


Zakres wizyty monitoringowej

ZK zweryfikowat, czy:

a)

b)

c)

d)

f)

g)

h)

forma wsparcia jest zgodna z wnioskiem
o dofinansowanie (WND) projektu, m. in.
w zakresie: tematyki, termindw oraz sposobu
realizacji wsparcia;

forma wsparcia jest zgodna z celem projektu
i wpisuje sie w cele szczegdétowe PO WER;

liczba uczestnikow odpowiada zatozeniom
opisanym we whniosku;

forma wsparcia jest zgodna z harmonogramem
realizacji  wsparcia, udostepnianym  przez
Beneficjenta na  podstawie  porozumienia
o dofinansowanie;

forma wsparcia jest zgodna z umowa na realizacje
ustugi (jesli zostata zlecona);

pomieszczenia, w ktérych realizowane s3 zadania
merytoryczne oraz materiaty udostepniane
uczestnikom sg dostosowane pod katem potrzeb
0soOb z niepetnosprawnosciami zgodnie
z ,Wytycznymi w zakresie realizacji zasady
rownosci szans iniedyskryminacji, w tym
dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami
izasady rownosci szans kobiet i mezczyzn
w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020";

pomieszczenia, w ktérych realizowane sg zadania
merytoryczne sg oznakowane plakatami i/lub
tablicami zawierajgcymi logotypy Unii Europejskiej
(UE) i Funduszy Europejskich (FE) oraz nazwe
PO WER, informujagcymi o wspotfinansowaniu
projektu ze srodkéw UE w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego (EFS) zgodnie z wymogami
okreslonymi w porozumieniu o dofinansowanie;

uczestnicy otrzymuja materiaty, ktére sa
oznakowane zgodnie z zasadami informowania
i promowania projektéw w ramach PO WER;

sprzet, wyposazenie oraz elementy infrastruktury
zakupione w celu udzielania wsparcia sg dostepne


































