Zatgcznik nr 12 do Procedury oceny i wyboru operaciji

okalna .
o grupa Dofinansowane przez
Or dziatania Unie Europejska

b AKTYWNI RAZEM

na bta 2023-2027

Lista operacji/wnioskéw niespetniajacych warunkéw udzielenia wsparcia

Numer naboru
whnioskéw/konkursu:

Czas trwania naboru: od..... do......

Limit dostepnych srodkéw

w EUR:
Limit dostepnych srodkéw
WPLN: e
Zgodnos¢
Znak sprawy Nazwa/imie i nazwisko z warunkami
Lp. (indywidualne . < Tytut operacji/wniosku Whioskowana kwota pomocy X
. whnioskodawcy przyznania
oznaczenie sprawy)
pomocy
1. Whnioskodawca 1 Tytut operacji/wniosku1 | TAK/NIE
2. Whnioskodawca 2 Tytut operacji/wniosku2 | TAK/NIE
3. Whioskodawca 3 Tytut operacji/wniosku 3 TAK/NIE

Przewodniczacy Rady



