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Zadost o platbu za projekt/
Whiosek o pfatnosé za projekt

A. ldentifikace projekt

u / Dane o projekcie

Nazev projektu / Tytuf projektu

Cido projektu / Numer projektu

Vedouci partner projektu / Partner
wiodgcy projektu

IC (DIC) / REGON (NIP)

Statutérni organ / Osoba
upowazniona do zaciggania
zobowigzari wimieniu Partnera
wiodgcego

Adresa, kontaktni osoba, tel., e-
mail / Adres, osoba kontaktowa,
tel., eemail

Cislo bankovniho Getu /
Numer rachunku bankowego

SWIFT

B. Uskute¢néné vydaje/ Poniesione wydatki

Castkav EUR / Kwota

Vydaje/ Wydatki WEUR

Cekové vydaje / Wydatki cazkowite

Nezpisobilé vydaje / Wydatki

ni ekwal ifi kowal ne

Celkové zpuisohilé vydaje / Catkowite wydatki kwalifikowalne (3=1-2)

C. P¥ijmy ziskané béhem realizace projektu ve smydlu €. 55 narizeni Rady (ES) €.
1083/2006 / Przychody osiggniete w trakcie realizacji projektu w mysl art. 55
Rozporzgdzenia Rady (WE) nr 1083/2006:

Castkav EUR / Kwota

P#ijmy / Przychody WEUR

4. | Prijmy/ Przychody (4 = 4a+

4b)

4|\ alifikowalnych

Pifjmy vztazené ke zptisobilym vydajam/ Przychody uzyskane od wydatkéw

40| i dwalifikowal nych

PEfjmy vztazené k nezpiisobilym vydajim/ Przychody uzyskane od wydatkdw

D. Vydaje na spolufinancovani / Wydatki na wspé#finansowanie:

Zdroje financovani / Zr édta finansowania

Castkav EUR/ | Podil v % / UdziaZ

Kwota w EUR w %
Vydaje na spolufinancovani celkem / Kwota wsp6/finansowania
5. =
tqcznie (5= 3 —43)
6 Soukromé vydaje na spol ufinancovani / Kwota wsp6/finansowania
" | prywatnego
7 Vefeiné vydaje na spol ufinancovéni / Kwota wspd#finansowania
" | publicznego (7 = 5 - 6)
Z toho / Wtym

7A. | Dotace z ERDF / Dofinansowanie z EFRR
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7B. | Dotace ze stétniho rozpoétu / Dofinansowanie z budzetu pasistwa

7C. | Krajsky rozpoget / Budzet samorzgdu wojewddztwa

7D. | Obecni rozpocet / Budzet powiatu/ gminy

7E. | Jinénérodni vergné prostiedky / Inne krajowe srodki publiczne

E. Prohl&geni o uskuteénénych vydajich za dil&i ¢ast projektu zahrnuté do Zadosti o
platbu / Oswiadczenia o zrealizowanych wydatkach za czgsé projektu ujete we Wniosku

0 platnos¢é

Cido Prohlageni o

uskuteénénych Cisdo Osvisdeeni o Schvalena ¢astka
vydajich za dil¢i ¢ast Zoisobilosti VWdai i / dotace z ERDF (v
Nazev projektového partnera/ projektu / Numer Ngmer Poéwi\e/t)élczjenia EUR) / Zatwierdzona
Nazwa partnera projektu Oswi ._adczenla o} kwalifikowal nosci _ kwota _
zrealizowanych datkow dofinansowania
wydatkach za czes¢ wy ZEFRR (W EUR)
projektu
Celkem / Lgcznie
F. Prilohy / Zalaczniki:
Cido
prilohy / ” . Pocet stran /
Numer Priloha/ Zalacznik Liczba stron
zalacznika
Raport catosciowy
Poswiadczenia

Jako hlavni p¥ijemce dotace prohladuji, Ze / Jako wiodgcy beneficjent dofinansowania

oswiadczam, ze:

1. velkeré vydaje zahrnuté do té&o zadosti jsou v souladu sRozhodnutim (Smlouvou) o
financovani a byly zkontrolovany piislusnymi kontrolnimi orgéany / wszelkie wydatki ujete w
ninigjszym wniosku sq¢ zgodne zDecyzig w sprawie finansowania z FSUmowg o
finansowaniu z FS oraz zostazy sprawdzone przez w/asciwe organy kontrolne

