Zalacznik nr 11.11.3Wytyczne dotyczce kontroli trwato sci projektow w ramach RPOWP
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Wytyczne dotyczce kontroli trwatosci projektow w ramach RPOWP

Beneficjent jest zobowrzany poddé sig kontroli trwalaci projektu pod ktem
przestrzegania art. 57 pkt. 1 Rozpglzenia Rady (WE) nr 1083/2006 z dnia 11 lipca 2006
ustanawiajcego przepisy ogolne dotygz Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Fundusz@jn@pi i uchylapcego
rozporzdzenie Rady (WE) 1260/1999.

Paistwo czionkowskie Iub instytucja zadzapca zapewniaj, aby operacja
obejmupca inwestycje w infrastruktar lub inwestycje produkcyjne zachowata wkiad
funduszy, wydcznie jeeli w terminie pgciu lat od jej zakaczenia (trzech lat w przypadku
mikro-, matego luksredniego przedsbiorcy) nie zostanie poddana zasadniczej modyfikacj
wynikajacej ze zmiany charakteru wiasieo elementu infrastruktury albo z zaprzestania
dziatalngci produkcyjnej i majcej wptyw na charakter lub warunki realizacji opsgirdub
powodupcej uzyskanie nieuzasadnione] karay przez przedsbiorstwo Ilub podmiot
publiczny.

Kontrola trwatd@ci obejmuje:

- Sprawozdanie roczne/Ankéetlotyczica zabezpieczenia trwalo projektu zrealizowanego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojetm@dPodlaskiego na lata 2007 -
2013 — stanowice Zahcznik Nr 1 do wytycznych

- Wizyty monitorujce

Sprawozdanie roczne/Ankieta skiadane jest przemefBgenta po zaktczeniu
realizacji projektu w terminie do 20 stycznia rokastpujacego po roku sprawozdawczym;
w przypadku gdy realizacja projektu zakayta s¢ w drugim poétroczu danego roku,

pierwszym rokiem sprawozdawczym jest rok kolejny.



Wysyike ankiet, ich analig oraz typowanie projektéw do kontroli w formie wigy
monitorupcej przeprowadza komoérka ds. monitorowania w Depagncie Zargizania
Regionalnym Programem Operacyjnym.

W przypadku, gdy Beneficjent nie przedstawi Sprasemia rocznego/Ankiety
dotyczcej zabezpieczenia trwdlt projektu realizowanego w ramach RPOWP na lat/20
2013, komorka ds. monitorowania wysyta powtérne iadamienie o konieczroi ztozenia
Ankiety.

Moment w ktérym rozpoczyna esiokres trwatéci projektu nasipuje od daty
zakaczenia realizacji Projektu, tj. od daty ostateczneggliczenia kacowego wniosku o
ptatnaic.

Kontrola trwatdci projektu w formie wizyty monitorage] maze by przeprowadzona
w siedzibie Beneficjenta i/lub w kdym miejscu bezpmednio zwazanym z realizagj
projektu.

Celem kontroli trwatéci projektdw jest potwierdzenie, czy:
— w projekcie nie nagpity zasadnicze modyfikacje:

- wynikajace ze zmiany charakteru wtasopelementu infrastruktury,

- zaprzestania dziataléa produkcyjnej i majcej wptyw na charakter lub warunki

realizacji operacji

- powodugce uzyskanie nieuzasadnionej kai@yprzez przedsbiorstwo lub podmiot

publiczny
— cel projektu zostat zachowany,

— Beneficjent wypetnia obowzki wynikajace z umowy w zakresie promocji dla projektu;
— system archiwizacji akt istnieje i jest odpowigdn

Wizyta monitorujca poprzedzona jest poinformowaniem Beneficjentaamiarze

przeprowadzenia kontroli z 1-dniowym wyprzedzenieate dopuszcza i mazliwosé

przeprowadzenia wizyty monitoegej bez wczéniejszego powiadomienia beneficjenta.

Przy przeprowadzaniu kontroli trwato projektu w formie wizyty monitoragej
stosuje s procedury (tasame) okréone dla kontroli projektdw na miejscu zawarte w
Zakaczniku Nr11.11.1 Wytyczne do przeprowadzania kontroli projektéw maah RPOWP,
za wyptkiem wzorow zatcznikdw do ww. wytycznych. Przy kontroli trwdlg projektow
dokonywanej poprzez wizyt monitorupca wykorzystuje s§ wzory dokumentow

wprowadzone niniejszymi wytycznymi, jakzej:



Zalacznik nr 2 - wzor pisma informagego o wizycie monitorggej/powotupcego skiad

zespotu kontrolujcego.

Zalacznik nr 3 - wzér upowanienia do kontroli trwatéci projektu prowadzonej poprzez

wizyte monitorupca
Zalacznik nr 4 - wzor deklaracji poufdoi i bezstronnéci kontrolupcego projektu

Zakcznik nr 5 - wzor listy sprawdzgjej do kontroli trwatéci projektu realizowanego w
ramach RPOWP poprzez wizynhonitorupca

Zalacznik nr 6 - wzoOr planu kontroli trwadoi projektu realizowanego w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa d3&ilgo poprzez wizyt

monitorupca

Zatacznik nr 7 - wzor informacji pokontrolnej z wizytgonitorupcej

Zalkacznik nr 8 - wzoér pisma przekazaoggo informagj pokontrolry, z wizyty monitorugcej

Zatacznik nr 9 - Wzér pisma przekaauggo poprawiog’zmieniora/uzupetnion ostatecza
informacg pokontrolry z wizyty monitorugcej

Zalacznik nr 10 - wzor zaledepokontrolnych z wizyty monitorage;j

Zalacznik nr 11- wzoér informacji o wyniku kontroli trd@éci projektu przeprowadzonej w

formie wizyty monitorujcej.

