Nr sprawy............

Zatacznik nr 1

Procedura naboru i oceny wnioskéw o dotacje
na pierwsze wyposazenie centrow integraciji
spotecznej

WNIOSEK / KOREKTA WNIOSKU *(niepotrzebne skresli¢)
O DOFINANSOWANIE PIERWSZEGO WYPOSAZENIA
CENTRUM INTEGRACJI SPOLECZNEJ

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetni¢ wytgcznie w pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszonymi przy poszczegélnych
polach.

W przypadku pdl, ktére nie dotycza danej oferty, nalezy wpisac¢ ,nie dotyczy” lub przekresli¢ pole.
Zaznaczenie ,*” oznacza, ze nalezy skresli¢ niewtasciwg odpowiedz i pozostawic¢ prawidtows.

l. Informacje ogoélne

1. Instytucja tworzgca Centrum Integracji Spofecznej

[ jednostka samorzadu terytorialnego, tworzaca CIS w formie:
[ jednostki budzetowej
O samorzgdowego zaktadu budzetowego

[ spétdzielnia socjalna

[ koscielna osoba prawna

O organizacja pozarzadowa

2.  Petna nazwa, dokfadny adres Instytucji tworzacej Centrum Integracji Spotecznej

3. NIP, REGON ,KRS instytucji tworzgcej Centrum Integracji Spofecznej

4. Doktadny adres Centrum Integracji Spotecznej.
Miejsce wykonania dziatan, na ktore bedzie przeznaczona dotacja.

5. Osoby uprawnione do reprezentowania Instytucji tworzgcej Centrum Integracji Spotecznej
(Imie i nazwisko, funkcja) .

6. Osoby upowaznione do skiadania wyjasnien dotyczacych wniosku
(Imie i nazwisko, stanowisko, nr tel., adres e-mail) .

7. Nazwa banku i numer konta, ktorego Instytucja jest wytagcznym posiadaczem, na ktérym
dokonywane bylyby wszystkie operacje zwigzane z realizacja zadania.




8. Datai nr decyzji o przyznaniu statusu CIS 9. Termin rozpoczecia dziatalnosci CIS

Il. Przewidywane zrédta finansowania uruchomienia i funkcjonowania CIS

1. WNIOSKOWANA KWOTA DOTACJI:

Przeznaczenie:

2. Srodki finansowe witasne:

3. Srodki finansowe z innych zrédet:
a) zrodta publiczne:

Nazwa organu

el e (umos\?a(jsf)arvg?umie
publicznej lub innej Kwota srodkow w zi. Przeznaczenie OWa/po
nie itp.) i data

jednostki sektora

finansow publicznych DIEPAETE SO

b) pozostate:

Podstawa
(umowa/porozumie
nieitp.) i data
przyznania srodkéw

Zrédto finansowania Kwota srodkow w zi. Przeznaczenie

4. Wklad rzeczowy przewidziany do wykorzystania przy realizacji zadania
(nalezy szczegdtowo opisac sposob wykorzystania wktadu rzeczowego w realizacje poszczegdlnych dziatan oraz opisaé
sposaéb jego wyceny)

Ill. Charakterystyka gminy/powiatu w ktérej tworzony jest CIS:

1. Liczba mieszkancow Powiatu.................coooiiiiiiiiiinnn.

2. Liczba mieszkancOw Gminy..........cccovviuiiiiiiiinniiiieaenn,




Zrédio danych (za rok............ b:

| 3. Stopa bezrobocia na terenie powiatu ...............cceue.n.l || .................... % |
Zrédto danych (za rok............ b:
| 4. Stopa bezrobocia na terenie gminy ...........ccoiiiienne || .................... % |
Zrédto danych (za rok............ by
5. Odsetek 0s6b korzystajgcych ze swiadczen pomocy spotecznej na terenie %
GMUNY. i, I | Bt ?
Zrédto danych (za rok............ by