2. bezprostiedné po obdrZeni dotace z prostiedkt ERDF bude jeji prisluSné ¢ast pievedena
kaZzdému z partnerti projektu podle ¢é&sti E této Zadosti / bezposrednio po otrzymaniu
dofinansowania ze srodkéw EFRR ich wasciwa czes¢ zostanie przekazana kazdemu
z partnerdw projektu zgodnie z czescig E ninigjszego wniosku

Datum / Data

Jméno a p¥ijmeni, funkce statutar niho zastupce/ Imig i
nazwisko, funkcja osoby upowaznionej do zaciaggania
zobowigzan w imieniu Partner a wiodacego

Podpis, Razitko/
Podpis, Pieczatka
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G. Prohl&%eni kontrolora/ Oswiadczenie kontrolera
Potvrzuji, Ze Zédost o platbu je v souladu se viemi ProhlaSenimi o uskutecnénych vydajich za dil¢i
¢é&st projektu uvedenymi v bodé E a navrhuji k proplaceni / Potwierdzam, ze wniosek o p/atnos¢
jest zgodny z wszystkimi Oswiadczeniami 0 zrealizowanych wydatkach za czes¢é projektu
wymienionymi w punkcie E oraz wnioskuje o refundacje

CaSEKU / KWOtY EUR: ... z prostiedkt ERDF / ze srodkéw EFRR.

Divodem pro sniZeni poZadované &éstky je: / Powodem obnizenia wnioskowanej kwoty jest *

Jméno a prijmeni, funkce/ Imie i | Podpis, razitko / Podpis,

Dne/ Dnia: nazwisko, funkcja: Pieczgtka:

Zkontroloval /
Sorawdzi/:

Schvdlil /
Zatwierdzf:

H. Potvrzeni/ Potwierdzenie
Potvrzuji, Ze ve3keré skutednosti uvedené v Zadosti o platbu za projekt jsou pravdivé a jsou
v souladu s ndrodnimi pravnimi piedpisy a predpisy Evropskych spolecenstvi. / Potwierdzam, ze
wszystkie dane wymienione we Whiosku o platnos¢ za projekt s¢ zgodne z prawdg oraz
z krajowymi przepisami prawa i przepisami Wspdlnot Europejskich.

Ridici organ / Instytucja Zar zadzaj aca:

Jméno a prijmeni, funkce/ Imie i | Podpis, razitko / Podpis,

Dne/ Dnia: nazwisko, funkcja: Pieczgtka:

Zkontroloval /
Sorawdzi/:

Schvdlil /
Zatwierdzf:

! Dojde-li ke sniZeni poZadované céstky dotace, je upraveny piehled zdroji financovani uveden v pifloze Zadosti o
platbu. / Jezeli dojdzie do obnizenia wnioskowang kwoty dotacji, poprawiony przeglad zrédet finansowania jest
wymieniony w zataczniku Wniosku o ptatnosé.

3
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|. Pr¥ikaz k proplaceni / Zlecenie refundagji
Vzhledem k tomu, Ze byly spInény vSechny podminky pro schvéleni proplaceni prostiedka ve vySi
navrhované Ridicim orgénem, proplatte / Ze wzgledu na fakt, iz zostaly spelnione wszystkie
warunki niezbedne do zatwierdzenia refundacji srodkdw w wysokosci proponowane przez
Instytucje Zarzqdzajqcq, Zecamy refundacje:

castku / kwoty EUR: .....................dovwy/ownie ... Z
prostiedkis ERDF / ze srodkéw EFRR

na prisludny Ucet ¢. / nawlasciwe kontonr ..........cocoeviiiiiiiiiievinenann,

datum / data jmeno a pifjmenti, funkce a podpis poveteného
zamestnance RO / imig i nazwisko, funkcjai podpis
pracownikalZ

J. Finanéni Gtvar / Jednostka ds. finansow:

Datum doru¢eni na finan¢ni Prevzal povéreny zaméstnanec finanéniho Utvaru
Utvar / Data doreczeniado | (jméno a prijmeni) / OdebraZ uprawniony pracownik | Podpis/ podpis:
jednostki ds. finansow. jednostki ds. finansow (imi¢ i nazwisko):




