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Załącznik nr 1 do Formularza rekrutacyjnego 
OPIS POMYSŁU PLANOWANEJ DZIAŁALNOSCI GOSPODARCZEJ 

Opis pomysłu planowanej działalności gospodarczej do projektu „Ośrodek Wsparcia Ekonomii Społecznej w subregionie chełmsko-zamojskim” może być wypełniony elektronicznie (czcionka wielkości minimum 10) w języku polskim, należy go wydrukować w całości oraz czytelnie podpisać imieniem i nazwiskiem w wyznaczonych miejscach. Opis pomysłu planowanej działalności należy wypełnić komputerowo. Niedopuszczalna jest ingerencja w jego treść, usuwanie zapisów, logotypów. Warunkiem rozpatrzenia jest wypełnienie wszystkich wymaganych pól. Należy wypełnić tyko pola na białym tle oraz zaznaczyć znakiem ‘X’ odpowiednie kratki w przypadku pól do wyboru (np. tak, nie). Edytowanie pól z szarym tłem jest niedozwolone. 

W ramach części I należy wypełnić:

- obszar „A.” - w przypadku tworzenia spółdzielni socjalnej przez osoby fizyczne;

- obszar „B.” - przypadku tworzenia spółdzielni socjalnej przez osoby prawne;

- obszar „C.” - przypadku tworzenia miejsc pracy w istniejącym przedsiębiorstwie społecznym lub ekonomizującym się podmiocie ekonomii społecznej.

oraz część II formularza.
	OPIS POMYSŁU PLANOWANEJ DZIAŁALNOSCI GOSPODARCZEJ 
(stworzenie spółdzielni socjalnej lub utworzenie miejsca pracy w istniejącym przedsiębiorstwie społecznym lub utworzenie miejsca pracy w ekonomizowanym podmiocie ekonomii społecznej)
do projektu „Ośrodek Wsparcia Ekonomii Społecznej w subregionie chełmsko-zamojskim”

	CZĘŚĆ I

	Robocza nazwa spółdzielni socjalnej/pomysłu biznesowego - przyjęta nazwa będzie obowiązywała na etapie rekrutacji dla wszystkich osób, które będą składały wniosek w ramach jednej spółdzielni socjalnej/jednego pomysłu biznesowego
	

	Czy planowane przedsiębiorstwo społeczne/spółdzielnia socjalna będzie działać w jednej w jednej ze sfer rozwojowych wskazanych w Działaniu I.4 KPRES, tj. (należy wskazać w której)?
	· zrównoważony rozwój,

· solidarność pokoleń,

· polityka rodzinna,

· turystyka społeczna,

· budownictwo społeczne,

· lokalne produkty kulturowe,

· innych kierunkach rozwoju określonych w strategii rozwoju województwa i w regionalnym planie działania na rzecz rozwoju ekonomii społecznej,

· planowane PS/spółdzielnia socjalna nie będzie działać 
w ww. sferach.

	A. DOTYCZY PRZYPADKU ZAKŁADANIA SPÓŁDZIELNI SOCJALNEJ OSÓB FIZYCZNYCH
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I
	Czy pomysł na spółdzielnię socjalną jest reprezentowany przez grupę inicjatywną 
(tj. osoby zainteresowane utworzeniem spółdzielni socjalnej, które również biorą udział w rekrutacji)? (Jeśli nie, to należy zadeklarować chęć utworzenia wraz z Grupą Inicjatywną spółdzielni socjalnej na terenie subregionu chełmsko-zamojskiego)
	( TAK (proszę podać imiona i nazwiska tych osób):

( Deklaruję chęć utworzenia wraz z Grupą Inicjatywną spółdzielni socjalnej na terenie subregionu chełmsko-zamojskiego

	II
	Czy w skład grupy inicjatywnej wchodzą osoby, które nie biorą udziału w rekrutacji (które nie kwalifikują się do objęcia wsparciem?)
	( TAK (proszę podać imiona i nazwiska tych osób):

( NIE


	OSOBY FIZYCZNE - ZAŁOŻYCIELE PRZEDSIĘBIORSTWA SPOŁECZNEGO

(punkt wypełniany tylko w przypadku gdy założycielami przedsiębiorstwa społecznego są osoby fizyczne)

	Osoba 
1
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres zamieszkania
	

	Osoba 
2
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres zamieszkania
	

	Osoba 
3
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres zamieszkania
	

	Osoba 
4
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres zamieszkania
	

	Osoba 
5
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres zamieszkania
	



	B. dotyczy przypadku zakładania spółdzielni socjalnej przez osoby prawne


	III
	Dane kontaktowe podmiotu delegującego
	Nazwa podmiotu
	
	

	
	
	NIP
	
	

	
	
	REGON
	
	

	
	
	Ulica
	
	

	
	
	Nr domu
	
	

	
	
	Nr lokalu
	
	

	
	
	Miejscowość
	
	

	
	
	Kod pocztowy
	
	

	
	
	Województwo
	
	

	IV
	Dane osób uprawnionych do reprezentowania

podmiotów
	Imię i nazwisko
	
	

