KARTA WERYFIKACJI WNIOSKU
O PRZYZNANIE POMOCY

K-1/014

Os$ 1: Poprawa konkurencyjnosci sektora rolnego 1 lesnego

Dzialanie 125: Poprawianie i

rozwijanie infrastruktury zwigzanej z rozwojem

i dostosowywaniem rolnictwa i leSnictwa przez scalanie gruntow

Nazwa jednostki oceniajacej Wniosek:

Znak sprawy:

Nazwa Whnioskodawcy:

Data i godzina przyjecia wniosku:

Tytul operacji:
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CZESC A: WERYFIKACJA WSTEPNA

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE TAK NIE
1.  Wniosek =zostal ztozony w terminie i miejscu
wskazanym w ogloszeniu o naborze wnioskow
2. Whnioskodawca nie podlega wykluczeniu z otrzymania
pomocy finansowej
I. Wynik weryfikacji wstepnej
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *

Whiosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny

TAK NIE TAK  NIE TAK NIE

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
Zweryfikowal:

Imig i nazwisko Weryfikujqcego

Data i podpis

Sprawdzil:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego

Data i podpis

Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Data i podpis

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego:

....... /oo...20.
....... /ool 20.
....... [oc.....20.




CZESC B: WERYFIKACJA KOMPLETNOSCI I POPRAWNOSCI, ZGODNOSCI Z ZASADAMI
PRZYZNAWANIA POMOCY, KRZYZOWA ORAZ LIMITU I POZIOMU POMOCY ORAZ
RACJONALNOSCI KOSZTOW

CZESC B1: WERYFIKACJA KOMPLETNOSCI I POPRAWNOSCI

I. Weryfikacja zalacznikow

Weryfikujacy Sprawdzajacy
DO DO
TAK  UzUuP. N/D TAK uzuP  N/D

A. Zalaczniki dotyczace Wnioskodawcy

1. Uchwata Rady Powiatu o wyborze starosty wicestarosty - kopial

2. Uchwata Rady Powiatu o powotaniu Skarbnika - kopia1

3. Statut - kopia®

B. Zalaczniki dotyczace prowadzonej dzialalnosci oraz operacji

4. Zaswiadczenie o nadanym numerze identyfikacyjnym - kopia1

5. Decyzja o nadaniu Numeru ldentyfikacji Podatkowej (NIP) -
kopia®

6. Whiosek wiascicieli gospodarstw rolnych lub wniosek wiascicieli

, . . . .1
gruntdw o wszczecie postgpowania scaleniowego - kopia

.. . . . .1
7. Postanowienie o wszczeciu postgpowania scaleniowego - kopia

8. Decyzja o srodowiskowych uwarunkowaniach - kopial

Zatozenia do projektu scalenia w formie graficznej oraz opisowe;j
w szczegolnosci zawierajace:

- przebieg istniejacych i projektowanych ulic oraz drog
dojazdowych do gruntdéw rolnych i le$nych w rozumieniu
przepisow o ochronie gruntdw rolnych i lesnych,

- usytuowanie gruntéw zajetych przez urzadzenia melioracji
wodnych podstawowych oraz przewidzianych do wykonania na
nich takich urzadzen;

- usytuowanie gruntow przeznaczonych na cele miejscowe;j
uzytecznos$ci publicznej,

- usytuowanie gruntdw przeznaczonych na cele inne niz rolne w
miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego, a w
przypadku jego braku w stadium uwarunkowan i kierunkow

zagospodarowania przestrzennego gminy - kopia*

10. Pelnomocnictwo, jezeli zostalo udzielone - oryginat lub kopia1

Decyzje, pozwolenia lub opinie organow administracji publicznej,
jezeli z odrebnych przepisow wynika obowiazek ich uzyskania w
11. zwiazku z realizacja operacji, o ile ich uzyskanie jest wymagane

przed rozpoczgciem realizacji operacji - kopie

. kopia potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem przez podmiot, ktory wydat dokument lub notariusza lub przez pracownika urzedu marszatkowskiego / wojewddzkiej
samorzadowej jednostki organizacyjnej realizujacej zadania zwiazane z przyznawaniem pomocy
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Weryfikujacy Sprawdzajacy

DO DO
TAK UZUP. N/D TAK UZUP N/D

C. Zalaczniki dotyczace robét budowlanych

12. Szacunkowe zestawienie kosztow - oryginat lub kopia1

13. Kosztorys inwestorski [sporzadzony zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Infrastruktury z dnia 18 maja 2004 r. w sprawie okreslenia
metod i podstaw sporzadzania kosztorysu inwestorskiego,
obliczania planowanych kosztow prac projektowych oraz
planowanych kosztow rob6t budowlanych okreslonych w
programie funkcjonalno-uzytkowym (Dz. U. z 2004 r. Nr 130,

poz. 1389)] - kopia®

14.

