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Załącznik nr 2 do Regulaminu naboru 

Wniosek o pomoc w formie grantu na kapitał obrotowy - 
wsparcie utrzymania działalności w sytuacji nagłego 

niedoboru lub braku płynności mikro i małych 
przedsiębiorstw w ramach RPO WP 2014-2020 

Regionalny Program 
Operacyjny 

Regionalny Program Operacyjny Województwa Podkarpackiego 2014-
2020 

Oś priorytetowa  Oś priorytetowa I ,,Konkurencyjna i innowacyjna gospodarka’’ 

Działanie  Działanie 1.6„Granty na kapitał obrotowy dla mikro i małych 
przedsiębiorstw” 

Poddziałanie Nie dotyczy 

Typ projektu Wsparcie na kapitał obrotowy dla mikro i małych przedsiębiorstw - wsparcie grantowe

Operator wsparcia grantowego 
– podmiot udzielający pomocy

Rzeszowska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. 

Numer wniosku o pomoc w formie 
grantu nadany przez Grantodawcę/ 
podmiot udzielający pomocy 
Data i godzina złożenia wniosku o pomoc 
w formie grantu 
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PRZEDSIĘBIORCA WYBIERA MOŻLIWOŚĆ SKAŁDANIA WNIOSKU 

W ramach działalności turystycznej i 
okołoturystycznej 

(tylko w przypadku, gdy prowadzi przeważającą 
działalność gospodarczą przynajmniej w 
jednym z wyszczególnionych w Regulaminie 
naboru przedmiotów działalności wg 
klasyfikacji PKD )

   Tak  

W ramach pozostałej działalności 
  Tak  

I. INFORMACJE OGÓLNE

Tytuł projektu o grant 

Cel na jaki ma być przeznaczona pomoc 
Projekt dotyczy wsparcia przedsiębiorcy w zakresie zapewnienia płynności finansowej oraz 
wsparcia bieżącej działalności w zawiązku z trudnościami finansowymi, które wystąpiły u 
przedsiębiorcy wskutek epidemii COVID-19. Pomoc finansowa udzielana na podstawie 
programu nr SA.57015 (2020/N). 
Okres realizacji przedsięwzięcia 
objętego grantem <od> 
Okres realizacji przedsięwzięcia 
objętego grantem <do> 

II. PRZEDSIĘBIORCA – INFORMACJE OGÓLNE

Nazwa Przedsiębiorcy 

W przypadku Przedsiębiorcy będącego 
spółką cywilną należy wskazać 
wszystkich wspólników spółki cywilnej 
Należy podać nazwę wspólnika, imię i 
nazwisko, NIP oraz czy dany wspólnik 
został doliczony do liczby zatrudnionych 
w spółce, wpisując „FTE=0” lub „FTE=1” 
Na moment składania wniosku Przedsiębiorca zgodnie z rozporządzeniem Komisji (UE) nr 
651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznającym niektóre rodzaje pomocy za zgodne z 

01/09/2020
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rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu oświadcza, że jest 
przedsiębiorcą 
mikro małym średnim dużym 
    
Wyliczenie wielkości przedsiębiorstwa 
Przedsiębiorstwo 
partnerskie/powiązane 

   Tak    Nie  

Liczba zatrudnionych osób (z) z< 10  10 ≤ z< 50      50 ≤ z< 250 

Roczny obrót (o) 
o≤ 2 mln EUR     

2 mln EUR< o ≤10 mln EUR   
10 mln EUR < o ≤50 mln EUR 

Całkowity bilans roczny (b) 
 b ≤ 2 mln EUR     

2 mln EUR <b ≤10 mln EUR     
10 mln EUR < b ≤43mln EUR   

  Przedsiębiorca nie znajdował się w 
trudnej sytuacji 31 grudnia 2019 r. w 
rozumieniu art. 2 pkt 18 rozporządzenia 
nr 651/2014 

