~ RAPORT Z CZYNNOSCI KONTROLNYCH |
~ NR13/321/0271/11 z dnia 10.10.2011 r.
 (nrwoj./nr dzialania/ nr rap./rok).
ZWOJU OBSZAROW WIEISKICH NA

TA 2007-2013

ZNAK SPRAWY NR IDENTYFIKACYINY
UM13-6921-UM1300017/09 ole]2[s5[t[s5][7]4]s
“I. DANE NA TEMAT KONTROLI (wg UM) T S B R s
Przeprowadzajacy Swietokrzyskie Biuro Rozwoju P i 07/10/2011
. kontrole Regionalnego Data otrzymania zlecenia dd/mm/rrrr
2| Dziatanie: Przyczyna kontroli:
321

1. Wizytacja zlecona na podstawie § 1 ust. 1i 1a rozporzadzenia Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi
z dnia 31 sierpnia 2007 r. w sprawie szczegélowych warunkoéw i trybu przeprowadzania kontroli na

miejscu i wizytacji w miejscu w ramach Programu Rozwoju Obszaréw Wiejskich na lata 2007-2013
(Dz. U. Nr 168 poz. 1181)

2. Wizytacja zlecona na podstawie § 1. ust. 3 ww. rozporzadzenia

3. Kontrola na miejscu w wyniku typowania

4. Wizytacja wynikajaca z rozpatrywania podejrzenia wystapienia nieprawidtowosci/rekontrola
5. Wizytacja z tytutu wezwania do usunigcia naruszenia prawa/odwotania

6. Inne:

Kontrola:

1. Wniosku o przyznanie pomocy

2. Wniosku o ptatnos¢

3. Etap ex-post

3" -zedmiot czynnosci Weryfikacja elementéw zawartych w liscie kontrolnej —zgodnie z KP-611-167 ARIMR/5/z
| Jntrolnych: :

ORO O00ORO ®

II. DANE PODMIOTU KONTROLOWANEGO T Sl L - B R RN
el Gmina Staporkow
kontrolowanego Uobea

[

NIP [6]5]8|113]7\2[0[8\61REGON|2|9[1l0\ol9|9|0|0[

Wojewoddztwo I $wigtokrzyskie J

2| Adres/siedziba/lokalizacja
operacji/dziatek’

Powiat/gmina i konecki ] Staporkow ‘

Miejscowoséé/kod | Hucisko [26220 |

;Jl::lnfgm; di{i}:;ll:; wg wykazu dziatek - zatacznik nr 4

Tel. | D Fax | ND il
E-mail | nD ==
3 _Sieddnz-liil())?ui adres Wojewodztwo Gvietokrzyskie J
~ontrolowanego’ Powiat/gmina lﬁmecki l Staporkéw J
(wypelniaé w przypadku, gdy
rézny od powy2szego) Miejscowosé/kod ‘ Staporkéw \ 26-220 J
Ulica i nr : ; >
domu/lokalu I ul. Pitsudskiego 132a
Tel. [ (a1) 374-11-22 Fax | (41)374-18-60 |
E-mail Eekretariat@staporkow.pl J

t wypelni¢ lokalizacje wiasciwa dla przeprowadzanej kontroli ) T kontroli
2 wvzelnié w przypcggku gdy adres zamieszkania/siedziby jest réin-.; od adresu wskazanego w pkt. 2 Lokalizacja operaqddzialggﬁﬁ'&kﬁtq dS kO iro
2 1] TR 7 j
L] £

 URMISTR - i "‘Ll
- == Podpisy pracownikow y
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Il:l:.-'OSOBAJ_JEOWAZ,NIONNEDO"»;'RI‘:‘PREZENTACJI'(PELNOHO’CNIK(.OSOB’A REPREZENTUJACA) S
1.| 1mie i Nazwisko Dorota tukomska Stanowisko/funkcja | Burmistrz

2.| Imie i Nazwisko Stanowisko/funkcja

Informacje uzys{cane w wyniku kontroli ia dane osobowe w rozumieniu przepisw ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych i podlegaja ochronie na
podstawie przepiséw tej ustawy (Dz.U. Nr 101, poz. 926 z zm.).