Ostateczna decyzja o pozwoleniu na budowe/rozbidrke - kopia1

Zgloszenie zamiaru wykonywania robot budowlanych, wiasciwemu
organowi, potwierdzone przez ten organ - kopial, wraz z:
o$wiadczeniem wnioskodawcy, ze w terminie 30 dni od dnia

15. zgloszenia zamiaru wykonania robot budowlanych, wiasciwy organ
nie wnidst sprzeciwu - oryginat
Potwierdzeniem wia$ciwego organu, ze nie wnidst sprzeciwu
wobec zgloszonego zamiaru wykonania robot budowlanych —

D. Inne zalaczniki

I1. Weryfikacja wniosku

1. Whniosek zostal zZlozony na wlasciwym formularzu

2. Wnhniosek zostal wypeliony zgodnie z Instrukcja

3. Wniosek zostal podpisany przez osobg¢ reprezentujaca
Whioskodawce/pelnomocnika

4. Liczba zalacznikéw podana we Wniosku zgadza si¢ z liczba
zalacznikow faktycznie zalaczonych

5. Dane w zalacznikach sg zgodne z danymi we wniosku

Uwagi: (w tym rozstrzygnigcie i uzasadnienie Zatwierdzajacego w przypadku braku zgodno$ci stanowisk migdzy
Weryfikujacym a Sprawdzajacym)



CZESC B2: WERYFIKACJA ZGODNOSCI Z ZASADAMI PRZYZNAWANIA POMOCY

Weryfikujacy Sprawdzajacy
DO DO
TAK NIE uzup. N/D TAK NIE UZUP. N/D

1. Wnioskodawca jest Starosta jako organ prowadzacy
postepowanie scaleniowe

2. Operacja jest zwiazana z przeprowadzeniem scalania gruntow
wraz z zagospodarowaniem poscaleniowym w ramach
Programu Rozwoju Obszaréw wiejskich na lata 2007-2013

3. Operacja jest zwiazana z zagospodarowaniem poscaleniowym,
zwigzanym 2z organizacja rolniczej przestrzeni produkcyjnej,
zgtoszonym do realizacji w ramach Sektorowego Programu
Operacyjnego "Restrukturyzacja i modernizacja sektora
zywno$ciowego oraz rozwoj obszaréw wiejskich 2004-2006"

4. Operacja jest zgodna z celami wymienionymi w Programie
Rozwoju Obszarow Wiejskich na lata 2007-2013 i jej realizacja
pozwoli na osiagnigcie tych celow

5. Operacja jest zgodna z zakresem pomocy okreslonym w
Programie Rozwoju Obszarow Wiejskich na lata 2007-2013
oraz Rozporzadzeniu

6. Operacja spelnia wymagania wynikajace z obowigzujacych
przepisoOw prawa, ktore maja do niej zastosowanie

7. Koszty kwalifikowalne przedstawione we wniosku sa zgodne z
zakresem kosztow kwalifikowalnych w ramach dziatania
»Poprawianie i rozwijanie infrastruktury zwiazanej z rozwojem
i dostosowywaniem rolnictwa i lesnictwa przez scalanie
gruntow” oraz zasadami dotyczacymi kwalifikowalnosci

8. Planowane terminy zakonczenia etapoéw operacji sa zgodne z
zasadami okreslonymi w Rozporzadzeniu

Uwagi: (w tym rozstrzygnigcie i uzasadnienie Zatwierdzajacego w przypadku braku zgoednos$ci stanowisk migdzy Weryfikujacym a
Sprawdzajacym)
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CZESC B3: WERYFIKACJA KRZYZOWA ORAZ WERYFIKACJA LIMITU | POZIOMU
POMOCY

I. Weryfikacja krzyzowa Weryfikujacy Sprawdzajacy
DO DO
TAK NIE UZUP. TAK NIE UZUP.

1. Operacja, 0 ktorej wsparcie ubiega si¢ wnioskodawca nie
byta finansowana w ramach obecnego i poprzednich
naboréw wnioskow dla dziatania 125 ,Poprawianie i
rozwijanie infrastruktury zwiazanej z rozwojem i

dostosowywaniem rolnictwa i lesnictwa przez scalanie
armintAu?’ PRNW na lata 79NMNT7_2N12
Uwagi(w tym zapis potwiedzajacy dokonanie kontroli krzyzowej):