Tak  

Przedsiębiorca nie znajdował się w 
trudnej sytuacji 31 grudnia 2019 r.  w 
rozumieniu art. 2 pkt 18 rozporządzenia 
nr 651/2014, ale po tym dniu znalazł się 
w trudnej sytuacji z powodu wystąpienia 
pandemii COVID-19 

Tak  

Przedsiębiorca znalazł się w sytuacji 
nagłego niedoboru lub braku płynności 
finansowej w związku wystąpieniem 
pandemii COVID-19 

Tak  

Przedsiębiorca prowadził działalność 
gospodarczą na dzień 31 grudnia 2019 r. 

Tak  

Forma prawna Przedsiębiorcy 
Forma własności 
NIP Przedsiębiorcy 
Numer kodu PKD przeważającej 
działalności Przedsiębiorcy 
Stałe miejsce wykonywania działalności gospodarczej (CEDIG)/ Siedziba podmiotu (KRS) 
Kraj 
Województwo 
Powiat 
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Gmina 
Ulica 
Nr budynku 
Nr lokalu 
Kod pocztowy 
Poczta 
Miejscowość 
Telefon 
Adres e-mail 
Adres strony www 
Dodatkowe stałe miejsca wykonywania działalności gospodarczej (CEDIG)/ Oddział (KRS) 
- jeśli dotyczy
Kraj 
Województwo 
Powiat 
Gmina 
Ulica 
Nr budynku 
Nr lokalu 
Kod pocztowy 
Poczta 
Miejscowość 
Telefon 
Adres e-mail 
Adres strony www 

III. PRZEDSIĘBIORCA – ADRES KORESPONDENCYJNY

Województwo 
Powiat 
Gmina 
Ulica 
Nr budynku 
Nr lokalu 
Kod pocztowy 
Poczta 
Miejscowość 
Telefon 

-

-

-
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Adres e-mail 

IV. OSOBA DO KONTAKTÓW ROBOCZYCH

Imię 
Nazwisko 
Numer telefonu komórkowego 
Adres e-mail do kontaktów z 
Przedsiębiorcą 

V. MIEJSCE REALIZACJI PRZEDSIĘWZIĘCIA, KTÓREGO DOTYCZY GRANT

Główna lokalizacja 

Województwo 

Powiat 

Gmina 

Ulica 

Nr budynku 

Nr lokalu 

Kod pocztowy 

Miejscowość 

Numer rachunku bankowego 
Przedsiębiorcy, na który zostanie 
przelana kwota grantu 

VI. Informacje dotyczące już otrzymanej pomocy publicznej rekompensującej
negatywne konsekwencje ekonomiczne z powodu COVID-19

Wartość pomocy w złotych oraz data 
jej otrzymania 

Rodzaj i forma otrzymanej pomocy 
(dotacja, pożyczka, gwarancja, dopłata 
do oprocentowania kredytu, zaliczka 
zwrotna, pożyczka umarzalna, ulga 
podatkowa) 

-
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Nazwa oraz adres podmiotu 
udzielającego pomocy 

VII. UZASADNIENIE WNIOSKU O GRANT
Przedsiębiorca odnotował spadek obrotów 
(przychodów ze sprzedaży) nie mniejszy niż 50% 
w okresie wybranego jednego miesiąca w 2020 
roku począwszy od marca 2020 roku w porównaniu do 
poprzedniego miesiąca lub w porównaniu do 
analogicznego miesiąca ubiegłego roku w związku 
z zakłóceniami gospodarki na skutek COVID-19. 
(Spadek ten może być wykazany dopiero od kolejnego 
miesiąca po 1 lutym 2020 r. tj. od marca 2020 w 
porównaniu do poprzedniego miesiąca lub 
analogicznego miesiąca ubiegłego roku) 

