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KROK 1/6 - RODZAJ NABORU X

Dtugoterminowe pula bondw: 10000
najpozZniejszy start ustugi: 2018-03-20
najpoZniejszy koniec ustugi: 2019-10-31

Krétkoterminowe pula bondw: 60000
najpoZniejszy start ustugi: 2018-04-20
najpoZniejszy koniec ustugi: 2018-04-20

Anuluj
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KROK 2/6 - WIELKOSC | PREFERENCJE PRZEDSIEBIORSTWA X

Wybierz wielkosé przedsiebiorstwa

-- Wybierz -

Jesli nie jestes pewien jakiej wielkosci jest twoje przesiebiorstwo, kliknij w
link ponizej i skorzystaj z kalkulatora online: http://kwalifikator een.org.pl/

Przedsiebiorstwo nalezy do sektora strategicznego dla wojewddztwa
todzkiego

Przedsiebiorstwo nalezy do sektora majgcego najwiekszy potencjat w
generowaniu miejsc pracy

Prosze wskazac PKD przedsiebiorstwa

-- Wybierz -

Przedsiebiorstwo jest w trakcie przechodzenia procesow
restrukturyzacyjnych

Przedsiebiorstwo uzyskato wsparcie w postaci analizy potrzeb
rozwojowych lub plandw rozwoju w ramach Dziatania 2.2 POWER

Kopia umowy bedzie wymagana do ztozenia wniosku o bony

hr umowy

e Pomoc de minimis

Pomoc publiczna na szkolenia

Anuluj Wstecz
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KROK 3/6 - LICZBA BONOW b 4

Liczba zamawianych bonéw (maksymalnie 1200)

1000

4F

Wartosc bonow: 60 000,00 zt
Kwota dofinansowania: 48 000,00 z¢
Kwota wkiadu: 12 000,00 zt

Oswiadczam, iz przedsiebiorstwo ma mozliwosé skorzystania z
pomocy de minimis w kwocie 48 000,00 zt

Anuluj Wstecz

KROK 4/6 - DANE KONTAKTOWE X

Telefon

Numer telefonu

1k

Adres e-mail

adresidentyczny@cowbur.pl

Imie | Nazwisko

Imie Nazwisko

Preferowany doradca (opcjonalnie)

Imie Nazwisko

Anulyj Wstecz
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KROK 5/6 - REPREZENTACJA X

o Reprezentacja wskazana w KRS, CEIDG

Reprezentacja inna niz wskazana w KRS, CEIDG

Anuluj Wstecz

KROK 6/6 - POTWIERDZENIE b4

KROK 3/6 - LICZBA BONOW
Wartosc bonow: 1000
Kwota dofinansowania: 48 000,00 zt

Kwota wkiadu: 12 000,00 zt

KROK 4/6 - DANE KONTAKTOWE
Telefon 422072200
Adres e-mail nowak@nowak.pl

Imie i Nazwisko Adam Nowak

KROK 5/6 - REPREZENTACJA

Reprezentacja inna niz wskazana w KRS, CEIDG

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z Regulaminem rekrutacji do
Projektu ,Przepis na Rozwdj" nr: RPLD.10.02.01-10-BO01/17 i
mam Swiadomosc zasad | konsekwenc]i ztozenia niniejszego
wniosku

Anuluj Wstecz




