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Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich: Europa inwestujaca w obszary wiejskie”
WZOR
SPRAWOZDANIE KONCOWE z wykonania operacji grantowej

SPRAWOZDANIE KONCOWE
Whiosek o rozliczenie grantu i sprawozdanie z realizacji zadania

w ramach poddziatania 19.2 ,,Wsparcie na wdrazanie operacji w ramach strategii rozwoju
lokalnego kierowanego przez spotecznos$¢” objetego Programem Rozwoju Obszarow Wiejskich
na lata 2014-2020
dla operacji realizowanych w ramach projektu grantowego

Oznaczenie sprawy LGD Potwierdzenie zlozenia sprawozdania w LGD
(data, piecze¢ LGD, podpis, ilos¢ zalgcznikow)

INSTRUKCJA WYPELNIENIA SPRAWOZDANIA

1. Sprawozdanie nalezy wypetnic¢ elektronicznie wpisujgc dane we wszystkie biate pola.

Jezeli jakas pozycja Panstwa nie dotyczy, prosimy wstawic¢ w niej znak ,, —,,.

3. Wszelkie skreslenia i poprawki na sprawozdaniu powinny zostaé parafowane przez grantobiorce z podaniem daty
dokonania poprawki lub skreslenia.

4.  Prosimy nie wypetnia¢ pot szarych.

Sprawozdanie powinno by¢ podpisane na ostatniej stronie przez osoby upowaznione zgodnie ze statutem

6. oryginaly dokumentéw, stanowigce zalgczniki do sprawozdania, bedq skopiowane i potwierdzone ,,za zgodnosé z
oryginatem” przez LGD

N

o

Rodzaj platnosci: koncowa

I. Dane identyfikacyjne wnioskodawcy

1. Status prawny Prosimy zaznaczy¢ znakiem ,, X’ wilasciwe pole

Organizacja pozarzadowa zarejestrowana w KRS

Jednostka samorzadu terytorialnego

2. Pelna nazwa wnioskodawcy Prosimy wpisa¢ nazwe zgodng z KRS, odpowiednim rejestrem lub
ewidencjq, a w przypadku osoby fizycznej — imie i nazwisko

5. Numer

identyfikacyjny
nadany przez ARIMR

3. NIP w przypadku 4. KRS w przypadku osob prawnych
0s0b prawnych

6. Adres siedziby lub oddzialu wnioskodawcy

Miejscowos¢ Ulica Numer domu i lokalu | Kod pocztowy

Numer/y telefonu/éw Adres e-mail

7. Adres do korespondencji Prosimy wypetni¢ tylko w przypadku jezeli jest inny niz adres siedziby

Miejscowos¢ Ulica Numer domu i lokalu | Kod pocztowy

Numer/y telefonu/éw Adres e-mail




8. Dane 0s6b uprawnionych do reprezentowania wnioskodawcy

Imie i nazwisko Funkcja

9. Dane pelnomocnika jesli dotyczy

Imie i nazwisko Numer telefonu Adres e-mail
Miejscowos¢ Ulica Numer Kod pocztowy

10. Dane osoby uprawnionej do kontaktu

Imie i nazwisko

Numer telefonu

Adres e-mail

11. Dane z Umowy 0 powierzenie grantu

Numer Umowy

Data zawarcia Umowy

Kwota pomocy wg umowy

11. Informacje o projekcie

1. Tytul projektu

2. Okeres realizacji projektu Prosimy wpisac przedziat czasowy w formacie od MM-RRRR do MM-
RRRR zgodnie z umowq o powierzenie grantu

3. Miejsce realizacji projektu Prosimy o padanie nazwy gminy i miejscowosci, gdzie realizowany
byt projekt, zgodnie z umowq o powierzenie grantu

4. Opis zrealizowanego projektu zgodnie z harmonogramem

Nazwa dziatania

Termin realizacji dziatania

Wykaz dokumentoéw
potwierdzajacych realizacje
dziatania

5. Wskazniki realizacji operacji Prosimy wskazac, jakie wskazniki i w jakiej wysokosci zostaly

osiggniete dzigki realizacji operacji

Wskaznik produktu planowana osiagnigta Sposob pomiaru
zgodnie z wnioskiem ilosé¢ ilos¢ wskaznika

1.

2.

Wskaznik rezultatu planowana osiggnieta Sposob pomiaru
zgodnie z wnioskiem ilosé¢ ilosé¢ wskaznika

1.

2.

6. Czy zostaly spelnione/zrealizowane lokalne kryteria wyboru zgodnie z § 2 pkt.3 umowy
powierzenie grantu ? Prosze opisac




7.Czy i jak promowali Panstwo realizowang operacje, np. w mediach?