6. Czy na terenie powiatu, wiasciwego ze wzgledu na siedzibe | zaznacz wiasciwe |

tworzonego Centrum funkcjonuje juz Centrum Integracji Spotecznej | TAK “ NIE |

Jesli wybrate$, TAK, podaj nazwe Centrum

Przeprowadzona zostata przez Instytucje diagnoza spoteczna dotyczaca stopnia i charakteru
zagrozen wynikajacych z wykluczenia spotecznego w gminie/powiecie na potrzeby utworzenia
CIS

ax O e OO

Przeprowadzona zostala przez Instytucje diagnoza w zakresie konkurencyjnosci CIS
w srodowisku lokalnym

TAK D NIE D

IV. Opis planowanej dziatalnosci Centrum Integracji Spotecznej: wytwoérczej,

handlowej lub ustugowej oraz wytwoérczej w rolnictwie
(nalezy opisa¢ z czego wynika potrzeba prowadzenia planowanej dzielnosci, czego dotyczy ta dziatalnos¢
oraz jaki jest planowany jej zasieg).

Lp. Rodzaj dziatalnosci Opis

1.

1 Dane na dzier 31 grudnia roku poprzedzajacego ztozenie wniosku

3



V. Informacja o strukturze organizacyjnej Centrum Integracji Spotecznej

Lp. Pracownicy CIS Liczba oséb
Kierownictwo CIS — nazwa funkcji, kwalifikacje, planowany rodzaj umowy o prace,
wymiar czasu pracy.
1.
Pracownicy CIS - nazwa funkcji, kwalifikacje, planowany rodzaj umowy o prace,
wymiar ich czasu pracy
2. (zgodnie z art. 11 ustawy o0 zatrudnieniu socjalnym).
Suma
VI. Informacja dotyczaca uczestnikéow CIS - ich klasyfikacja wg. kategorii grup

zagrozonych wykluczeniem spotecznym - zgodnie z art. 1 ust 2 ustawy z dnia 13
czerwca 2003r, o zatrudnieniu socjalnym

Skierowane do CIS na podstawie

whniosku np.:
) - wiasnego lub przedst.
_ Liczba | ustawowego
Lp. Uczestnicy CIS 0s6b - zaktadu lecznictwa odwykowego,
PCPR itd
(wpisac wtasciwe — zgodnie z art. 12 ust. 1
0 zatrudnieniu socjalnym).
1. Osoby bezdomne realizujgce indywidualny program
wychodzenia z bezdomnosci, w rozumieniu przepiséow
pomocy spotecznej
2.
Osoby uzaleznione od alkoholu
3. | Osoby uzaleznione od narkotykéw lub innych
srodkow odurzajacych
4. Osoby chore psychicznie, w rozumieniu przepiséw
0 ochronie zdrowia psychicznego
5. Osoby dtugotrwale bezrobotne, w rozumieniu
przepis6w o promoc;ji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy
6. Osoby zwalniane z zakladéw karnych, majace
trudnosci w integracji ze $rodowiskiem, w rozumieniu
przepisbw o pomocy spotecznej
7. Uchodzcy realizujgcy indywidualny program integraciji,
W rozumieniu przepisdw 0 pomocy spotecznej
8. Osoby niepetnosprawne w rozumieniu przepisow

o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych

Suma

% osoéb uzaleznionych od alkoholu wsréd uczestnikéw CIS

VIl. Program zajeé zaplanowanych do prowadzenia z uczestnikami CIS w ramach

reintegracji zawodowej i spotecznej

1. Reintegracja spoteczna

Opis programu:




2. Reintegracja zawodowa

Opis programu:

VIll. Planowane do osiagniecia rezultaty dzialania CIS, w tym:

1. Planowana liczba os6b do przyuczenia do zawodu, przekwalifikowania lub
podwyzszenia kwalifikacji,

2. Planowana liczba osob, ktérym uczestniczenie w zajeciach w CIS i wspierane
zatrudnienie socjalne pomogg w uzyskaniu zatrudnienia na zasadach
przewidzianych w przepisach prawa pracy lub w podjeciu dziatalnosci
gospodarczej

3. Planowana liczba oséb usamodzielnionych ekonomicznie

Inne:

VIIl. Uzasadnienie potrzeby utworzenia i dofinansowania CIS

IX. Opis planowanych do podjecia dzialan zwigzanych z reklamag i promocja
dziatalnosci prowadzonej przez Centrum Integracji Spotecznej.