Tak  

Obroty (przychody ze sprzedaży) w wybranym 
miesiącu 2020 roku 
Miesiąc, za który wykazywane są zmniejszone 
obroty (nie wcześniejszy niż marzec 2020) 
Obroty (przychody ze sprzedaży) w wybranym 
miesiącu względem których dokumentowany jest 
spadek 
Miesiąc, za który wykazywane są obroty 
referencyjne do wykazania spadku 
Spadek obrotów związany z COVID-19 (%) 
Wskaż dokumenty źródłowe zawierające ww. dane 

(np. deklaracje VAT-7 w przypadku, gdy Przedsiębiorca rozlicza się
miesięcznie lub ewidencje JPK_VAT (w zakresie przychodu za dany 
miesiąc) w przypadku, gdy Przedsiębiorca rozlicza się kwartalnie lub 
książkę przychodów i rozchodów w zakresie przychodu za 
poszczególne miesiące lub zestawienie wystawionych faktur lub 
rachunków w przypadku, gdy Przedsiębiorca korzysta z karty 
podatkowej (nie jest czynnym podatnikiem VAT) 
Opisz uzasadnienie zapotrzebowania na kapitał 
obrotowy w kontekście nagłego niedoboru lub 
braku płynności finansowej w wyniku wpływu 
koronawirusa Covid-19  

%
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VIII. WSKAŹNIKI

Wskaźniki produktu 
Nazwa wskaźnika Jednostka miary Rok 

osiągnięcia 
wartości 
docelowej 

Wartość 
docelowa 

Liczba przedsiębiorstw 
otrzymujących wsparcie (CI1) 

przedsiębiorstwa 2020 1 

Liczba przedsiębiorstw 
otrzymujących dotacje (CI2) 

przedsiębiorstwa 2020 1 

Liczba przedsiębiorstw 
otrzymujących dotacje w związku z 

COVID-19 

przedsiębiorstwa 2020 1 

Liczba MŚP objętych wsparciem 
bezzwrotnym (dotacje) finansującym 

kapitał obrotowy w związku z 
COVID-19 (CV22) 

przedsiębiorstwa 2020 1 

Wartość bezzwrotnego wsparcia 
(dotacje) dla MŚP finansującego 

kapitał obrotowy w związku z 
COVID-19 (całkowite koszty 

publiczne) (CV 20) 

PLN 2020 

Wskaźniki rezultatu 

Nazwa 
wskaźnika 

Jednostka 
miary 

Rok bazowy Wartość 
bazowa 

Rok 
osiągnięcia 

wartości 
docelowej 

Wartość 
docelowa 

Liczba miesięcy 
utrzymania 
działalności 

przedsiębiorstwa 

Szt. 0 2020 

IX. ZAKRES  RZECZOWO-FINANSOWY WNIOSKOWANEGO WSPARCIA

Zakres rzeczowy 
Zadanie Nazwa zadania Opis działań planowanych do 

realizacji w ramach 
wskazanych zadań/podmiot 
działania 

Zadanie 1 Utrzymanie funkcjonowania 
przedsiębiorstwa oraz nie rozpoczęcie 
postępowania likwidacyjnego  na podstawie 
KSH, nie rozpoczęcie postępowania 

2020 

Finansowanie kapitału 
obrotowego w celu utrzymania 
działalności przedsiębiorstwa 

pole obliczane 
automatycznie
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upadłościowego na podstawie Ustawy 
Prawo upadłościowe albo postępowania 
restrukturyzacyjnego na podstawie Ustawy 
Prawo restrukturyzacyjne 