V. Zestawienie rzeczowo-finansowe Mozna dodawac wiersze.
Liczba Liczba Kwota ogolem, | Kwota ogotem, w tym
Lp Zadanie Jedr)ostka jednostek jednostek w tym VAT VAT_wedl_ug
' miary wedlug wedlug wedlug umowy rozliczenia
umowy rozliczenia

1 2 3 4 5 6 7
| | Koszty okreslone w § 17 ust. 1 od punktu 1-5, 7 i 9 Rozporzadzenia z wylaczeniem kosztéw ogolnych, w tym:
A
1
2
3

Suma l A
B
1
2
3

Suma | B
C
1
2
3

Sumal C

SUMA | (A+B+C)

Il | Koszty ogdélne
1
2
3

Suma Il

Laczna suma kosztow (I+1I)




V. Zestawienie faktur lub dokumentéw o rownowaznej warto$ci dowodowej (np. rachunki) dokumentujacych poniesione koszty Mozna dodawac

wiersze
Data Data Sposéb | Kwota
N . Rodzaj wystawienia NIP Nazwa Pozycja na Pozyc;_a w zaplaty zaplaty w zk
Lp r okumentu dokumentu wystawcy wystawcy dokumencie zestawieniu DD- I?/K
' dokumentu (np. faktura albo nazwa rzeczowo- MM- tj. P-
(DD-MM- dokumentu | dokumentu . .
VAT) RRRR) towaru/ushugi | finansowym RRRR przelew,
K-karta)
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

LACZNIE




VI. Zakgczniki (w kolumnach Tak/Nie dotyczy nalezy wstawi¢ X w odpowiednim polu, w kolumnie Liczba nalezy
wstawi¢ liczbe dolgczonych zalgeznikow)

Nie
Lp. | Nazwa zalacznika TAK dotycz | Tlosé
y
1 Sprawozdanie w postaci dokumentu elektronicznego zapisanego na
informatycznym no$niku danych
9 Dokumenty ksiggowe potwierdzajace poniesione koszty (faktury,
rachunki) — oryginaty *
3 Wyciagi bankowe — oryginaly *
4 | Umowy zawarte z ustugodawcami — oryginaty *
Wyjasnienie zmian dokonanych dla danej pozycji w zestawieniu
rzeczowo-finansowym, w przypadku gdy faktycznie poniesione
5 koszty kwalifikowalne danej pozycji bedg wyzsze o wigcej niz 10% w
stosunku do warto$ci zapisanych w zestawieniu rzeczowo-
finansowym operacji — oryginat
Ostateczna decyzja o pozwoleniu na budowe lub zgtoszenie zamiaru
wykonania robot budowlanych whasciwemu organowi wraz z:
- oswiadczeniem Grantobiorcy, ze w ciagu 30 dni od dnia zgloszenia
6 zamiaru wykonania robot, wtasciwy organ nie wniost sprzeciwu lub
potwierdzeniem wlasciwego organu, ze nie wniost sprzeciwu wobec
zgloszonego zamiaru wykonania robdt. Dokumenty te przedtozy¢ w
przypadku gdy nie byty ztozone wczesniej. Nalezy ztozy¢ je w
oryginale *
7 Protokotly odbioru robét /dostaw — oryginaty *
8 | Pelnomocnictwo oryginaty !
9 Dokumentacja zdjeciowa z realizacji projektu - oryginat
10 Publikacje, materiaty informacyjne wydane i inne w ramach projektu
— oryginal lub kopia
Inne zatgczniki:
1
2
3
4
Lacznie

VII. OSWIADCZENIA I ZOBOWIAZANIA GRANTOBIORCY.

1. Oswiadczam, ze:

1.

informacje zawarte w sprawozdaniu koncowym oraz jego zatgcznikach sg prawdziwe i zgodne ze stanem
prawnym 1 faktycznym; znane mi s3a skutki skladania falszywych o$wiadczen wynikajace
z art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz.U. Nr 88, poz. 553, z p6zn. zm.),

operacja okre§lona niniejszym wnioskiem o rozliczenie grantu nie byta finansowana z innych $rodkow
publicznych z wyjatkiem przypadku, o ktorym mowa w § 4 ust. 3 pkt. 1 Rozporzadzenia LSR,

nie podlegam wykluczeniu z ubiegania si¢ o finansowanie na podstawie art. 35 ust. 5 oraz ust. 6
ww. rozporzadzenia delegowanego 640/2014,

nie podlegam zakazowi dostepu do srodkow publicznych, o ktérych mowa w art. 35 ust. 3 pkt. 4 ustawy z dnia 27
sierpnia 2009r. o finansach publicznych (Dz. U. z 20013r. poz 885 z p6ézn. zm.), na podstawie prawomocnego
orzeczenia sadu,

nie wykonuje dzialalnosci gospodarczej w rozumieniu Ustawy z 02.07.2004 r. o swobodzie dziatalnosci
gospodarczej (Dz.U. 2015, poz. 584, z pézn. zm.) w tym takze dzialalno$ci gospodarczej zwolnionej
zZ rygorOw ustawy o swobodzie dzialalno$ci gospodarczej, ani nie deklaruje jej podjecia w zwigzku
z realizacja niniejszego grantu, (nie dotyczy grantobiorcow, ktérzy zgodnie ze swoim statutem w ramach swojej
struktury organizacyjnej powotali jednostki organizacyjne, takie jak sekcje lub kota; mogg oni wykonywaé

