
Zał.2 

Karta oceny zgodności operacji z LSR 
Wniosek nr: ...................................... złożony przez: ........................................................................ 

Nazwa operacji: ................................................................................................................................. 

Działanie PROW: 

□- Różnicowanie w kierunku działalności nierolniczej  

X- Tworzenie i rozwój mikroprzedsiębiorstw  

□- Odnowa i rozwój wsi  

□- Wdrażanie lokalnych strategii rozwoju – mały projekt 

 

Instrukcja wypełniania karty : 

W odniesieniu do każdego celu i przedsięwzięcia wyszczególnionego w punktach 1,2 i 3 należy 

wybrać i zaznaczyć odpowiedź ,,tak” lub odpowiedź ,,nie” przez postawienie znaku X  

w odpowiednim polu.  

Operację można uznać za zgodną z LSR, gdy z odpowiedzi udzielonych na pytania zawarte w 

punktach 1, 2 i 3 wynika, że jej realizacja przyczynia się do osiągnięcia co najmniej jednego celu 

ogólnego LSR, co najmniej jednego celu szczegółowego LSR oraz, że jest ona zgodna z co najmniej  

jednym przedsięwzięciem planowanym w ramach LSR. 

 

 

1. Czy realizacja operacji przyczyni się do osiągnięcia celów ogólnych LSR?  

    - celu I: Aktywizacja społeczności lokalnych …………………               □ tak    □ nie 

    - celu II: Podniesienie atrakcyjności turystycznej obszaru w oparciu o własne zasoby  □ tak    □ nie  

    - celu III: Zachowanie dziedzictwa kulturowego i specyfiki obszaru….  □ tak    □ nie  

 

2. Czy realizacja operacji przyczyni się do osiągnięcia celów szczegółowych LSR? 

    - celu I.1:  □ tak    □ nie  ,    - celu II.1:    □ tak   □ nie  ,  - celu III.1:   □ tak  □ nie           

    - celu I.2:  □ tak    □ nie  ,   - celu II.2:    □ tak   □ nie ,    - celu III.2:   □ tak  □ nie       

    - celu I.3:  □ tak    □ nie  ,                                                      

                                                         

3.Czy operacja jest zgodna z przedsięwzięciami planowanymi w ramach LSR? 

    - I.1.1:   □ tak    □ nie ,    - II.1.6:   □ tak    □ nie ,    - III.1.10:   □ tak    □ nie , 

    - I.1.2:   □ tak    □ nie ,    - II.2.7:   □ tak    □ nie ,    - III.2.11:   □ tak    □ nie 

    - I.1.3:   □ tak    □ nie ,    - II.1.8:   □ tak    □ nie ,    - III.2.12:   □ tak    □ nie 

    - I.1.4:   □ tak    □ nie ,    - II.2.9:   □ tak    □ nie ,     

    - I.1.5:   □ tak    □ nie ,     

Uzasadnienie zgodności operacji z przedsięwzięciami planowanymi w ramach LSR  

(w uzasadnieniu należy m.in. wykazać, że ocenianą operację można uznać za operację 

rekomendowaną w ramach LSR):  

........................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................... 

Głosuję za uznaniem/nieuznaniem* operacji za zgodną z LSR       
                                                                                                  ……………………………………. 
 ( *niepotrzebne skreślić)                                                                                    /podpis czytelny członka/                                                                                                                       



 

Zał. 3/2              Karta oceny operacji wg lokalnych kryteriów 
 

Wniosek nr: ...........................................złożony przez: ...................................................... 

 

Nazwa operacji: 

............................................................................................................................................. 

                                                            

                                                           Działanie PROW:  

□- Różnicowanie w kierunku działalności nierolniczej 

X- Tworzenie i rozwój mikroprzedsiębiorstw  

□- Odnowa i rozwój wsi  

□- Wdrażanie lokalnych strategii rozwoju – mały projekt  

 

Działanie 

PROW 

                           Lokalne kryteria oceny operacji Przyznana  

   ocena         
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Wnioskodawca uczestniczył w szkoleniach lub  

 konsultacjach w przedmiotowym zakresie   

                                                                          Szkolenia - 3 pkt 

                                                                      Konsultacje -  2 pkt 

 

Wnioskowana kwota pomocy wynosi:  

 mniej niż 50 tys. zł                                                   5 pkt  

 od 50 tys. zł do 80 tys. zł                                         3 pkt                                                                              

  powyżej 80 tys. zł                                                   1 pkt 

 

Realizacja operacji spowoduje utworzenie, w przeliczeniu na 

pełne etaty średnioroczne:  

 co najmniej 5 miejsc pracy                                      5 pkt  

 od 2 do 4 miejsc pracy                                             3 pkt  

 0d 1 do 2 miejsc pracy                                             1 pkt 

 

Operacja ma innowacyjny charakter                                   3 pkt  

Operacja jest komplementarna w stosunku do innych 

operacji/projektów  zrealizowanych na obszarze  

wdrażania  LSR                                                          Tak - 3 pkt 

                                                                                    Nie - 0 pkt                

 

Działalność, której dotyczy operacja, jest oparta o       

wykorzystanie lokalnych zasobów albo lokalnego dziedzictwa 

kulturowego, historycznego lub przyrodniczego             

                                                                                             5 pkt 

 

                                    MAKSYMALNA LICZBA PUNKTÓW 24 

                                          PRZYZNANA SUMA PUNKTÓW  

 

.................                                          .......................................... 

     data                                         czytelny podpis członka Rady  

 

 

 

 

 