Zakres finansowy 

Zatrudnienie w przeliczeniu na pełne etaty (FTE) 
na dzień 29.02.2020 

Zatrudnienie w przeliczeniu na pełne etaty (FTE) 
na moment złożenia wniosku  

Deklarowana wartość FTE do wyliczenia 
miesięcznej stawki jednostkowej wsparcia – 
należy zadeklarować mniejszą wartość 
zatrudnienia (FTE) wynikającą z dwóch 
powyższych wierszy, którą zaokrąglamy w dół 
Deklarowana liczba miesięcy, dla których 
Przedsiębiorca ubiega się o finansowanie i 
deklaruje utrzymanie działalności  
Stawka jednostkowa wynikająca z deklarowanej 
wartość zatrudnienia (FTE) – patrz Załącznik nr 8 
do Regulaminu naboru 
Wartość wnioskowanej kwoty wsparcia w formie 
grantu (deklarowana liczba miesięcy x stawka 
jednostkowa) (pole obliczane automatycznie)

X. OŚWIADCZENIA

1 Oświadczam, iż informacje zawarte w niniejszym wniosku o grant są zgodne ze 
stanem faktycznym i prawnym, oraz że jestem świadomy(a) odpowiedzialności 
karnej za złożenie fałszywych oświadczeń. Rygor odpowiedzialności karnej nie 
dotyczy oświadczenia w zakresie statusu Grantobiorcy złożonego w pkt II wniosku 
o dofinansowanie „GRANTOBIORCA - INFORMACJE OGÓLNE”.

2 Oświadczam, że jestem/jesteśmy uprawniony/upoważniony do reprezentowania 
przedsiębiorstwa. 

3 Oświadczam, że w przypadku konieczności weryfikacji na dokumentach danych 
przedstawionych we wniosku i załącznikach zostaną one odpowiednio 
przedstawione zgodnie z warunkami określonymi w umowie o udzielenie grantu. 

4 Oświadczam, że będę przechowywał/-a w swojej siedzibie dokumentację dotyczącą 
wniosku o dofinansowanie przez okres 10 lat od dnia przyznania pomocy. 

5 Oświadczam, iż zapoznałem się/zapoznałam się z Regulaminem naboru i akceptuję 
jego zasady. 

6 Oświadczam, iż w przypadku gdy przedsiębiorstwo posiada siedzibę/stałe miejsce 
prowadzenia działalności gospodarczej lub oddział/dodatkowe stałe miejsce 
prowadzenia działalności gospodarczej w różnych województwach, nie uzyskałem, 



str. 9 

nie wnioskuję i nie będę wnioskował o wsparcie w ramach tego samego mechanizmu 
pomocy/wsparcia w innym województwie. 

7 Oświadczam, iż wobec osób których dane osobowe udostępniam Grantodawcy 
zobowiązuję się spełnić obowiązek informacyjny wynikający z art.13/art.14 
Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 5/46/WE („RODO”). 

8 Oświadczam, że ubiegam się o wsparcie udzielane na podstawie sekcji 3.1 
Komunikatu KE oraz że przyznane dofinansowanie, w wyniku kumulacji z pomocą 
udzieloną z innych źródeł, nie wpłynie na przekroczenie maksymalnej kwoty 
dofinansowania możliwej do udzielenia jednemu przedsiębiorcy tj. 800 tys. euro, o 
której mowa w § 7 ust. 1 pkt 3 oraz § 8 ust. 2 rozporządzenia Ministra Funduszy i 
Polityki Regionalnej z dnia 28 kwietnia 2020 r. w sprawie udzielania pomocy w formie 
dotacji lub pomocy zwrotnej w ramach programów operacyjnych na lata 2014-2020 
w celu wspierania polskiej gospodarki w związku z wystąpieniem pandemii COVID – 
19 (Dz. U. z 2020 r. poz. 773). 

9 Oświadczam, iż w przypadku otrzymania dofinansowania na realizację projektu nie 
naruszę zasady zakazu podwójnego finansowania określonej w Wytycznych w 
zakresie kwalifikowalności wydatków w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju 
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego oraz Funduszu Spójności na lata 
2014-2020. Oświadczam, że wydatki planowane do finansowania w niniejszym 
projekcie nie były  i nie będą finansowane z innych środków publicznych. 