11. Weryfikacja limitu i poziomu pomocy Weryfikujacy Sprawdzajacy
DO DO
TAK NIE UZUP. N/D TAK NIE UZUP. N/D

1. Wysoko$¢ kosztow kwalifikowalnych poniesionych na
opracowanie projektu scalenia nie przekracza 500 euro na 1
ha gruntow objetych postgpowaniem scaleniowym w
wojewodztwach lubelskim, podkarpackim, matopolskim,
$laskim 1 $wigtokrzyskim

2. Wysoko$¢ kosztow kwalifikowalnych poniesionych na
opracowanie projektu scalenia nie przekracza 350 euro na 1
ha gruntow objetych postgpowaniem scaleniowym w
wojewodztwach  dolnoslaskim, kujawsko-pomorskim,
lubuskim, 16dzkim, mazowieckim, opolskim, podlaskim,
pomorskim, warminsko-mazurskim, wielkopolskim,
zachodniopomorskim

3. Wysokos¢ kosztow kwalifikowalnych poniesionych na
wykonanie prac poscaleniowych nie przekracza 900 euro na
1 ha scalanych gruntow,

4. Whnioskowany poziom pomocy nie przekracza 75% kosztow
kwalifikowalnych operacji

Uwagi: (w tym rozstrzygniecie i uzasadnienie Zatwierdzajacego w przypadku braku zgodnos$ci stanowisk migdzy
Weryfikujacym a Sprawdzajacym)
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CZESC B4: WERYFIKACJA RACJONALNOSCI PLANOWANYCH DO
PONIESIENIA KOSZTOW
Weryfikujacy Sprawdzajacy
DO DO
TAK UZUP. N/D TAK UZUP. N/D
1. Szacunkowe zestawienie kosztow zawiera wszystkie

niezbedne elementy zgodnie z planowanym zakresem
operacji

Kosztorys wykonano zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Infrastruktury z dnia 18 maja 2004 r. w
sprawie okreS$lenia metod i podstaw sporzadzania
kosztorysu inwestorskiego, obliczania planowanych
kosztow prac projektowych oraz planowanych
kosztow robot budowlanych okreslonych w programie
funkcjonalno-uzytkowym (Dz. U. Nr 130, poz. 1389)

Pozycje w  zestawieniu  rzeczowo-finansowym
operacji maja swoje odzwierciedlenie w kosztorysie
inwestorskim lub w szacunkowym zestawieniu
kosztow

Planowany zakres rzeczowy operacji jest uzasadniony
planowanymi do osiagniecia efektami (celami i
rezultatami)

Koszty poszczegdlnych zadan wchodzacych w sktad
operacji odpowiadaja cenom rynkowym

Zakres oraz planowana  wysoko$¢  kosztow
kwalifikowalnych zostaty wtasciwie uzasadnione

Dane finansowe we wniosku sa zgodne i poprawne
pod wzgledem rachunkowym

Uwagi: (W tym rozstrzygniecie i uzasadnienie Zatwierdzajacego w przypadku braku zgodnosci
stanowisk miedzy Weryfikujacym a Sprawdzajacym)
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CZESC C: WSTEPNY WYNIK WERYFIKACJI KOMPLETNOSCI I POPRAWNOSCI, ZGODNOSCI Z
ZASADAMI PRZYZNAWANIA POMOCY, KRZYZOWEJ ORAZ LIMITU I POZIOMU POMOCY ORAZ
RACJONALNOSCI KOSZTOW

I. Wstepny wynik

Weryfikujacy  Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *

1.  Wniosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny

2. Wnhniosek wymaga uzupehienia

3. Whiosek kwalifikuje sia do odmowy przyznania pomocy

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk

Zweryfikowal:
Imig i nazwisko Weryfikujqcego

Data i podpis

Sprawdzit:

Imig¢ i nazwisko Sprawdzajqcego

Dataipodpis [oiiii 1200 000

Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Data i podpis

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajacego.

I1. Zakres brakéw formalnych

Data odbioru przez Wnioskodawce wezwania do usunigcia
brakow formalnych:

Braki formalne nalezy usunaé¢ w terminie: .. Jociiiiinn, /20.......

Data usuniecia brakéw formalnych: L [oviiinnnn, /20.......

Zakres wymaganego usuniecia brakow formalnych oraz weryfikacja pousunigciu brakow formalnych wg zalacznika do karty
weryfikacji "'Braki formalne_014"
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III. Wynik weryfikacji po usunieciu brakéw formalnych

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *

1.  Wniosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny

2. Wnhniosek wymaga wyjasnien

3. Whniosek jest niekompletny - wniosek pozostawia si¢ bez
rozpoznania

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
Zweryfikowal:

Imie i nazwisko Weryfikujacego

Dataipodpis [oioiin. 20000 e
Sprawdzit:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego
Dataipodpis [oviii. 20,0
Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego s

Dataipodpis [ociii.. 1200

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego.

