia:

	Nr informacji o zamiarze realizacji operacji własnych przez LGD „Warmiński Zakątek”:   ………………………………………

	


CZĘŚĆ. B (WYPEŁNIA PODMIOT ZGŁASZAJĄCY)

Dane Zgłaszającego:
	Imię i nazwisko/Nazwa Zgłaszającego
	

	Rejestr, w jakim figuruje zgłaszający, numer rejestru (jeśli dotyczy)
	

	Numer NIP/PESEL (dotyczy osób fizycznych niewykonujących działalności gospodarczej)
	

	Numer identyfikacyjny ARiMR      
	

	E-mail Zgłaszającego
	

	Osoba/osoby upoważnione do reprezentowania Zgłaszającego (Imię i nazwisko)
	

	
	

	
	

	Osoba upoważniona do kontaktów z LGD  
	

	
	Imię i nazwisko

	
	

	
	Numer telefonu

	
	

	
	e-mail


Zgłaszam/y zamiar realizacji operacji z zakresu tematycznego Wspieranie udziału społeczności lokalnej w realizacji LSR lub wzmocnienie kapitału społecznego, w tym przez podnoszenie wiedzy społeczności lokalnej w zakresie ochrony środowiska i zmian klimatycznych, także z wykorzystaniem rozwiązań innowacyjnych wskazanego w informacji umieszczonej na stronie internetowej Lokalnej Grupy Działania „Warmiński Zakątek” w dniu 07.06.2023 r.
A. Oświadczam/y, że zapoznałem/am/iśmy się z informacją na temat planowanej do realizacji operacji własnej LGD, która dostępna jest na stronie internetowej www.warminskizakatek.com.pl
B. Oświadczam/y, że spełniam/amy warunki uprawniające mnie do wsparcia, o których mowa w § 3 rozporządzenia MRiRW z dnia 24.09.2015 r. w sprawie szczegółowych warunków i trybu przyznawania pomocy finansowej w ramach poddziałania "Wsparcie na wdrażanie operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez społeczność" objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014-2020 (Dz.U.2015.1570 z późn.zm.):

I. OSOBY PRAWNE
a) Zgłaszającym jest osoba prawna z wyłączeniem Województwa:
	Rodzaj osoby prawnej:



b) Siedziba/oddział osoby prawnej znajduje się na obszarze wiejskim objętym LSR (w przypadku gmin, których siedziba znajduje się poza obszarem wiejskim objętym LSR: obszar wiejski gminy objęty jest LSR; w przypadku powiatu przynajmniej jedna z gmin wchodzących w skład tego powiatu znajduje się na obszarze wiejskim objętym LSR):
	Adres siedziby/oddziału/wskazanie obszaru wiejskiego gminy:



II.  JEDNOSTKI ORGANIZACYJNE NIEPOSIADAJĄCE OSOBOWOŚCI PRAWNEJ, KTÓRYM USTAWA PRZYZNAJE ZDOLNOŚĆ PRAWNĄ
a) Zgłaszającym jest jednostka organizacyjna nieposiadająca osobowości prawnej, której ustawa przyznaje zdolność prawną:
	Rodzaj jednostki:



b) Siedziba/oddział jednostki organizacyjnej nieposiadającej osobowości prawnej, której ustawa przyznaje zdolność prawną, znajduje się na obszarze wiejskim objętym LSR:
	Adres siedziby/oddziału:



Dla wykazania informacji zawartych w sekcji I lub II składam następujące dokumenty:

	l.p.
	Załącznik
	Liczba bądź adnotacja „nie dotyczy”

	A.2.
	Osoba prawna / jednostka organizacyjna nieposiadająca osobowości prawnej, której ustawa przyznaje zdolność prawną 

	1.
	Umowa spółki lub statut spółdzielni, innej osoby prawnej albo jednostki organizacyjnej nieposiadającej osobowości prawnej ubiegającej się o przyznanie pomocy 
– kopia8
	

	2.
	Zaświadczenie o posiadaniu osobowości prawnej przez kościelną jednostkę organizacyjną wystawione przez Wojewodę lub Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji nie wcześniej niż 3 miesiące przed dniem złożenia wniosku o przyznanie pomocy
– oryginał lub kopia8
	

	3.
	Dokument(-y) określający(-e) lub potwierdzający(-e): zdolność prawną oraz posiadanie siedziby lub siedziby oddziału na obszarze wiejskim objętym LSR przez jednostkę organizacyjną nieposiadającą osobowości prawnej, której ustawa przyznaje zdolność prawną 
– oryginał lub kopia8
	


OŚWIADCZENIA
   Oświadczam/y, że jestem/śmy zainteresowany/a/i realizacją operacji z zakresu Wspieranie udziału społeczności lokalnej w realizacji LSR lub wzmocnienie kapitału społecznego, w tym przez podnoszenie wiedzy społeczności lokalnej w zakresie ochrony środowiska i zmian klimatycznych, także z wykorzystaniem rozwiązań innowacyjnych, która została opisana w Informacji umieszczonej na stronie internetowej Lokalnej Grupy Działania „Warmiński Zakątek” 07 czerwca 2023 roku. Jednocześnie, pod rygorem odpowiedzialności odszkodowawczej wobec Lokalnej Grupy Działania „Warmiński Zakątek”, zobowiązuję/my się do złożenia wniosku dotyczącego realizacji operacji objętej niniejszym oświadczeniem, w przypadku ogłoszenia przez to Stowarzyszenie, w terminie trzech miesięcy od dnia złożenia przeze mnie niniejszego oświadczenia, naboru wniosków, przeprowadzanego w ramach realizacji lokalnej strategii rozwoju, którego zakres tematyczny będzie odpowiadał specyfice operacji objętej niniejszym oświadczeniem. 

   Jednocześnie oświadczam/y, podmiotem zgłaszający nie jest wykluczony z możliwości otrzymania dofinansowania na podstawie art. 207 z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2021 poz. 305 z późn. zm.) oraz nie istnieją przesłanki prawne, które uniemożliwiałyby realizację przez niego takiej operacji finansowanej ze środków PROW na lata 2014–2020.

D. Wyrażam/y zgodę na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z treścią art. 13  Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 r. str. 1 oraz Dz. Urz. UE L 127 z 23.05.2018 r. str. 2), przez Lokalną Grupę Działania „Warmiński Zakątek”, ul . Grunwaldzka 6, 11-040 Dobre Miasto,  dla potrzeb niezbędnych do wdrażania Strategii Rozwoju Lokalnego Kierowanego przez Społeczność na lata 2014-2020.
E. Oświadczam/y, że wszystkie podane w niniejszym zgłoszeniu oraz w załącznikach informacje są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym. 

	Data:
	

	Podpis Zgłaszającego lub osób upoważnionych do jego reprezentacji:
	