IZ przeprowadza wizyty monitorage w oparciu anetodologk doboru projektoéw
do kontroli trwato $ci.
Ze wzgkdu na zranicowany charakter realizowanych projektow wizytgmiiorujace
beda przeprowadzane na nggtijacej probie projektow:
1) Beneficjenci, ktorzy nie odpowiedzieli na ankiet8 % liczby projektow
2) Przedstbiorcy — 5 % liczby projektow, w tym min. 2 % prijéw dla ktorych VAT
jest wydatkiem kwalifikowalnym
3) Jednostki sektora finansow publicznych z aggleniem projektéw dla ktérych
okreslono podstaw dofinansowania na podstawie luki finansowe] — 2liézby
projektow
4) Projekty, dla projektéw dla ktérych okteno podstaw dofinansowania na podstawie

luki finansowej — 5 % liczby projektow



5) Pozostali Beneficjenci z wyptzeniem projektéw dla ktorych okteno podstaw

dofinansowania na podstawie luki finansowej — %i¢by projektéw, w tym min. 2

% projektéw dla ktorych VAT jest wydatkiem kwalifikvalnym.

Przy doborze proby projektow etla uwzgkdniane wyniki analizy ankiet
wypetnionych przez beneficjentdw przy czym do prébpierwszej kolejnéci beda wiaczane
te projekty co do ktérychSprawozdanie roczne/Ankieta dotyca zabezpieczenia...
Wystepuja rozbieznosci w odniesieniu do wniosku aplikacyjnego.

Wizyty monitorupce przeprowadzaney rzez pracownikéw komorki d/s kontroli
projektéw. W uzasadnionych przypadkach cztonkanspea&i kontrolujcego mog byc
pracownicy innych referatow Departamentu Zdeania Regionalnym Programem
Operacyjnym.

Korekty finansowe.
W sytuacji, kiedy w okresie trwadoi wykryte zostaam nieprawidiowdci Instytucja
Zarzmdzapca mae natayé koreke finansows. Wielkosé¢ korekty okrélona zostanie przeZ|

proporcjonalnie do rozmiaru szkody i wagi narusaeni



Sprawozdanie roczne/Ankieta dotyczaca zabezpieczenia trwatosci projektu
zrealizowanego
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa Podlaskiego
na lata 2007 -2013

Ankieta dotyczy zabezpieczenia trwatosci projektu zgodnie z art. 57 Rozporzqdzenia Rady WE
nr 1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r. ustanawiajgcego przepisy ogodlne dotyczqce
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego , Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz
Funduszu Spdjnosci i uchylajgcego Rozporzgdzenie (WE) nr 1260/1999 . Udzielenie
odpowiedzi na ponizsze pytania pomoze w weryfikacji zobowigzan Beneficjenta dotyczgcych
finansowania i zarzadzania projektem po zakonczeniu okresu realizacji oraz zadecyduje
o sposobie dalszego postepowania.

BENEFICJENT

Nazwa i adres Beneficjenta
1 |zgodna z aktualnymi
dokumentami rejestrowymi

2 |Numer NIP i REGON

Rodzaj i nr aktualnego
dokumentu rejestrowego

Imie, nazwisko i stanowisko osoby
2 |upowaznionej do
reprezentowania Beneficjenta

Imie, nazwisko i stanowisko osoby
wypetniajgcej ankiete

Telefon, fax, adres e-mail, strona
4 |www (dla potrzeb potwierdzenia
autentycznosci)

INFORMACIA

Czy Beneficjent jest Swiadomy
obowigzku dotyczacego
koniecznosci zabezpieczenia
trwatosci projektu na podstawie
Rozporzqdzenia Rady WE nr
1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r.
ustanawiajgcego przepisy ogolne
1 |dotyczgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego,| U Nie
Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz Funduszu
Spéjnosci i uchylajgcego
Rozporzqdzenie (WE) nr
1260/1999 przez okres co
najmniej:

O Tak




- 3 lat (Beneficjenci bedacy
przedsiebiorcami),
- 5 lat (pozostali Beneficjenci)?

PROJEKT

Tytut realizowanego projektu

Dziatanie i Poddziatanie, z ktorego
finansowany byt projekt

Numer i data podpisania umowy
o dofinansowanie projektu

Okres realizacji projektu (zgodnie
z aktualng, ostatecznq wersjq
umowy/aneksu o dofinansowanie
projektu)

termin rozpoczecia realizacji projektu
termin rzeczowego rozpoczecia realizacji projektu

termin zakonczenia rzeczowego realizacji projektu

Kwota dofinansowania projektu

Cel/cele realizowanego projektu

Czy po zakonczeniu realizacji
projektu do chwili obecnej cel
projektu zostat zachowany?

(czy wytworzona
infrastruktura/zakupione srodki
trwate oraz wartosci
niematerialne i prawne itp.
wykorzystywane sq w dziatalnosci
Beneficjenta zgodnie z informacjq
podang we wniosku o
dofinansowanie)?