IV. Zakres wymaganych wyjasnien

Zakres wymaganych wyjasnien, terminy oraz weryfikacja po zloZzeniu wyjasnien wg zalacznika do karty weryfikacji
"Wyjasnienia_014"
V. Wynik weryfikacji po wyjasnieniach

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *

1.  Wniosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny

2. Wnhniosek kwalifikuje si¢ do odmowy przyznania pomocy

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
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Zweryfikowal:

Imie i nazwisko Weryfikujacego

Dataipodpis [ 1200 ...
Sprawdzil:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego
Dataipodpis [ociii.. 1200 ...
Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Dataipodpis [oviii. /20.....

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego.

V1. Aktualizacja zestawienia rzeczowo-finansowego operacji

Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE TAK  NIE
1. Dokonano aktualizacji zestawienia rzeczowo-finansowego
operacji
2. Kwota redukcji kosztéw kwalifikowalnych w zestawieniu
rzeczowo-finansowym operacji , 7 , 7
3. Ostateczna suma kosztow kwalifikowalnych A A
4. Ostateczna wnioskowana kwota refundacji - -

VII. Wynik weryfikacji kompletno$ci i poprawnosci, zgodnosci a zasadami przyznawania pomocy, krzyzowej oraz limitu i
poziomu pomocy oraz racjonalnosci kosztow

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy*
TAK NIE TAK NIE TAK NIE

Whiosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
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Zweryfikowal:

Imie i nazwisko Weryfikujacego

Dataipodpis [eciien. /20.....

Sprawdzit:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego

Dataipodpis [oviii. /20.....
Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Dataipodpis [oviii. /20.....

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajacego.
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CZESC D: WERYFIKACJA RZETELNOSCI ORAZ WIZYTACJA W MIEJSCU

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *
TAK NIE TAK NIE TAK NIE

1. Whnioskodawca spelnia  wymogi  rzetelnosci W

odniesieniu do wszelkich wcze$niejszych
wspotfinansowanych operacji, podjetych od 2000 r. w
ramach PO SAPARD, SPO ,Restrukturyzacja i
modernizacja sektora zywnos$ciowego o0raz rozwdj
obszaréw wiejskich 2004-2006”, PROW 2004-2006 oraz
PROW 2007-2013

2. Na podstawie dotychczas przeprowadzonej oceny
Whiosku wymagane jest przeprowadzenie wizytacji w

miejscu

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk

Elementy podlegajace sprawdzeniu wraz z uzasadnieniem koniecznoS$ci przeprowadzenia wizytacji w miejscu:

Zweryfikowal:
Imie i nazwisko Weryfikujqcego

Dataipodpis [ /20.....
Sprawdzil:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego

Dataipodpis [ /20.....
Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Dataipodpis [ /20.....

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego:
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I. Wstepny wynik wizytacji w miejscu

Data przeprowadzenia wizytacji w miejscu

Z raportu z czynnosci kontrolnych z przeprowadzonej
wizytacji w miejscu wynika, Zze niezbedne jest zlozenie
dodatkowych wyjasnien.

* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk

Zweryfikowal:

Imie i nazwisko Weryfikujqcego
Data i podpis

Sprawdzit:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego
Data i podpis

Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Data i podpis

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego:

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy *

TAK NIE TAK NIE TAK NIE

Il. Zakres wymaganych wyjasnien

Data odbioru przez Wnioskodawcg pisma:

Wyjasnienia nalezy ztozy¢ w terminie:

Data nadania/ztozenia wyjasnien:

Weryfikacja po zloZeniu wyja$nien:
Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE TAK NIE
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1. Wynik wizytacji w miejscu

Weryfikujacy Sprawdzajac Zatwierdzajacy*
TAK NIE TAK NIE TAK NIE
Whiosek kwalifikuje si¢ do dalszej oceny
* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
Zweryfikowal:
Imig i nazwisko WeryfikujacegQo
Dataipodpis [ovini. 1200
Sprawdzit:
Imie i nazwisko Sprawdzajqcego s
Dataipodpis [oeinn. 12000
Zatwierdzit:
Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego
Dataipodpis [oviii. 120000

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego:
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CZESC E: OCENA KONCOWA WNIOSKU