10 Oświadczam, że przedmiot grantu nie dotyczy rodzajów działalności wykluczonych 
z możliwości uzyskania dofinansowania, o których mowa: 

1 )  w § 4 ust. 2 rozporządzenia Ministra Funduszy i Polityki Regionalnej a dnia 28 
kwietnia 20120 r. w sprawie udzielania pomocy w formie dotacji lub pomocy 
zwrotnej w ramach programów operacyjnych na lata 2014-2020 w celu 
wspierania polskiej gospodarki w związku z wystąpienie pandemii Covid-19, to 
jest: 

a. wsparcia udzielanego przedsiębiorcom prowadzącym działalność w zakresie
przetwarzania i wprowadzania do obrotu produktów rolnych, jeżeli wsparcie jest
uwarunkowane jego przeniesieniem w części lub w całości na producentów
surowców lub jest ustalane na podstawie ceny lub ilości produktów zakupionych
od producentów surowców lub wprowadzonych na rynek przez
zainteresowanych przedsiębiorców;

b. wsparcia udzielanego w sektorze produkcji podstawowej produktów rolnych, w
rozumieniu art. 2 pkt 9 rozporządzenia 651/2014, którego wartość jest ustalana
na podstawie ceny lub ilości produktów wprowadzanych na rynek;

c. wsparcia udzielanego w sektorze rybołówstwa lub akwakultury, objętym
rozporządzeniem nr 1379/2013, które dotyczy którejkolwiek z kategorii
wskazanych w art. 1 lit. a–k rozporządzenia Komisji (UE) nr 717/2014 z dnia 27
czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu
Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybołówstwa i akwakultury
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(Dz. Urz. UE L 190 z 28.06.2014, str. 45), zwanego dalej „rozporządzeniem nr 
717/2014”; 

2) w art. 3 ust 3 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1301/2013
z dnia 17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego i przepisów szczególnych dotyczących celu "Inwestycje na rzecz
wzrostu  i zatrudnienia" oraz w sprawie uchylenia rozporządzenia (WE) nr
1080/2006 (Dz. Urz. L 347 z 20.12.2013 r.):

a. likwidacji ani budowy elektrowni jądrowych;
b. inwestycji na rzecz redukcji emisji gazów cieplarnianych pochodzących z listy

działań wymienionych w załączniku I do dyrektywy 2003/87/WE;
c. wytwarzania, przetwórstwa i wprowadzania do obrotu tytoniu i wyrobów

tytoniowych;
d. przedsiębiorstw w trudnej sytuacji w rozumieniu unijnych przepisów

dotyczących pomocy państwa;
e. inwestycji w infrastrukturę portów lotniczych, chyba że są one związane z

ochroną środowiska lub towarzyszą im inwestycje niezbędne do łagodzenia lub
ograniczenia ich negatywnego oddziaływania na środowisko.

11 Oświadczam, że nie prowadzę działalności: 
1. w sektorach:

a. nielegalna działalność gospodarcza: produkcja, obrót lub inna
działalność, która jest nielegalna zgodnie z przepisami ustawowymi lub
wykonawczymi kraju, w którym ma miejsce produkcja, obrót lub
działalność,

b. produkcja wyrobów tytoniowych i destylowanych napojów
alkoholowych i produktów pokrewnych oraz obrót nimi,

c. produkcja broni i amunicji oraz obrót nimi: finansowanie produkcji
wszelkich rodzajów broni i amunicji oraz obrót nimi,

d. prowadzenie kasyna i równoważnych przedsiębiorstw,
e. produkcji lub wprowadzania do obrotu treści pornograficznych,
f. gier losowych, zakładów wzajemnych, gier na automatach i gier na

automatach o niskich wygranych,
g. produkcji lub wprowadzania do obrotu środków odurzających,

substancji psychotropowych lub prekursorów.
2. w sektorze technologii informacyjnych – w zakresie badań. naukowych, rozwoju

lub zastosowań technicznych odnoszących się do programów lub rozwiązań w
zakresie danych elektronicznych, które (i) mają konkretnie na celu: a) wsparcie
działalności ujętej w sektorach zastrzeżonych, o których mowa w lit. a–d
powyżej; b) hazard internetowy i kasyna internetowe; lub c) pornografię; lub
które (ii) mają na celu umożliwienie nielegalnego: a) dostępu do sieci danych
elektronicznych; lub b) pobierania danych elektronicznych;