Wskazniki osiggniecia celéw
projektu:

= produktu

= rezultatu
zaplanowane we wniosku o
dofinansowanie (nalezy wykazaé
wszystkie wskazZniki zaplanowane
do osiggniecia w ramach
Projektu)

wskazniki produktu

Nazwa wskaznika

Wartosc osiggnieta
na dzien
wBlpetniania
ankiety

Wartos¢ docelowa

etc....

wskazniki rezultatu

Nazwa wskaznika

Wartosc¢ osiggnieta
na dzien
wypetniania
ankiety

Wartos¢ docelowa




etc.....

Czy przeniesiono forme wtasnosci
zakupionego ze Srodkéw unijnych
sprzetu / wyposazenia?

(rodzaj — uzyczenie, dzierzawa,
sprzedaz; kiedy i na mocy jakiego
dokumentu — opisac i zatgczy¢
kserokopie wtasciwego
dokumentu)

0 Tak (opisac)
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Czy w projekcie wystgpita
znaczgca modyfikacja projektu w
rozumieniu art. 57
Rozporzqdzenia rady (WE) nr
1083/2006 z dnia 11 lipca 2006
ustanawiajgcego przepisy ogolne
dotyczqce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz Funduszu
Spaéjnosci i uchylajgcego
Rozporzqdzenie (WE) nr
1260/1999, w okresie 5 lat, a w
przypadku mikro-, matego lub
Sredniego przedsiebiorcy 3 lat, od
daty zakonczenia realizacji
Projektu:

a) majgca wptyw na jej charakter
lub warunki jej realizacji

lub powodujgca uzyskanie
nieuzasadnionej korzysci przez
przedsiebiorstwo lub podmiot
publiczny?

b) wynikajgca ze zmiany
charakteru wtasnosci elementu
infrastruktury albo z zaprzestania
dziatalnosci produkcyjnej?

0 Tak (opisac)
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Czy Beneficjent uzyskat dochdd w
rozumieniu art. 55 ust. 2 3
Rozporzqdzenia Rady WE nr
1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r.
ustanawiajgcego przepisy ogolne
dotyczqgce Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu
Spotecznego oraz Funduszu
Spdéjnosci i uchylajgcego
Rozporzqdzenie (WE) nr

0 Tak (opisad)




1260/1999? (dotyczy projektow
nie objetych pomocq publiczng)

Czy Beneficjent jest
zarejestrowany jako podatnik O Tak
VAT? 0 Nie

Czy Beneficjent zmienit forme
rozliczania sie z podatku VAT w O Tak (opisad)
okresie trwatosci Projektu? (jezeli
zaznaczono odpowiedz ,tak” | s
nalezy okreslic kiedy i jaki
charakter ma dokonana zmiana i L Nie
zatqczy¢ wtasciwg dokumentacje)

Czy Beneficjent w okresie
trwatosci Projektu do dnia O Tak (opisac)
dokonat korekty rozliczenia
podatku VAT i akcyzy za okres | e
realizacji projektu? (nalezy
zatqczy¢ wtasciwg dokumentacje) 00 Nie

KONTROLA

Czy w trakcie trwania okresu
realizacji projektu lub po jego
zakonczeniu projekt zostat
skontrolowany na miejscu jego
realizacji przez Instytucje
zewnetrzng np. NIK, UKS itp.?
(prosze podac nazwe instytucji,
termin kontroli)

Czy w trakcie kontroli
stwierdzone zostaty
nieprawidtowosci lub uchybienia?
(opisac stwierdzone UChYbIENIG/ | ettt
nieprawidfowosci oraz termin ich
usuniecia, zatgczy¢ wtasciwe
informacje pokontrolne)

PRZYGOTOWANIE BENEFICJENTA

Kto zarzadza projektem po
zakonczeniu okresu realizaCji = | e
projektu?

Czy po zakoriczeniu okresu I niewystarczajgce mozliwosci finansowe organizacji
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realizacji projektu wystepuja
problemy o nastepujgcym
charakterze:

I inne (jakie?)

[ nie wystepuja

dofinansowanie?

ARCHIWIZACIA
Czy dokumenty zwigzane z
realizacjg projektu znajdujg sie w O Tak
siedzibie beneficjenta? O Nie
(jesli zaznaczono odpowied?
,,Nie”, nalezy podac¢ miejsce
rzechowywania). | s
Czy dokumentacja jest
archiwizowana w sposdb zgodny O Tak
z zapisami umowy o 0 Nie

INFORMACIA | PROMOCIA

Czy Beneficjent stosuje
odpowiednie $rodki informowania
i promocji projektu?

(zgodnie z zapisami umowy,
wytycznych oraz wniosku o
dofinansowanie)

O
g

Tak

Nie (dlaczego?)

Jakie instrumenty informacji i
promocji projektu sg stosowane
przez Beneficjenta?

(nalezy podac wszystkie
stosowane przez Beneficjenta
Srodki promogji i informacji o
projekcie)

O
O

tablice pamigtkowe

inne (jakie ?)

Dodatkowe uwagi: (nalezy podac

wszelkie dodatkowe uwagi dot.

realizacji projektu majgce wptyw na

zachowanie trwatosci projektu)

DO POTWIERDZENIA DANE TELEADRESOWE

1. Prosze o podanie numeru telefonu kontaktowego

Data i miejscowos¢

Podpis i piecze¢ osoby upowaznionej




Zatgcznik nr 2 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér pisma informujgcego o wizycie
monitorujacej/ powotujgcego sktad zespotu kontrolujacego

i
o, |I UNIA EUROPEJSKA A

EUROPEJSKI FUNDUSZ | *
ROZWOJU REGIONALNEGO L

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

Biatystok, .............

