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Załącznik nr 9 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na rozwój przedsiębiorczości w projekcie  

„MÓJ SZEF - TO JA” 

 

 
 

WNIOSEK O PONOWNE ROZPATRZENIE BIZNESPLANU 
 

 

Projekt jest współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego 

Programu Operacyjnego Województwa Podkarpackiego  

Oś Priorytetowa VII Regionalny rynek pracy Działanie 7.3 Wsparcie rozwoju przedsiębiorczości 

 
 
 

INFORMACJE WYPEŁNIANE PRZEZ OSOBĘ PRZYJMUJĄCĄ ODWOŁANIE 

Numer odwołania 
 

 

Data i miejsce złożenia odwołania 
 

 

Podpis osoby przyjmującej odwołanie 
 

 
 

DANE UCZESTNIKA/CZKI  

Imię i nazwisko  

Adres  

Numer wniosku o przyznanie wsparcia 

finansowego 
 

 

 

Data ogłoszenia konkursu, w odpowiedzi,  

na który złożono wniosek 

Data otrzymania przez Beneficjenta pisma 

informującego o wyniku oceny 

formalnej/merytorycznej
1
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 Niepotrzebne  przekreślić 
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Lista zarzutów Uczestnika w odniesieniu do kryteriów oceny Biznesplanu  

wraz z uzasadnieniem:    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

………………………….………. 

       Miejscowość, data 

 

 

……………..….……..……………………. 

Czytelny podpis Uczestnika / Uczestniczki 

 