	
	
	Telefon kontaktowy
	
	

	
	
	Adres e-mail
	
	

	
	
	Imię i nazwisko
	
	

	
	
	Telefon kontaktowy
	
	

	
	
	Adres e-mail
	
	


	C. przypadku tworzenia miejsc pracy w istniejącym przedsiębiorstwie społecznym 
lub ekonomizującym się podmiocie ekonomii społecznej

	V
	Dane kontaktowe podmiotu starającego się o dotacje na stworzenie miejsca pracy


	Nazwa podmiotu
	

	
	
	NIP
	

	
	
	REGON
	

	
	
	Ulica
	

	
	
	Nr domu
	

	
	
	Nr lokalu
	

	
	
	Miejscowość
	

	
	
	Kod pocztowy
	

	
	
	Województwo
	

	
	
	Wpis do rejestru przedsiębiorców
	   TAK        Data wpisu                                   NIE

     (         ………………………….                          (

	VI
	Dane osób uprawnionych do reprezentowania

podmiotu


	Imię i Nazwisko
	

	
	
	Telefon kontaktowy
	

	
	
	Adres e-mail
	

	
	
	Imię i Nazwisko
	

	
	
	Telefon kontaktowy
	

	
	
	Adres e-mail
	


CZĘŚĆ II 
	Opis planowanej działalności w ramach przedsiębiorstwa społecznego

	Opis pomysłu na wykorzystanie środków pozyskanych w ramach projektu

Proszę przedstawić planowane przedsięwzięcie (m.in. na czym ma polegać/ polega działalność przedsiębiorstwa społecznego, jakiego rodzaju usługi/ produkty będą/ są dostarczane itp.).

Należy również wskazać, czy planowane do utworzenia miejsca pracy i przedsiębiorstwa społeczne będą dotyczyć kluczowych sfer rozwojowych, tj. zrównoważony rozwój, solidarność pokoleń, polityka rodzinna, turystyka społeczna, budownictwo społeczne, lokalne produkty kulturowe oraz w kierunkach rozwoju określonych w strategii rozwoju województwa i w regionalnym programie rozwoju ekonomii społecznej.
	

	Kwalifikacje osób zaangażowanych 
w działalność przedsiębiorstwa

Proszę przedstawić kwalifikacje/wykształcenie osób związanych z tworzonym/rozwijanym przedsiębiorstwem społecznym, w kontekście realizowanej przez nie działalności
	

	Doświadczenie osób zaangażowanych 
w działalność przedsiębiorstwa

Proszę przedstawić doświadczenie zawodowe osób związanych z tworzonym/rozwijanym przedsiębiorstwem społecznym, w kontekście realizowanej przez nie działalności
	

	Posiadane zasoby 

Jakie posiadają Państwo zasoby finansowe, organizacyjne, techniczne, konieczne do prowadzenia działań w ramach przedsiębiorstwa społecznego?
	

	Zaplanowane koszty

Proszę określić wielkość zasobów finansowych, 
o jakie zamierzacie się Państwo ubiegać 
w ramach projektu, a także krótko przedstawić cel ich spożytkowania.
	


Część III PLANOWANE ZATRUDNIENIE

	Proszę odpowiedzieć na poniższe pytania 
i opisać:

1) Jakie stanowiska pracy zostaną utworzone w ramach planowanej działalności?

2) Jakie są wymogi do objęcia danego stanowiska (doświadczenie, wykształcenie, umiejętności, szczególne wymogi formalne, np. posiadanie prawa jazdy czy innych uprawnień)?

3) Ile ze stanowisk pracy i które mogą zostać dofinansowane w ramach wsparcia dotacyjnego OWES? W jakim wymiarze czasu pracy?

4) Kim są osoby planowane do zatrudnienia? (doświadczenie zawodowe, wykształcenie, umiejętności związane z planowaną działalnością gospodarczą)
5) Czy osoby planowane do zatrudnienia wpisują się w grupę docelową przedsiębiorstwa społecznego (osoby zagrożenie wykluczeniem społecznym, oddalenie od rynku pracy, niepełnosprawność)?
	

	Data wypełnienia Formularz rekrutacyjnego wniosku biznesowego
	


	PODPISY
· W przypadku spółdzielni socjalnej tworzonej przez osoby fizyczne podpisy składają wszystkie osoby fizycznie biorące udział w rekrutacji zamierzające utworzyć jedną spółdzielnię socjalną.
· W przypadku spółdzielni socjalnej tworzonej przez osoby prawne podpisy składają osoby upoważnione do reprezentowania obu podmiotów (osób prawnych) biorących udział w rekrutacji zamierzających utworzyć jedną spółdzielnię socjalną.
· W przypadku istniejącego przedsiębiorstwa społecznego wnioskującego o utworzenie miejsca pracy podpisy składają osoby upoważnione do reprezentowania przedsiębiorstwa społecznego. 
· W przypadku ekonomizującego się podmiotu ekonomii społecznej wnioskującego o utworzenie miejsca pracy podpisy składają osoby upoważnione do reprezentowania podmiotu ekonomii społecznej.
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