Beneficjent/Jednostka kontrolowana
Znak pisma:

Na podstawie art. 57 ust.1 Rozporzadzenia Rady (WE) nr 1083/2006 1z dnia 11 lipca 2006 r.
ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci i uchylajgcego rozporzgdzenie Rady
(WE) 1260/1999 (Dz. Urz. UE L 210 z 31.07.2006 z pdin. zm.), art. 26 ust.1 pkt 14 ustawy z dnia 6
grudnia 2006 r. o zasadach prowadzenia polityki rozwoju (Dz. U. z 2009 r. Nr 84, poz. 712 z4md

zm*)** oraz § ..... umowy/decyzfi Nr ............ o dofinansowanie Projektu (nazwa umowy,ymt
tytut i nr projektu) .................... zawartej/pogej* w dniu ........ pomgdzy Wojewodztwem
Podlaskim/ ...... a Beneficjentem: (nazwa beneficjenta)................ Iprzez Zarzd Wojewddztwa

Podlaskiegd, Instytucja Zarzadzajaca Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewddztwa
Podlaskiego dziatajgca poprzez Departament Zarzadzania Regionalnym Programem Operacyjnym
Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podlaskiego w Biatymstoku informuje, ze od dnia/w dniu*
..... r. od godz. ......... planuje kontrole trwatosci w/w projektu poprzez wizyte monitorujgcg w
siedzibie Beneficjenta, oraz/lub na miejscu bezposrednio zwigzanym z realizacjg projektu nr....... , W
zakresie sprawdzenia jego trwatosci.

Kontrole przeprowadzg nastepujgce osoby:

1. (imie i nazwisko) ........... — kierownik zespotu kontrolujacego, (stanowisko stuzbowe, nazwa
departamentu, nazwa instytucji kontrolujacej,) ........c........
2. (imie i nazwisko) ............ — cztonek zespotu kontrolujacego, (stanowisko stuzbowe, nazwa

departamentu, nazwa instytucji kontrolujacej,)

W oparciu o upowaznienie nr ........... Z2dNia e, .
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Przewidywany termin zakonczenia kontroli : .......cccccceevevevnrinenne. .

Podczas kontroli prosze o zapewnienie obecnosci oséb odpowiedzialnych za realizowany
projekt oraz pomieszczenia do pracy kontrolujgcym.

Jednoczesnie prosze o przygotowanie do wgladu kontrolerbw w szczegdlnosci n/w
dokumentdw zwigzanych z realizacjg projektu:

W trakcie kontroli kontrolujgcy wskazg dokumenty dotyczgce obszaru kontroli, ktorych
poswiadczone przez Beneficjenta kopie, wtgczone zostang do akt kontroli.

W razie jakichkolwiek watpliwosci zwigzanych z przeprowadzeniem wizyty monitorujacej
osobg wyznaczong do kontaktdw jest Pan/Pani* ............... , tel. fax. .......,, e-mail ................ .

(pieczatka i podpis osoby upowaznionej)
*) niepotrzebne usungé

**)nalezy wypetni¢ zgodnie z obowigzujgcym stanem prawnym i faktycznym
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Zatgcznik nr 3 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér upowaznienia do kontroli trwatosci
projektu prowadzonej poprzez wizyte monitorujaca

UNIA EUROPEJSKA il 5
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO ek

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

* %

Biatystok, ......cccceeueee.

UPOWAZNIENIE Nr .....

Na podstawie art. 57 ust.1 Rozporzgdzenia Rady (WE) nr 1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r.
ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci i uchylajgcego rozporzadzenie Rady
(WE) 1260/1999 (Dz. Urz. UE L 210 z 31.07.2006 z pdzn. zm.), art.26 ust. 1 pkt 14 ustawy z dnia 6
grudnia 2006 r. o zasadach prowadzenia polityki rozwoju (Dz. U. z 2009 r. Nr 84, poz. 712 z pdin.
zm*.)** oraz § ... umowy/decyZjiNr ................oo.ee. o dofinansowanie Projektu (nazwa umowy
w tym tytut i nr projektu) ............coe zawarteppjetej* w dniu........ pomgdzy
Wojewddztwem Podlaskim a Beneficientem: (nazwa figeata/jednostki kontrolowanej)
....................................... Iprzez Zarzd Wojewddztwa Podlaskie§jp w imieniu Marszatka
Wojewddztwa Podlaskiego, upowazniam z ramienia Instytucji Zarzadzajacej Regionalnym Programem
Operacyjnym Wojewddztwa Podlaskiego dziatajgcej poprzez Departament Zarzadzania Regionalnym
Programem Operacyjnym Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podlaskiego w Biatymstoku

1. (imie i nazwisko) ............. — kierownika zespotu kontrolujgcego, (stanowisko stuzbowe, nazwa
departamentu, nazwa instytucji kontrolujgcej) ......coeuun......

2. (imie i nazwisko) ............ — cztonka zespotu kontrolujgcego (stanowisko stuzbowe, nazwa
departamentu, nazwa instytucji kontrolujacej)

do przeprowadzenia kontroli trwatosci projektu (tytut i numer projektu)... realizowanego w ramach
w/w umowy/decyzji* poprzez wizyte monitorujgcg w zakresie sprawdzenia trwatosci ww. projektu w
siedzibie BENefiCIENTA: ..o e e et e

(nazwa i adres jednostki kontrolowanej/beneficjenta)
oraz/lub* na miejscu bezposrednio zwigzanym z realizacjg w/w projektu, w dniach:
data rozpoczecia kontroli ..........
data zakonczenia kontroli .......... .

