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Zatgcznik nr 5 - Lista sprawdzajgca spetnienie kryteriéw horyzontalnych

Lista sprawdzajgca spetnienie kryteriéw horyzontalnych

I. Informacje o Wniosku o dofinasowanie
Nr ewidencyjny wniosku
Numer Naboru

Tytut Przedsiewziecia
Nazwa Wnioskodawcy
Whnioskowana kwota
Data wptywu wniosku
Data oceny wniosku

Il. OCENA KRYTERIOW HORYZONTALNYCH?®
(wymagane jest spetnienie wszystkich kryteriow horyzontalnych)
Weryfikacja
Lp. Kryterium (0/1/nie Uwagi/uzasadnienie
dotyczy)

1. | Zgodnos¢ zramami
czasowymi planu
rozwojowego?

2. | Zgodnos¢ z planem
rozwojowym

3. Brak podwdjnego
finansowania

4. | Spodjnosé informaciji
zawartych wewniosku
0 objecie wsparciem,
zatgcznikach downiosku
0 objecie wsparciem

5. | Zachowanie zgodnosci

z zasada rownosci szans
i niedyskryminacji oraz
zasadg rownosci szans
kobiet i mezczyzn

6. Whtasciwie okreslone
Wydatki kwalifikowalne

7. | Sytuacjafinansowa OOW
i wykonalnos¢ finansowa
Przedsiewziecia

8. Pomoc publiczna oraz
pomoc de minimis

9. | Zgodnos$é z zasadag
»hiewyrzadzania
znaczgcej szkody
Srodowisku” (DNSH

- ,do no significant harm”)

" Kryteria horyzontalne opisano w zatgczniku nr 1 do Regulaminu ,,Kryteria wyboru Przedsiewziec¢”.
2 Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszanie Odpornosci (KPO).
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10. | Zgodnos¢ z zasada
zrownowazonego rozwoju
—racjonalne
wykorzystywanie zasobow
naturalnych

11. | Zgodnos¢ z zasada
dtugotrwatego wptywu
Przedsiewzigcia na
wydajnosc¢ i odpornosc¢
gospodarki polskiej

12. | Wptyw na wskaznikii cele
inwestycji w planie
rozwojowym i RRF?

13. | Adekwatnos¢ wskaznikow
wtasnych przedsiewziecia

Ill. Ocenai uzasadnienie

[l Pozytywna*

[ Negatywna
SPOIZGAZONY PIZEZ: evvivcevvicivsisinincneiee r—————————————————————————————————
Data, podpis osoby oceniajgcej
ZWEIYFIKOWANY PIZEZ: coriiiiiii it iiiiieeieee iiiiittereiereeeaeeeeeenee s saaeenesansaanaaanns
Data, podpis osoby weryfikujacej
ZatWiIeIZONY PIrZEZ: wuviveiiiiiiiiiiiiiteeeieeeieeee iiiieeereeere e eeee e eae e e aaaaaann

Data, podpis osoby zatwierdzajacej

3 Recovery and Resilience Facility — Instrument na rzecz Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci.
4 Wymogiem pozytywnej weryfikacji jest spetnienie przez Przedsiewziecie wszystkich kryteriéw
horyzontalnych.



