- Zalgcznik Nr 2 do uchwaty Nr 7/188/16 Zarzagdu Wojewd6dztwa
Kujawsko-Pomorskiego z dnia 17 lutego 2016 r.

SEKCJA A. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY (BENEFICJENCIE)

I. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficienta)

- Gmina

- Migjscowosc
- Ulica

- Nrdomu

- Nr lokalu

- Kod pocztowy

Numer telefonu
Numer faksu
6. Adres poczty

elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

0. REGOM

A.2. DANE WNIOSKODAWCY (BENEFICJENTA) DO KORESPONDENCJI
[x] Nie dotyezy

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres

-Gmina
- Miejscowosé
- Ulica
- Nrdomu
- Ni lokalu
- Kod pocztowy
Numer telefonu
. Numer faksu
6. Adres poczty

elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON
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A.3. DANE OSOB PRAWNIE UPOWAZNIONYCH DO PODPISANIA UMOWY
O DOFINANSOWANIE PROJEKTU

| Imig i nazwisko

12

osobistcgo

Seria i nr dowedu

3. Reprezentowana

instytucja

4. Stanowisko

- Wojewodztwo
- Powiat

- Gmina

- Miejscowose
- Ulica

- Nr domu

- Nr lokalu

- Kod pocztowy

Numer telefonu

Numer faksu

8. Adres poczty
elektronicznej

1. Imig i nazwisko

osobistego

2. Seria i nr dowodu

instytucja

3. Reprezentowana

4, Stanowisko

5. Adres
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Migjscowosc
- Ulica
- Nr domu
- Nr lokalu

6. Numer telefonu

7. MNumer faksu

Adres poczty
elektronicznej
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I. Imig i nazwisko

2. Seria i nr dowodu
osobistcgo

3. Reprezentowana
instytucja
4. Stanowisko

- Wojewodztwo

- Powiat

= Gmina

- Migjscowos¢

- Ulica

- Nr domu

- Nr lokalu

- Kod pocztowy

Numer telefonu
7. Numer faksu

Adres poczty

elektronicznej

A.4. DANE PODMIOTU REPREZENTUJACEGO WNIOSKODAWCE
(BENEFICJENTA)

[ ] Niedotyezy

1. Nazwa Wnioskodawcy
~ (Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewodztwo
- Powiat
-Gmina
- Miejscowoéé

= Nr domu

- Nr lokalu
- Kod pocztowy

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczaty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

4] strona ETF3-TA6S-BSOI-SEEF GWD - wersja (202)
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A.5. DANE OSOBY UPOWAZNIONEJ DO KONTAKTU W SPRAWACH
PROJEKTU

1. Imig i nazwisko

2. Seria i nr dowodu
osobistego

3. Reprezentowana
instytucja

4. Stanowisko
Adres-————— =
- Wojewodetwo
- Powiat

- Gmina

- Migjscowosé
- Ulica

- Nr domu

- Nr lokalu

- Kod pocztowy
Numer telefonu
Numer faksu

8. Adres poczty
elektronicznej

wn
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A.6. INNE PODMIOTY ZAANGAZOWANE W REALIZACJE PROJEKTU
|| Nie dotyezy

I. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres—
- Wojewddziwo
- Powiat
- Gmina
- Migjscowosc
- Ulica
- Nr domu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

0. REGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewodztwo
- Powiat
-Gmina
- Migjscowose
= Uliea—~
- Nr domu-
- Nr lokalu

Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poezty
elektronicznej

7. Numer i naewa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

6 Strona E7F3-7A65-B591-SEEF GWD - werspa (202)
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Nazwa Wnivskodawcy
(Beneficjenta)

‘Forma prawna

Adres

- Wojewodztwo
- Powiat
-Gmina

- Migjscowosé

- Ulica

- Nr domu

- Nr lokalu

Numer telefonu

Numer faksu

Adres poczty

elektronicznej

Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

NIP

REGON

Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

Forma prawia

Adres
- Wojewodztwo
- Powiat

- Gmina

- Miejscowos¢
- Ulica

- Nrdomu

- Nr lokalu

Numer telefonu

Numer faksu

Adres poczty
elektronicznej

Numer i nazwa
dokumentu rejestrowepo

NIP

REGON

Kironn
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1. Nazwa Whniaskodawey
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewaddztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowos¢
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4, Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

I. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Waojewaodztwo
- Powiat
- Gmina
- Migjscowos¢
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4 Numer telefonn

5. Numer faksu

6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9 REGON
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1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

3. Adres
- Wojewddztwo
- Powiat
-Gmina
- Migjscowosé
- Ulica -
- Nr domu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczty

elektronicznej

7. Numerinazwa

dokumentu rejesrowego
8. NIP
9. REGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna

3. Adres —
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowosé
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowegn

8. NIP

9. RLCGON
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1 Nazwa Whnioskodawey
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewddztwo
- Powiat
- Gmina
- Migjscowos¢
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lakalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP
9. REGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
~ (Beneficjenta)

2 Forma prawna
3. Adres .
- Wojewddztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowos¢
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

Numer telefonu
5. Numer faksu
6. Adres pocziy
~elektronicznej
7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego
8. NIP
9. REGON
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Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

Forma prawna

Adres

- Wojewodztwo
- Powiat
-Gmina

- Miejscowosc
- Ulica

= Nrdomu

- INr lokalu

Numer telefonu

TS

Numer faksu

Adres poczty
elektronicznej :

Numer i nazwa ’
dokumentu rejestrowego

emina

NIP

REGON

Nazwa Wnioskodawey
(Beneficjenta)

Forma prawna

Adres —
- Wojewodztwo
- Powiat

- Gmina

- Miejscowos¢
- Ulica

- Nrdomu

- Nr lokalu

Numer telefonu

Numer faksu

Adres poczty
elektronicznej

Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

NIP

REGON

11} Strana
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1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)
2. Forma prawna
3. Adres —
- Wojewddztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowos¢
- Ulica
- Nr domu
= Nr lokalu

4, Numer ielefionu

. Numer faksu

6. Adres poczty
clektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres .
- Wojewaodztwo
- Powiat
- Gmina
- Migjscowosc
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

0. Adres pucely
- elektronicznej

7. Numer i nazwa
___dokumentu rejestrowego
8. NIP

9. REGON

12| Strona E7F3-7A65-B591-5EEF
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Nazwa Wnioskodawcy

(Beneficjenta)
2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewddztwo
- Powiat
-Gmina
- Miejscowosé
- Ulica
- Nr domu
- Nr lokaiu
4. Numer telefonu
5. Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej
7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego
8. NIP
9. REGON
|. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)
2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowosé
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu
4. Numer telefonu
5. Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej
7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego
8. NIP
9. REGON
Ktronn
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Nazwa Wninskodawey
(Beneficjenta)

Forma prawna

Adres —
- Wojewodztwo
- Powiat

- Gmina

- Miejscowosc
- Ulica

- Nr domu

- Nr lokalu

Numer telefonu

Numer faksu

Adres poczty
elekironicznej

Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

NIP

REGON

Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

Forma prawna

Adres

- Waojewddaztwo
- Powiat

- Gmina

- Migjscowosc
- Ulica
- Nrdomu

- Nr lokalu

Numer telefonu

Numer faksu

Adres pucety
elektronicznej

Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

NIP

9.

REGON
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1. Nazwa Wnioshodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewddztwo
- Powiat
-Gmina
- Miejscowosc
-Ulica
- Nrdomu-
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu igjestrowego

8. NIP

9. REGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Porma prawna
3, Adres ——
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowosé
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4, Mumecr tclefonu
Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej
7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego
8. NIP
REGON

5
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1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna
3. Adres
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowos¢
- Ulica
- Nrdomu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu

6. Adres poczty
clektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. RLEGON

1. Nazwa Wnioskodawcy
(Beneficjenta)

2. Forma prawna

3. Adres .
- Wojewodztwo
- Powiat
-Gmina
- Migjscowosc
- Ulica
- Nr domu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu
6. Adres poczty
~elektronicznej

7. Numer | nazwa
___dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

16] Strona E7F3-7A65-B591-5EEF
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1. Nazwa Wnioskodawey
(Beneficjenta)

2. Forma prawna

3. Adres
- Wojewodztwo

- Powiat
-Gmina

- Migjscowos¢

- N lukalu

g

] o lle o B AR S

4. Numer telefonu

3. Numer faksu

6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego

8. NIP

9. REGON

Ry (LT

|. Nazwa Wnioskodawey
(Beneficjenta)