X. Opis bazy lokalowej CIS (prosimy poda¢ dokladne adresy poszczegdlinych
budynkéw) wraz z:
- wskazaniem prawa ich wtasnosci,
- opisem ich przeznaczenia,
- opisem planowanych poszczegélnych dziatan w ramach przystosowania ich dla
potrzeb uczestnikéw zaje¢ CIS (opis ten musi byé spéjny z harmonogramem oraz
kosztorysem).




Doktadny adres,

sposob Tytut prawny
Lp. oznakowania Instytucji do Rodzaj planowanych dziatan Koszt
budynkow i nieruchomosci
dojazdu do nich.
1.
2.
3.

Suma

Xl. HARMONOGRAM

termin realizacji dziatan, na ktére bedzie przeznaczona dotacja

Lp Nazwa dziatania Planowany termin realizacji
1. Przystosowanie dla potrzeb uczestnikéw CIS pomieszczen przeznaczonych na
reintegracje zawodowg i spoteczng
1)
2)
3)
4)
5)
2. Wyposazenie pomieszczen oraz przygotowanie stanowisk pracy, w tym zakup
maszyn i urzagdzen niezbednych do prowadzenia dziatalnosci
1)
2)
3)
4)
5)
3. Zakup surowcow, materiatéw i narzedzi niezbednych do rozpoczecia dziatalnosci
1)
2)
3)
4)
5)
Xll. KOSZTORYS
wydatkéw na pierwsze wyposazenie CIS (planowanych do pokrycia z uzyskanej
dotacji)
Kwota
1. Przystosowanie dla potrzeb uczestnikéw CIS pomieszczen Suma:
przeznaczonych na reintegracje zawodows3 i spoteczng
. . . . Wskazanie przeznaczenia
Doktadny wykaz (nazwa, ilos¢ jedn., koszt jedn. rodzaj pomieszczenia CIS ktérego
miary itp.): dot. zakup:
a)
b)
c)
2. Wyposazenie pomieszczen oraz przygotowanie stanowisk pracy, Suma:
w tym zakup maszyn i urzadzen niezbednych do prowadzenia
dziatalnosci




e ) . Przypisanie wydatku do
Doktadny wykaz (nazwa, ilos¢ jedn., koszt jedn. rodzaj miejsca jego przeznaczenia
miary itp.): w CIS:
a)
b)
c)
3. Zakup surowcoéw, materiatow i narzedzi niezbednych do rozpoczecia Suma:
dziatalnosci

Doktadny wykaz (nazwa, ilos¢ jedn., koszt jedn. rodzaj miary itp.):

SUMA
(zgodna z wnioskowang kwotg dofinansowania)

XIlll. Uzasadnienie wydatkow

1. | Przystosowanie dla potrzeb uczestnikéw CIS pomieszczen przeznaczonych na
reintegracje zawodowg i spoteczng

2. | Wyposazenie pomieszczeh oraz przygotowanie stanowisk pracy, w tym zakup maszyn
i urzgdzen niezbednych do prowadzenia dziatalnosci

3. | Zakup surowcow, materiatdw i narzedzi niezbednych do rozpoczecia dziatalnosci

XIV. Dotychczasowe doswiadczenie Instytucji w realizacji zadan z zakresu reintegracji
zawodowej i spolecznej




XV. Inne informacje, ktére moga mie¢ znaczenie przy ocenie wniosku

XVI. Oswiadczenia
Oswiadczam (my), ze:

1

2)

3)

4)

5)

Instytucja skfadajgca wniosek nie zalega® / zalega® z optacaniem naleznosci
z tytutu zobowigzan podatkowych;

Instytucja skitadajgca wniosek nie =zalega® / zalega® z optacaniem naleznosci
z tytutu sktadek na ubezpieczenia spoteczne;

dane zawarte w czesci lll wniosku sg zgodne z Krajowym Rejestrem Sgdowym* /
wiasciwg ewidencjg*;

wszystkie informacje podane we wniosku oraz zatgcznikach sg zgodne z aktualnym
stanem prawnym i faktycznym;

w zakresie zwigzanym z naborem wnioskow, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem
i przekazywaniem danych osobowych, a takze wprowadzaniem ich do systeméw
informatycznych, osoby, ktérych dotyczg te dane, ziozyly stosowne oswiadczenia
zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych.