Upowaznienie niniejsze wazne jest do dnia ...... za okazaniem dokumentu tozsamosci kontrolera.
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(pieczatka i podpis osoby udzielajgcej upowaznienia wraz
z informacjg o zajmowanym stanowisku )

(data, pieczatka i podpis osoby udzielajacej przedtuzenia wraz
z informacja o zajmowanym stanowisku )
* niepotrzebne skresli¢ lub usungc

**)nalezy wypetni¢ zgodnie z obowigzujgcym stanem prawnym i faktycznym
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Zatgcznik nr 4 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzor deklaracji poufnosci i bezstronnosci
kontrolujacego projektu

i |l UNIA EUROPEJSKA el
EUROPEJSKI FUNDUSZ

PROGRAM REGIONALNY

* %
*x

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI Podlaskie ROZWOJU REGIONALNEGO o
DEKLARACIA
POUFNOSCI | BEZSTRONNOSCI KONTROLUJACEGO
Niniejszym oswiadczam, iz:
. Nie podlegam wytgczeniu  od udziatuu w  kontroli  trwatosci projektu:
(nri tytut projektu)
FEAlIZOWANEEO PIZEZ: wveveeverieieiieeieeeiere et seieree e s eree st etesestesesbevesestenenses
(nazwa Beneficjenta)
. Nie pozostaje z w/w beneficjentem/ami w takim stosunku prawnym lub faktycznym, tego

rodzaju, ze mogtoby to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci.

. Zobowigzuje sie do zachowania poufnosci wszelkich informacji zwigzanych

z kontrolowanym Projektem.

W przypadku zaistnienia w trakcie kontroli okolicznosci mogacych wywotaé uzasadnione watpliwosci
co do mojej bezstronnosci, bezzwtocznie poinformuje o tym Dyrektora Departamentu Zarzgdzania
Regionalnym Programem Operacyjnym Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podlaskiego w

Biatymstoku.

(data i podpis kontrolujacego)
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Pouczenie:

Kontrolujacy podlega wytgczeniu od udziatu w kontroli, na wniosek lub z urzedu, jezeli wyniki kontroli moga dotyczy¢ jego
praw lub obowigzkéw albo praw lub obowigzkdw jego matzonka lub osoby pozostajacej z nim faktycznie we wspdlnym
pozyciu, krewnych i powinowatych do drugiego stopnia albo 0sdb zwigzanych z nim z tytutu przysposobienia, opieki lub
kurateli. Powody wytgczenia kontrolujgcego trwajg mimo ustania matzenstwa, wspdlnego pozycia, przysposobienia, opieki
lub kurateli.

Kontrolujgcy podlega wytgczeniu rowniez w razie zaistnienia w toku kontroli okolicznosci mogacych wywota¢ uzasadnione
watpliwosci co do jego bezstronnosci.
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Zatgcznik nr 5 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego

Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér listy sprawdzajacej do kontroli trwatosci

projektu realizowanego w ramach RPOWP poprzez wizyte monitorujaca

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

Podlaskie

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

* %

* ok

* g

Lista sprawdzajgca do kontroli trwatosci projektu realizowanego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Podlaskiego prowadzonej poprzez wizyte monitorujacy

Nazwa Beneficjenta i adres......cccoeceeeeevieveieieececceceeree e

TYLUL PrOJEKEUL...eeieiecie et et

NUMEF ProJEKEUL...ciieie ettt e et e

Umowa/decyzja* o dofinansowanie projektu nr

ROdzaj KONLIOli w.eeeceeceeceeeeeeeeee e

LP | PYTANIE

TAK

NIE

UWAGI

1 Czy w projekcie nie nastgpita
znaczgca modyfikacja w
rozumieniu art.57
rozporzadzenia 1083/2006 :

11

wptywajgca na jego
charakter lub warunki
jego wykonania lub
powodujgcy uzyskanie
nienaleznej korzysci
przez firme lub podmiot
publiczny ?

1.2

Wynikajgca ze zmiany
charakteru wtasnosci
elementu infrastruktury
albo zaprzestania
dziatalnosci?

2 Czy projekt jest realizowany zgodnie z zapisami prawa

krajowego i wspélnotowego?

3 Czy zostat zachowany cel projektu?

zakresie promocji projektu?

Czy Beneficjent wypetnia obowigzki wynikajgce z umowy w

16




5 Czy wtasciwie sg przechowywane i archiwizowane dokumenty
zwigzane z projektem ?

Dla projektow, w ktorych podatek VAT stanowi koszt kwalifikowalny

6 Czy zmienit sie status podatkowy Beneficjenta w stosunku do
ustalen z kontroli na zakoniczenie realizacji projektu ?

7.1 | Czy realizowana przez Beneficjenta inwestycja
generuje/moze generowac przychdd opodatkowany
podatnikiem VAT zgodnie z ustawa o podatku VAT ?

7.2 | Jezeli odpowiedz w punkcie 7.1 brzmi ,tak”, to czy ztozone
przez Beneficjenta oswiadczenie w tym zakresie jest zgodne
ze stanem stwierdzonym podczas kontroli?

7.3 | Jezeli odpowiedZ w punkcie 7.2 brzmi ,,nie”, nalezy wpisac
uwagi w tym zakresie oraz wskazac czy jest koniecznos¢
uzyskania i w jakim zakresie opinii/konsultacji/ekspertyz.