2. Fonmna prawna
3. Adres —
- Wojewodztwo
- Powiat
- Gmina
- Miejscowosc
- Ulica
- Nr domu
- Nr lokalu

4. Numer telefonu

5. Numer faksu
6. Adres poczty
elektronicznej

7. Numer i nazwa
dokumentu rejestrowego
8. NIP
9. RCEGON

17 Stronn ETFI.TAGS-REDL.SFFF GWD - wersja (2.02) |
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A.7. PODSTAWOWE INFORMACJE OKRESLAJACE STATUS

PRZEDSIEBIORSTWA

[EI Nie dotyezy

l. Status przedsiebiorstwa

2. Data rejestracji
dzialalnosci

3. Wieikos¢ zatrudnienia

W ostatnim

W poprzednim

Dane z tew.

($redniorocznie) zatwierdzonym zatwierdzonym bilansu -
okresie okresie otwarcia*
obrachunkowym obrachunkowym
B N L i e 0i00b R A H0j00
4. Przychody netto ze W ostatnim W poprzednim Dane z tzw.
sprzedazy towarow, zatwierdzonym zatwierdzonym bilansu
wyrobow, uslug oraz operacji okresie okresie otwarcia™
finansowych (w tys. EUR na obrachunkowym obrachunkowym
koniec roku obrotowego)** = r:{)ﬁ o — 000
5. Suma aktywow bilansu W ostatnim W p{}przcdnim Dane z tzw.
(w tys. EUR) zatwierdzonym zatwierdzonym bilansu
okresie okresie otwarcia*
obrachunkowwn obrachunkowym
g ) 0000 10,00

T Wylgeenic w prey padku precdsigbivisiwa nie posisdajieege jesevee canihigicpu vhicau vlbiachunbuwegy

** Wiglkoéé ta jest hezona zgodme 7 zalgermikiem | do rovparsdrenia Komigyi (WE ) nr RO02008 2 dnia 6 sierpnia 2008 ¢
uznajacepo nicktore rodzaje pomocy za zgodne ze wspolnym rynkiem w zastosowaniu art. 87 1 88 Traktatu (ogolne
rozporzidzenie w sprawie wylaezen blokowyeh) (Dz Urz UE L 214 2z 09.08.2008, str, 3)

SEKCJA B. INFORMACJE OGOLNE O PROJEKCIE

B.1. ROZPATRYWANIA PROJEKTU

Dyrektor Dep:

JZG?‘C; UA Jrogorob

Fnentu
Turysfyki
(1)

TRYB INDYWIDUALNY

TRYR KONKURSOWY

B.2. TYTUL PLANOWANEGO PROJEKTU

e R

ER I A BN (e

B.3. RODZAJ PROJEKTU

DOSTAWY

ROBOTY BUDOWLANE

USLUGI

B4, KLASYFIKACJA PROJEKTU

interwencji

Nr i nazwa wiodacej kategorii

Temat priorytetowy (dla interwencji

cross-financing)

iHI Strona E7F3-

TAG65-H591-SEEF

GWD - wersga (202)







SEKCJA H. GLOWNE MIERZALNE WSKAZNIKI OSIAGNIECIA CELOW
PROJEKTU

Wskaznik planowanych produktow Jednostka |Zrodio informacji ROK 0 ~Rok docelowy

Wskaznik nowo utworzonych micjsc pracy Jednostka |Zrodlo informacji ROK 0 Rok docelowy
mi Rok Wartosé

Uzasadnienie ~ w  przvpadku nie  wybrania przez  Wnioskodawce  wskaznika
Srodowiskowego.

Wskaznik "Powierzchnia obszarow chronionych wylaczona na potrzeby projektu" nie
dotyczy tego projektu ze wzgledu na jego charakter.

11.2. SPOSOB MONITOROWANIA | POMIAR WSKAZNIKOW REALIZACJI
CELOW PROJEKTU (maksymalnie | strona A4)

43 stwons 8A93-D022-64 1 B-F7FD GWD - wersia (20.2)







SEKCJA 1. GLOWNE FAZY | TERMINY REALIZACJI PROJEKTU

Przyblizona data w
formacie mm.rrrr

Planowany termin rozpoczecia realizacji Projektu.

Planowany termin zakonczenia realizacji Projekiu,

44] swona - 8A03-D022-64 1B-FTFD
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