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Zalacznik nr 2 do Regulaminu
przyznawania Srodkow finansowych na
rozwoj przedsiebiorczosci

WNIOSEK
O DOTACJE INWESTYCYJNA I WSPARCIE POMOSTOWE

w ramach Projektu pt.: ,,Badz przedsi¢biorca w Koninie — dotacja czeka”
w ramach

Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego
na lata 2014 - 2020
Os Priorytetowa 6

Rynek Pracy
Dzialanie 6.3
Samozatrudnienie i przedsiebiorczos¢
Poddzialanie 6.3.1

Samozatrudnienie i przedsiebiorczos¢

Numer wniosku
(wypelnia pracownik
Miasta Konin)

Data wplywu wniosku
Imie i nazwisko
Uczestnika Projektu
Nazwa, adres,
nr telefonu
Uczestnika projektu

Zgodnie z § 2 pkt.3 Regulaminu przyznawania srodkoéw finansowych na rozwdj przedsigbiorczosci w
ramach Projektu Pt.:,,Bqdz przedsigbiorcq w Koninie — dotacja czeka” wnioskuje o przyznanie
jednorazowej dotacji inwestycyjnej i wsparcia pomostowego podstawowego.

Catkowite wydatki wsparcia pOmOStOWEZ0 WYNOSZA: .....veurenrenreeerenreneeneeneneen ceenenns .PLN.
- wnioskowana kwota wsparcia pOmoStOWEZ0 WYNOST ....uviererrerranrenrensanrenrieeneennns PLN.
Catkowite wydatki inwestycyjne wynoszg brutto: ............coevviiiiiiiiiiiannans oun. PLN, w tym:

- wnioskowana kwota dotacji iInWeStyCyjnej WYNOSI......o.vvurerrenreniirrineennennens cennen PLN.
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UZASADNIENIE

data i czytelny podpis Wnioskodawcy ( Uczestnika Projektu)

data i czytelny podpis osoby przyjmujqgcej wniosek