Inne informacje/ uwagi:

*) niepotrzebne skresli¢ lub usungé
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Zatgcznik nr 6 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego

Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér planu kontroli trwatosci projektu

realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego

poprzez wizyte monitorujaca

i

o, |I UNIA EUROPEJSKA A
EUROPEJSKI FUNDUSZ | *

ROZWOJU REGIONALNEGO L

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

Plan kontroli poprzez wizyte monitoruj aca trwatosé dla projektéw realizowanych
w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewdtwa Podlaskiego

10.

11.

12.

13.

14.

15.

BENEFICIENT: oo e st st erae
NI i NAZWA ProJEKLU: vt st s
NF UMOWY/AECYZJiI*: .ottt ettt ter et et e st naeans

Aktualna ilo$¢ zawartych anekséw do umowy/decyzji o dofinansowanie oraz data wpisu i czytelny
podpis pracownika wtasciwego referatu zarzgdzajgcego zmianami/aneksami do umowy/decyzji o
OTINANSOWENIE.....eeueriiieiteie sttt sttt ettt s ettt be ses et st et sesbebereeae st beb st ebe sanbes et aneeaesesbebereasesensesarss

Czy wyodrebniona/odrebna* ewidencja ksiegowa prowadzona na potrzeby projektu byta
zmieniana?

Czy amortyzacja od dotowanej czesci srodka trwatego stanowi/ta koszty uzyskaniaprzychodu ?
Czy zakupiony sprzet/urzadzenia/wyposazenie/infrastruktura/itp w ramach projektu sast nadal
uzywane zgodnie z przeznaczeniem?

Czy cel projektu zostat zachowany?

Czy utrzymano wskazniki produktu i rezultatu ?

Czy w projekcie nie nastgpity znaczace modyfikacje w rozumieniu art. 57 rozporzadzenia Rady
(WE) nr 1083/2006 ?

Podatek VAT .

Zgodnosc projektu z prawem krajowym i wspdlnotowym.

Promocja projektu — czy jest utrzymywana?

Czy dokumentacja projektowa jest wtasciwie przechowywana i archiwizowana?

INNE CZYNNOSCH cvveeieeeeietiet ettt ettt e r e b bttt ste st et e e e saesaserssasens

Data i czytelny podpis kierownika zespotu kontrolujgcego......cccueeieceviececieieicisseee e

*) niepotrzebne skresli¢ lub usungé
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Zatgcznik nr 7 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér informacji pokontrolnej z wizyty
monitorujacej

.

V-l |l UNIA EUROPEJSKA *H
EUROPEJSKI FUNDUSZ

ROZWOJU REGIONALNEGO | ¥, ™

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

* %
%

Informacja Pokontrolna

z kontroli trwatosci projektu: (tytut i numer projektu) przeprowadzonej poprzez wizyte monitorujgca

w
(oznaczenie jednostki kontrolowanej, adres, NIP oraz miejsca kontroli)
W okresie od ......ccccceveevevecveeceennns o (o T
przez:
L s -kierownika zespotu kontrolujgcego
(imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe)
2 et e -cztonka zespotu kontrolujgcego

(imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe)

dziatajgcych w imieniu Instytucji Zarzgdzajgcej Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewddztwa
Podlaskiego na podstawie upowaznienia nr .......... zdnia ....cccccevernennene.

WYAQNEEO PIZEZ .oeeeeeeeieietietetie it ieestestestesreeeessaetassassaes e e e stesaestestesnnannanns
(imie, nazwisko, stanowisko stuzbowe)

Podstawa prawna kontroli:

1) art. 57 ust.1 Rozporzgdzenia Rady (WE) nr 1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r.

ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
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Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci i uchylajgcego rozporzadzenie

Rady (WE) 1260/1999 (Dz. Urz. UE L 210z 31.07.2006 z pdzn. zm.),

2) art. 26 ust.1 pkt 14 ustawy z dnia 6 grudnia 2006 r. o zasadach prowadzenia polityki rozwoju
(Dz. U. z 2009 r. Nr 84, poz. 712 zzmdzm*.)**

3) 8 .... Umowy/decyzji* Nr .........ccoeevveinninnnn o dofinansowanierdfektu (tytut i nr
projektu) ................... Zz dnia ........... zawartej/petij* pomiedzy Wojewodztwem
Podlaskim/.................. * a Beneficjentem: (nazwa benjefita)

(nazwa jednostki kontrolowanej)
Przedmiotowy zakres kontroli (w tym tytut i numer kontrolowanego projektu, numer i nazwa osi

Priorytetowej, numer i nazwa dziatania/poddziatania):

(imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe)

Informacje nt sposobu wyboru dokumentéw do kontroli oraz doboru préby skontrolowanych

dokumentéw:

Ustalenia kontroli potwierdzajgce/niepotwierdzajgce trwatosci projektu: (opis zastanego stanu
faktycznego w podziale na tematyczne obszary badan kontrolnych, o ktérych mowa w planie kontroli
trwatosci projektu poprzez wizyte monitorujaca)

(opis stwierdzonego stanu faktycznego na podstawie materiatu dowodowego)

Whioski z przeprowadzone] KONTIOIi: .....cucieiieieciiece ettt sttt se e e sbe st ste e e easenes



Informacje o wykrytych nieprawidtowosciach/uchybieniach:

Integralry cz¢s¢ niniejsze] Informacji Pokontrolnej stanawnizej wymienione zaiczniki,
dostpne w Urzdzie Marszatkowskim Wojewodztwa Podlaskiego w Biagyoku

w Departamencie Zagdzania Regionalnym Programem Operacyjnym:
2.
Dokonano wpisu do kstki kontroli pod poz. ...............