*niepotrzebne skresli¢

(podpis osoby upowaznionej lub podpisy oséb upowaznionych do
sktadania oswiadczen woli w imieniu Instytucji, pieczeé Instytucji)

MijSCOWOSE | dAta ...eoveveeieeieeeiiee ettt

Zataczniki wymagane:

aprwbhPRE

o

decyzja o nadaniu statusu CIS,

uchwata Instytucji w sprawie utworzenia CIS,

statut CIS,

regulamin CIS,

aktualny odpis z rejestru lub odpowiedni wycigg z ewidencji lub inne dokumenty potwierdzajgce status prawny
Instytucji i umocowanie 0sdb jej reprezentujgcych.

dokumentacja potwierdzajgca status budynkéw, pomieszczen, dziatek na ktérych planowana jest dziatalnosé
CIS oraz tytut prawny instytucji do ww., co najmniej na okres obowigzywania porozumienia i zachowania
trwatosci CIS.

potwierdzenie zabezpieczenia $rodkéw finansowych na dziatalno$¢ CIS, m.in. w formie: kopi umodw,
porozumien, uchwaty Instytucji o wyasygnowaniu srodkéw finansowych na dziatalnos¢ utworzonego centrum
integracji spotecznej, oswiadczenia podpisanego przez zarzad organu zatozycielskiego o wysokosci wtasnych
srodkéw finansowych przeznaczonych na funkcjonowanie uruchomionego CIS na okres realizacji dziatan , na
ktoére zostanie przyznana dotacja i trwatos¢ CIS,

oswiadczenie o utrzymaniu trwatosci CIS,

oswiadczenie Instytucji, ze rozpocznie dziatalno$¢ w terminie najpdzniej 6 miesiecy od dnia podpisania
porozumienia,




10. oswiadczeniem Instytucji, ze uzyska uzgodnienia, opinie i zezwolenia wymagane przepisami szczegétowymi
oraz pozwoleniami na budowe, a takze w koniecznych przypadkach, zapewnienie nadzoru inwestorskiego,

11. o$wiadczenie Instytucji, ze ubezpieczy nieruchomos¢, w ktorej miesci sie siedziba CIS oraz zakupiony sprzet
i wyposazenie, od kradziezy, ognia i innych zdarzen losowych.

Zalaczniki fakultatywne:
1. diagnoza spoteczna dotyczgca stopnia i charakteru zagrozen wynikajgcych z wykluczenia spotecznego
przeprowadzona na potrzeby utworzenia CIS,

2. diagnoza w zakresie konkurencyjnosci CIS w srodowisku lokalnym,

3. rekomendacije,

4. deklaracje / promesy od przedsiebiorcéw deklarujgcych zatrudnienie absolwentow CIS,

5. deklaracje, umowy dot. zbytu, zapotrzebowania na ustugi i towary wyprodukowane przez CIS,

6. w przypadku wspotpracy przy realizacji zadania - potwierdzenie o wspétudziale w realizacji zadania wraz
z okresleniem zakresu wspotpracy.

Inne, jakie:

Uwagi

Wszystkie dokumenty przediozone w formie kopii nalezy poswiadczy¢ za zgodnos¢ z oryginalem przez
osoby uprawnione do ztozenia wniosku.

Na ostatniej stronie kazdego z potwierdzanych dokumentow nalezy umiesci¢ klauzule ,,Za zgodnosé
z oryginatem od str. ... do str. ,,, date potwierdzenia zgodnosci z oryginatem oraz podpisy uprawnionych
os6b wraz z imiennymi pieczatkami. Jezeli osoby uprawnione nie dysponujg pieczatkami imiennymi,
strona winna by¢ podpisana petnym imieniem i nazwiskiem z zaznaczeniem petnionej funkcji. Pozostate
strony potwierdzanych dokumentéw powinny byé parafowane.