I. Ocena punktowa operacji zgodnie z kryteriami

Maksymalna Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy*
liczba
punktow
1. A. Procent wiascicieli gospodarstw rolnych potozonych 100 Kt Kt okt
na projektowanym obszarze scalenia, ktorzy ztozyli P P
wniosek o przeprowadzenie postgpowania scaleniowego
albo
B. Procent gruntow potozonych na projektowanym
obszarze scalenia, ktorych wiasciciele ztozyli wniosek 0
przeprowadzenie postgpowania scaleniowego
2. Zapewnienie kazdej poscaleniowej dziatce dostgpu do
. . . . 10 kt
drogi o charakterze drogi publicznej pkt pkt P
3. Wydzielenie  niezbednych  gruntow na  cele 10 pkt pkt okt
infrastruktury technicznej i spolecznej wynikajacych z
zatozen do projektu w ramach postgpowania
scaleniowego - bez procedur wywlaszczeniowych
4. Likwidacja wspolnot gruntowych 10 pkt pkt pkt
5. Poprawa struktury obszarowej gospodarstw rolnych 10 pkt pkt okt
6. Przewidywane wykonanie na obszarze scalenia gruntow 10 Kt Kt okt
operacji realizowanej w ramach dziatania "Poprawianie P P
i rozwijanie infrastruktury zwiazanej z rozwojem i
dostosowywaniem  rolnictwa i leSnictwa przez
gospodarowanie rolniczymi zasobami wodnymi*
7. Suma uzyskanych punktow 150 pkt pkt pkt
Il. Wynik oceny koncowej Wniosku
Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajqcy*
Whiosek 0 przyznanie pomocy zostal wpisany na liste
operacji na pozycji:
* Rozstrzygniecie w przypadku braku zgodnosci stanowisk
Zweryfikowal:
Imie i nazwisko Weryfikujqeego s
Dataipodpis [oeinn. 2000
Sprawdzit:
Imig i nazwisko Sprawdzajqcego e
Dataipodpis [ 20.....
Zatwierdzit:
Imie i nazwisko Zatwierdzajacego s
Dataipodpis [vinn. 20, 0.

Uzasadnienie rozstrzygniecia podjetego przez Zatwierdzajqcego:
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ITI. Ostateczny wynik, zgodnie z zatwierdzona lista operacji

Weryfikujacy Sprawdzajacy Zatwierdzajacy
TAK NIE TAK NIE TAK NIE

1. Srodki finansowe sa wystarczajace na realizacjg operacji

2. Whniosek jest przeznaczony do refundacji

3. Przyznana kwota pomocy:

A %  kosztow kwalifikowalnych

STOWIIEE ZEO Y CR: ..o

Zweryfikowal:
Imie i nazwisko Weryfikujacego

Dataipodpis [oveinn, /20

Sprawdzit:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego

Dataipodpis [iviian /20

Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Dataipodpis [oviiian /20

Uwagi:
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CZESC F: POZOSTAWIENIE WNIOSKU BEZ ROZPOZNANIA / ODMOWA PRZYZNANIA
POMOCY

Etap, na ktérym nastapilo(a) pozostawienie
whiosku bez rozpoznania/odmowa
przyznania pomocy

Przyczyny pozostawienia wniosku bez
rozpoznania/odmowy przyznania pomocy

Zweryfikowal:

Imie i nazwisko Weryfikujacego
Data i podpis

Sprawdzit:

Imie i nazwisko Sprawdzajqcego
Data i podpis

Zatwierdzil:

Imie i nazwisko Zatwierdzajqcego

Data i podpis

....... /......./20..
....... /ec...../20..
....... /ec....]20..

Data nadania pisma informujqcego 0 pozostawieniu wniosku bez

rozpoznania/odmowie przyznania pomocy

Data odbioru przez Whnioskodawce pisma

informujqcego 0
pozostawieniu wniosku bez rozpoznania/odmowie przyznania pomocy
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Zalacznik Braki Formalne 014

I. Braki formalne wymagajace usunigcia

Weryfikacja po zlozeniu uzupelnienia brakow
formalnych:
Weryfikujacy Sprawdzajacy

TAK NIE TAK NIE

10,

T

L,

1




Zalacznik Wyjasnienia 014

I. Zakres wymaganych wyjasnien
Weryfikacja po zloZeniu wyjasnien:
Weryfikujacy Sprawdzajacy
TAK NIE TAK NIE

Data odbioru przez Wnioskodawcg pisma:  ........ [oviiiiannn, /20.......
Wyjasénienia nalezy zlozy¢ w terminie:  ........ Joviiiinnnn, /20.......

Data nadania/zlozenia wyjasnien:  ........ [oviiiiinan, /20.......