IV. POWIADOMIENIE O 'CZYNNOSCIACH KONTROLNYCH

e P omal s
1.| Powiadomienie o kontroli Sposd
posob Osoba : .
: e Data : : Osoba powiadamiajaca
owiadomieni
TAK 1 NIE O] p a powiadamiana
Telefon X
2 Malgorzata tysiak-
List polecony O | 07.10.2011 oiairk Pawet Kijanka
(7] 1= —— |
V. PR’-ZERR’OWKEZENIE.CZYNNOSQ_I'-’KONTROLNYCH':'-- ....... e T
1.| Kontrola zostata
zrealizowana? Data kontroll
TAK NIE [ 10.10.2011 - =]
VI. DANE OSOBOWE OSOB UCZEST NICZACYCH W CZYNNOSCIACH KONTROLNYCH =~ LaEER
1.| Pracownicy odpowiedzialni za el e ¥
realizacje czynnosci Imie NazwiEks Nr upowaznienia i data jego
kontrolnych wystawienia
Kierownik zespotu - Upowaznienie nr 19 z dnia
kontrolnego: Pawel Kijanka 31.12.2010r.
3 g Upowaznienie nr 21z dnia
Cztonek zespotu: | Joanna Podsiadtlo 31.12.2010r.
2.| Podmiot kontrolowany - : Rodzaj i nr dokumentu
Imie Nazwisko tozsamosci
Dorota tukomska DO AAU 131548
SVITe UWAGI RS- il ) R R s ek SRR T e e e

Uwagi Pracownikéw odpowiedzialnych za realizacjg czynn 4ci kontrolnych do przebiegu kontroli:

W dniu 10.10.2011 r. przeprowadzono kontrole projektu ,Budowa sieci wodociagowej w Janowie i kanalizacji sanitarnej w Hucisku —
Gmina Staporkéw” w ramach dziatania 321 Podstawowe ustugi dla gospodarki i ludnosci wiejskiej objetego PROW na lata 2007-2013
W trakcie czynnosci kontrolnych stwierdzono zgodnos¢ z wymienionymi elementami w zataczniku nr 1 ,Lista kontrolna”.

Dokumenty przechowywane sg prawidtowo i przediozone do whniosku kopie niezbednych dokumentéw sa tozsame z oryginatami.

Na tym raport zakoriczono.
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" VIII. ZAEACZNIKI DO RAPORTU Z CZYNNOSCI KONTROLNYCH i R EEE s
1. Lista kontrolna do raportu z czynnosci kontrolnych program rozwoju obszarow wiejskich na lata 2007-2013 (K-02/321/167)

2 Lista elementow do sprawdzenia podczas wizytacji w miejscu (P7/196)

3 Kosztorys powykonawczy

Wykaz dziatek

DUENN U QDo

9.

10.

Czynnosci kontrolne przeprowadzone sa na podstawie Art. 30 ust. 1 Ustawy z dnia 7 marca 2007 r. 0 wspieraniu rozwoju obszaréw wiejskich z udzialem $rodkéw Europejskiego
Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich (Dz.U. Nr 64 poz. 427 z péZn. zm.) oraz w trybie okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 31
sierpnia 2007 r. w sprawie szczegdlowych warunkéw i trybu przeprowadzania kontroli na miejscu i wizytacji w miejscu w ramach Programu Rozwoju Obszaréw Wiefskich 2007-2013
(Dz. U. Nr 168 poz. 1181 z péin. zm.).

zenie:

zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 31 sierpnia 2007 r. w sprawie szczegdlowych warunkéw i trybu przeprowadzania kontroli na miejscu i wizytacji
w miefscu w ramach Programu Rozwoju Obszaréw Wiejskich na lata 2007-2013 (Dz. U. Nr 168 poz. 1181), Podmiot kontrolowany ma mozliwosé:

- przekazania jednostce kontrolujacej podpisanego raportu w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania albo,

- zgloszenia na piémie zastrzezen co do ustaleri zawartych w raporcie (zgloszenia nalezy dokonac przed podpisaniem raportu, w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania) albo,

- odmawiajac podpisania raportu, zlozy¢ w terminie 7 dni od dnia otrzymania raportu albo od dnia otrzymania stanowiska o nieuwzglednieniu w caloéci lub czesci zgloszonych
zastrzezen, pisemne wyjasnienie tej odmowy.

Jezeli jednostka kontrolujgca nie otrzyma w terminie podpisanego raportu ani umotywowanych zastrzezen, uznaje sie Ze podmiot kontrolowany odmdwil podpisania raportu.
Data rozpoczecia i zakoriczenia 10.10.2011 r. godz. 12:15 10.10.2011 r. godz. 15:15
ko data i godzina rozpoczecia czynnosci kontrolnych data | godzina zakoriczenia czynnosci kontrolnych
ND

okresy przerw w wykonywaniu czynnosci kontrolnych
10/10/2011 Urzad Miasta i Gminy w Staporkowie
dd/mmy/rrrr Miejsce sporzadzenia Raportu z nnosci kontrolnych
Imie Nazwisko Podpis
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