! Dokumenty zostanga skopiowane przez LGD i zwrécone grantobiorcy



dziatalno$¢ gospodarcza, jezeli realizacja zadania, na ktore udzielany jest grant nie jest zwigzana z przedmiotem
tej dziatalnosci ale jest zwigzana z przedmiotem dziatalnosci danej jednostki organizacyjnej).

wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych przez LGD w zakresie niezb¢dnym do realizacji
PROW na lata 2014 -2020 zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2014 r.
poz. 1182 ze zm.),

jestem §wiadomy, ze w przypadku stwierdzenia umyslnego ztozenia falszywych deklaracji, dany grant wyklucza
si¢ ze wsparcia EFRROW 1 odzyskuje si¢ wszystkie kwoty, ktdre juz zostalty wyplacone na ten grant wraz z
naleznymi odsetkami oraz, ze zostang wykluczony z otrzymywania wsparcia w ramach tego samego dziatania w
roku kalendarzowym, w ktérym dokonano ustalenia oraz w nastepnym roku kalendarzowym.

Zobowiazuje si¢ do:

1.

Umozliwienia upowaznionym podmiotom przeprowadzania kontroli wszelkich elementéw zwigzanych z
realizowanym grantem do dnia, w ktorym uptynie 5 lat od dnia przyznania pomocy, w szczeg6lnosci wizytacji w
miejscu oraz kontroli na miejscu realizacji grantu i kontroli dokumentéw oraz obecnosci osobistej/osoby
reprezentujacej/pelnomocnika, podczas wykonywania powyzszych czynnoéci, a takze przechowywania
dokumentoéw zwigzanych z przyznang pomoca do dnia, w ktérym uplynie 5 lat od dnia dokonania ptatnosci
ostatecznej.

Prowadzenia oddzielnego systemu rachunkowos$ci albo korzystania z odpowiedniego kodu rachunkowego, o
ktérych mowa w art. 66 ust. 1 lit. ¢ ppkt i rozporzadzenia nr 1305/2013 w ramach prowadzonych ksiag
rachunkowych albo przez prowadzenie zestawienia faktur lub réwnowaznych dokumentéw ksiegowych na
formularzu udostepnionym przez samorzad wojewddztwa, jezeli na podstawie odrebnych przepiséw grantobiorca
nie jest zobowigzany do prowadzenia ksiag rachunkowych (zgodnie z Rozporzadzeniem MRiRW z dnia 24
wrze$nia 2015 r. — w sprawie szczegoétowych warunkéw i trybu przyznawania pomocy finansowej w ramach
poddziatania ,,Wsparcie na wdrazanie operacji w ramach strategii rozwoju lokalnego kierowanego przez
spoteczno$¢” objetego Programem Rozwoju Obszarow Wiejskich na lata 2014-2020, Dz.U. 2015, poz. 1570)

miejscowosé, data podpis Grantobiorcy/osob reprezentujacych Grantobiorce
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Nazwa i adres Grantobiorcy zat. Nr 3 do umowy

OSWIADCZENIE O KWALIFIKOWALNOSCI VAT

W zwiagzku z przyznaniem ........ (nazwa Grantobiorcy oraz jego status prawny)......... dofinansowania w
ramach dziatania ,,Wsparcie dla rozwoju lokalnego w ramach LEADER”, obj¢tego Programem Rozwoju
Obszarow Wiejskich na lata 2014-2020 na realizacje projektu..........ccocvevieievienvenieneennenen. (nazwa i nr
projektu).............. (nazwa Grantobiorcy) .........c........ o$wiadcza, iz realizujgc powyzszy projekt nie moze
odzyska¢ w zaden sposob poniesionego kosztu podatku VAT, ktorego wysokos$¢ zostata zawarta w
budzecie Projektu.

Jednoczesnie........ooevviiiiinieniiienn, (nazwa Grantobiorcy).................... zobowigzuj¢ si¢ do zwrotu
zrefundowanej w ramach Projektu............. (nazwa 1 Nr projektu) .....ccocooceveieiiieienenene czesei
poniesionego VAT, jezeli zaistnieja przestanki umozliwiajagce odzyskanie tego podatkux przez
..................................... (nazwa Grantobiorcy) .................. Zobowiazuj¢ si¢ rowniez do udostgpniania

dokumentacji finansowo-ksiggowej oraz udzielania uprawnionym organom kontrolnym informacji
umozliwiajgcych weryfikacj¢ kwalifikowalnosci podatku VAT.

(podpis 1 pieczec)