Informacg pokontrolm, sporadzono w dwéch jednobrzagych egzemplarzach, po
jednym egzemplarzu dla k@ej ze stron.

POUCZENIE:

Kierownikowi jednostki kontrolowanej lub osobie pezzniego upowaionej przystuguje
prawo zgtoszenia, przed podpisaniem Informacji Palkidnej, uzasadnionych zast¢eé co
do tr&ci w niej zawartych przekazanie ich na gie do jednostki kontrolggejw terminie
14 dni kalendarzowych od dnia otrzymaniakbaenia Informacji Pokontrolnej. Zasteamia
do Informacji Pokontrolnej wraz z niezaakceptowadnformach Pokontrola kierownik
jednostki kontrolowanej przesyta do jednostki kohtjace;.

W przypadku przekroczenia przez jedngs#ontrolowarm 14 dniowego terminu na
zgtoszenie uwag kierownik jednostki kontralcgj mae odmowé rozpatrzenia zgtoszonych
zastrzeen.

Jezeli jednostka kontrolowana nie zgtasza zasezedo Informacji Pokontrolnej,
kierownik jednostki kontrolowanej lub osoba przeego upowaniona podpisuje przestan
Informacg Pokontrola i przekazuje 4§ do jednostki kontrolacej w terminie do 14 dni
kalendarzowych od dnia otrzymania przedmiotowedaideentu.

Data Data

Podpis kierownika Podpisy kontrajaych
jednostki kontrolowanej

*) niepotrzebne skresli¢

**)nalezy wypetni¢ zgodnie z obowigzujgcym stanem prawnym i faktycznym
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Zatgcznik nr 8 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzér pisma przekazujacego informacje
pokontrolng z wizyty monitorujace;j

UNIA EUROPEJSKA .l
EUROPEJSKI FUNDUSZ *
ROZWOJU REGIONALNEGO R

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

Biatystok, ....cccccevuveverrenne.
Znak pisma
Szanowny Pan/Pani*

Kierownik jednostki kontrolowanej/ Beneficjent

W zwigzku z przeprowadzong kontrolg trwatosci projektu .........cccceveveeeeeeeenee.
( tytuti nr projektu)

realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego na lata
2007-2013 Osi Priorytetowei............. Dziatania................ Poddziatania............ przeprowadzonej w formie
wizyty monitorujgcej przekazuje w zataczeniu 2 egzemplarze Informacji Pokontrolnej.

Zwracam sie z uprzejma prosbg o parafowanie kazdej strony oraz podpisanie dokumentu w 2
egzemplarzach przez kierownika jednostki kontrolowanej lub osobe przez niego upowaznionga. Jeden
podpisany i parafowany egzemplarz Informacji Pokontrolnej prosze dostarczy¢ w terminie 14 dni
kalendarzowych od dnia otrzymania do Instytucji Zarzadzajacej Regionalnym Programem
Operacyjnym Wojewddztwa Podlaskiego, na adres:

Urzad Marszatkowski Wojewodztwa Podlaskiego

Departament Zarzadzania Regionalnym Programem Operacyjnym

(doktadny adres)

Jednoczesnie informuje, ze kierownik jednostki kontrolowanej lub osoba przez niego
upowazniona moze zgtosi¢ w terminie 14 dni kalendarzowych od dnia jej dostarczenia/otrzymania,
zastrzezenia do tresci w niej zawartych.

(pieczatka i podpis osoby upowaznionej)

niepotrzebne skresli¢ lub usungc

22



Zatgcznik nr 9 do Wytycznych dotyczqcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu  Operacyjnego  Wojewddztwa  Podlaskiego - Wzér pisma  przekazujacego
poprawiona/zmieniong/uzupetniong ostateczng informacje pokontrolng z wizyty monitorujacej

' UNIA EUROPEJSKA £*x
PROGRAM REGIONALNY : { EUROPEISKIFUNDUSZ | =
NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI Podlaskie ROZWOJU REGIONALNEGO | *x 4 +*

Biatystok, ....cccceeveveieiiriereee.
Znak pisma:

Szanowny Pan/Pani*
Kierownik jednostki kontrolowanej
(na wstepie pisma nalezy zawrzeé stanowisko IZ RPOWP w sprawie wniesionych zastrzezen)

W zatgczeniu przekazuje zmieniong/niezmieniong*) ostateczng Informacje Pokontrolng
z kontroli trwatosci projektu ( tytut projektu)............veeeeee Nr............realizowanego w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego, przeprowadzonej w
formie wizyty monitorujgcej w dniu/dniach* ....... r. w siedzibie Beneficjenta oraz/lub na miejscu
bezposrednio zwigzanym z realizacjg projektu z uprzejmag prosbg o podpisanie oraz parafowanie
kazdej strony i odestanie jednego egzemplarza Informacji Pokontrolnej do Instytucji Zarzadzajacej

Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewddztwa Podlaskiego na adres:
Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Podlaskiego
Departament Zarzgdzania Regionalnym Programem Operacyjnym
(doktadny adres) ....cceeeeeeeeinee e

lub przekazanie w formie pisemnej uzasadnienia odmowy podpisania informacji pokontrolnej i jej
jednego niepodpisanego egzemplarza - w terminie 7 dni kalendarzowych od dnia otrzymania

Informacji Pokontrolne;j.