3. w sektorze nauk o życiu - przy wspieraniu finansowania badań naukowych,
rozwoju lub zastosowań technicznych odnoszących się do: (i) klonowania ludzi
do celów badawczych lub terapeutycznych; lub (ii) organizmów
zmodyfikowanych („GMO”);
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4. w innych sektorach  jeżeli przemawia za tym konieczność ochrony obywateli
przed negatywnymi skutkami tej działalności w postaci negatywnego wpływu na
ich zdrowie lub bezpieczeństwo;

5. działalności instytucji finansowych, bankowej oraz sektora kas spółdzielczych.

12 Oświadczam, że przedsiębiorstwo: 
1) prowadziło działalność gospodarczą według stanu na dzień 31 grudnia 2019 r.;
2) na dzień 31 grudnia 2019 r. lub na moment złożenia wniosku  nie zalegało z

płatnościami podatków i składek na ubezpieczenia społeczne zgodnie z
warunkami wskazanymi do ubiegania się o wsparcie;

3) według stanu na moment składania wniosku przedsiębiorstwo prowadziło
działalność gospodarczą, nie została otworzona likwidacja na podstawie KSH
oraz na moment złożenia wniosku nie zostało wobec niego otwarte
postępowanie upadłościowe na podstawie Ustawy Prawo upadłościowe albo
postępowanie restrukturyzacyjne na podstawie Ustawy Prawo
restrukturyzacyjne.

13 Oświadczam, że nie zostałem wykluczony z możliwości otrzymania dofinansowania 
na podstawie art. 207 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych 
(t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 869 z późn. zm.). 

14 Oświadczam, że nie jestem objęty zakazem dostępu do środków, o których mowa w 
art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t.j. 
Dz.U. z 2019 r. poz. 869, z późn. zm.) na podstawie z art. 12 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 
15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom 
przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. z 
2012 r., poz. 769) oraz na podstawie art. 9 ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 października 
2002 r. o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą 
kary (t.j. Dz.U. 2019 r. poz. 628 z późn. zm.). 

15 Oświadczam, że nie ciąży na mnie obowiązek zwrotu pomocy, wynikający z decyzji 
Komisji Europejskiej uznającej pomoc za niezgodną z prawem oraz ze wspólnym 
rynkiem lub orzeczenia sądu krajowego lub unijnego 

16 Wyrażam zgodę na udzielanie informacji na potrzeby ewaluacji (ocen), 
przeprowadzanych przez Instytucję Zarządzającą, Instytucję Pośredniczącą lub inną 
uprawnioną instytucję lub jednostkę organizacyjną lub podmiot dokonujący 
ewaluacji. 

17 Dotyczy wspólników spółki cywilnej. 
Oświadczam/y, że w przypadku ubiegania się o wsparcie na osoby samozatrudnione 
w ramach spółki cywilnej nie wnioskowałem/śmy,  nie wnioskuję/ śmy  i będę 
wnioskował/ać o wsparcie w formie grantu na te same osoby samozatrudnione w 
indywidualnej działalności gospodarczej lub w ramach innych spółek cywilnych. 

XI. ZAŁĄCZNIKI TAK/NIE 

1 Pełnomocnictwo do podpisania i wysłania wniosku o pomoc w formie 
grantu (jeśli dotyczy) 

2 Kopia umowy spółki cywilnej 
(jeśli dotyczy) 

 TAK
 NIE
 TAK
 NIE
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