Informuje, Zze odmowa podpisania Informacji Pokontrolnej przez kierownika jednostki
kontrolowanej lub osobe przez niego upowazniong nie wstrzymuje sporzadzenia, przekazania
i wdrozenia zalecen pokontrolnych.

(data i podpis Dyrektora/Z-cy Dyrektora DZRPO)

*)niepotrzebne skresli¢ lub usungé
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Zatgcznik nr 10 do Wytycznych dotyczgcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego - wzor zalecen pokontrolnych z wizyty
monitorujacej

y

Ca |l UNIA EUROPEJSKA LA
EUROPEJSKI FUNDUSZ

ROZWOJU REGIONALNEGO | ¥, ™

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

* %
*

Biatystok, ............

Znak pisma...

Szanowny Pan/Pani*

ZALECENIA POKONTROLNE

Na podstawie art. 57 ust.1 Rozporzgdzenia Rady (WE) nr 1083/2006 z dnia 11 lipca 2006 r.
ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci i uchylajgcego rozporzadzenie Rady
(WE) 1260/1999 (Dz. Urz. UE L 210 z 31.07.2006 z pdzn. zm.), art. 26 ust.1 pkt 14 ustawy z dnia 6
grudnia 2006 r.
o zasadach prowadzenia polityki rozwoju (Dz. U. z 2009 r. Nr 84, poz. 712 z pdin. zm.*)**, § ..
umowy/decyzji* nr....o dofinansowanie Projektu ................... ,(tytut i nr projektu)....” realizowanego
w ramach Dziatania...... Osi Priorytetowe,i........ Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Podlaskiego zostata przeprowadzona przez pracownikdw Departamentu Zarzgdzania Regionalnym
Programem Operacyjnym Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Podlaskiego w Biatymstoku,
dziatajgcych w imieniu Instytucji Zarzadzajgcej Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewddztwa
Podlaskiego w dniu/ w dniach* ... r. kontrola trwatosci ww. projektu w formie wizyty
monitorujgce;j.

W toku czynnosci kontrolnych zbadano trwatosé¢ w/w projektu.

Wyniki kontroli zostaty przedstawione w Informacji Pokontrolnej podpisanej przez
............................................................................. W dNiU woeeveee el

W trakcie kontroli ustalono, ze w kontrolowanym projekcie nastgpita/nie nastgpita* znaczaca
modyfikacja w rozumieniu art.57 rozporzadzenia 1083/2006. Ustalono, ze (nalezy wskaza¢ ustalenia
wymagajgce wydania zalecenia pokontrolnego) ......ccceceveerevvernnene.



W zwigzku z powyzszym oczekuje w terminie ..... dni kalendarzowych od daty otrzymania
niniejszych zalecern pokontrolnych przedstawienia przez Pana/Panig/Beneficjenta* informacji o
sposobie ich realizacji lub wskazania przyczyn niepodjecia dziatan natozonych w ramach zalecen
pokontrolnych.

(podpis kierownika jednostki kontrolujgcej

lub osoby upowaznionej)

*)niepotrzebne skresli¢ lub usunac

**)nalezy wypetni¢ zgodnie z obowigzujgcym stanem prawnym i faktycznym
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Zatgcznik nr 11 do Wytycznych dotyczqgcych kontroli trwatosci projektow w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego Wojewddztwa Podlaskiego — wzér informacji o wyniku kontroli trwatosci
projektu przeprowadzonej w formie wizyty monitorujacej.

PROGRAM REGIONALNY

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI Podlaskie

Nazwa beneficjenta:

UNIA EUROPEJSKA il 5
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO ke

* %
*x

INFORMACJA O WYNIKU KONTROLI TRWALOSCI PROJEKTU

Numer umowy/decyzji*:

Tytut projektu:

Potwierdzam, ze wnosze/nie wnosze* uwag dotyczgcych utrzymywania trwatosci w/w projektu.

Nazwa Referatu

Zakres merytoryczny

Podpisy cztonkéw zespotu
kontrolujacego , data

Wiasciwy referat
kontrolujacy projekt

Kontrola trwatosci w formie wizyty
monitorujgcej na miejscu realizacji  w/w
projektu. Projekt jest/nie jest* zachowany
zgodnie z przepisami prawa polskiego i
wspdlnotowego oraz zawarta umowg/decyzjg*
o dofinansowanie; zaktadane cele Projektu
zostaty/nie zostaty* osigqgniete i sg/nie sg*
utrzymane,; dokumentacja dotyczaca realizacji
Projektu zgromadzona przez Beneficjenta
jest/nie jest* dostepna.

W informacji pokontrolnej potwierdzono/nie
potwierdzono* zachowanie trwafosci projektu.
W projekcie nie wystapity/wystapity* znaczace
modyfikacje ~w  rozumieniu art. 57
rozporzadzenia 1083/2006.

Inne (okresli¢ jakie)
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Potwierdzam, ze trwalo$é projektu zostata/nie zostata* utrzymana, zgodnie z umowa/decyzjg*
o dofinansowanie i obowigzujacym prawem; zaktadane cele realizacji projektu zostaty/nie zostaty*
utrzymane.

Podpis Dyrektora/Z-cy Dyrektora Departamentu
Zarzadzania Regionalnym Programem Operacyjnym

Data otrzymania informacji i czytelny podpis pracownika/kierownika referatu weryfikujagcego wniosek Beneficjenta

0 ptatnos$é — data....ccveeeeevcecereeereeeeeene (o7 AV 01 41V e Yo o o 13U

*niepotrzebne skresli¢ lub usunaé.
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