RAPORT Z CZYNNOSCI KONTROLNYCH
NR 01/413/2510/15
(nr woj./nr dziatania/ nr kolejny/rok)
PROGRAM ROZWOJU OBSZAROW WIEJSKICH NA LATA 2007-2013
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ZNAK SPRAWY
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NR IDENTYFIKACYINY
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T

DANE NA TEMAT KONTROLI (wg UM)

Nazwa
dziatania:

413 ,Wdrazanie lokalnych strategii rozwoju” w
zakresie malych projektow

Data otrzymania zlecenia

22.06.2015r.

dd/mm/rree

Nazwa operacji:

~Zagospodarowanie parku w miejscowosci Plawna”

Rodzaj czynnosci kontrolnych:

1.

2
3.
&,
5.
6

Wizytacja w miejscu

Kontrola na miejscu w wyniku typowania
Kontrola ex post w wyniku typowania
Kontrola zadania w trakcie realizacji
Kontrola uzupetniajaca

Wizytacja uzupetniajaca

(

2

Czynnosci kontroln

1,

3. ex-post

obstugi Wniosku o przyznanie pomocy
2. obstugi Wniosku o pfatnosé

tapu:

0O | O0000OX

4

a

Przeprowadzajacy
kontrole

Urzad Marszalkowski Wojewodztwa Dolnoslaskiego

1

Nazwa podmiotu
kontrolowanego

11I. DANE PODMIOTU KONTROLOWANEGO

Gmina Strzelin

NIP 9]1]alo]ofo]6[4]6]|7|recON o[3]1]9

[3[afo]s]7

N

Adres
zamieszkania/siedziby
podmiotu
kontrolowanego

Wojewodztwo dolnoslaskie

Powiat/gmina strzelifiski

l Strzelin

Miejscowosé/kod | Strzelin

| 57-100

Ulica/nr domu

fokalydziate | 2rowewicks 11

Tel. 713921971 Fax |

713921303

E-mail umig@strzelin.pl

Adres
.orespondencyjny
(nalezy wypelnic w
przypadku, gdy inny od
powy2szego)

Wojewodztwo -jak wyzej-

Powiat/gmina l

Miejscowosé/kod

Ulica i nr
domu/lokalu

Podpis podmiotu kontrolowanego

Podpisy

mpecjalist&
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1II. 0SOBA UPOWAZNIONA DO REPREZENTACII (PELNOMOCNIK/OSOBA REPREZENTUJACA)
L.| Imie i Nazwisko Stanowisko/funkcja
2.| Imie i Nazwisko Stanowisko/funkcja

Informacje uzyskane w wyniku kontroli stanowia dane osobowe w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osebowych i podiegaja ochrenie na
podstawie przepisow tej ustawy (DzU z 2002 r., nr 101, poz. 926 ze. zm.).

1V. POWIADOMIENIE O CZYNNOSCIACH KONTROLNYCH

1.| Powiadomienie o kontroli .
?g\?:?ggomienia Data powgfizbrra\iana Osobapawisiamiajgea
TAK [ NIE ]
Telefon X
List polecony O 30.06.2015r. | P. Agnieszka Bugryn Anna Plonka
Inne ... O
V. PRZEPROWADZENIE CZYNNOSCI KONTROLNYCH
1.| Kontrola zostata Jesli NIE podac przyczyne: nie dotyczy
Zrealizowana?
TAK X NIE []
VI. DANE OSOBOWE OSOB UCZESTNICZACYCH W CZYNNOSCIACH KONTROLNYCH
1. . ) Nr upowaznienia i data jego
Kontrolujacy Imie Nazwisko wystawienia
¥ Kierownik zespolu Upowaznienie nr 5 z dnia
kontrolnego: Anng Planka 15.12.2014r.
. . Upowaznienie nr 6 z dnia
Czionek zespotu: Krystian Wiodek 15.12.2014r.
2.| Podmiot kontrolowany Imi Nazwisk Rodzaj i nr dokumentu
€ aZWisko toZzsamosci
MOLOT Y VAN U, Dowdd osobisty:

VII. UWAGI
Uwagi kontrolujacych:

w sprawie szczegdlowych warunkéw i trybu przeprowadzania kontroli na miejscu i wizytacji w miejscu w ramach Programu Rozwoju
Obszardw Wigjskich na lata 2007-2013 oraz Art. 27 ust. 1. Rozporzadzenia Komisji (WE) Nr 1975/2006 z dnia
7 grudnia 2006r. ustanawiajgcego szczegblowe zasady stosowania rozporzadzenia Rady (WE) nr 1698/2005 w zakresie
wprowadzenia procedur kontroli, jak réwniez wzajemnej zgodnosci w odniesieniu do érodkdw wsparcia rozwoju obszaréw wiejskich
(z poin. zm.), na podstawie zlecenia - pismo znak: DOW-0.II1.042.581.2015 z dnia 22.06.2015r. przeprowadzono
w Gminie Strzelin wizytacje dotyczaca operacji pn. ,Zagospodarowanie parku w miejscowosci Plawna”.

( - Czynnoscl kontrolne w dniu 01 lipca 2015r. rozpoczeto od sprawdzenia dokumentacii dotyczacej przedmiotowej operacii.
wastepnie w oparciu o zakres rzeczowy wymieniony w Zestawieniu rzeczowo-finansowym, stanowigcym Czes¢ 6 Wniosku o ptatnosc
Nr UM01-6930-UM0143615/14, weryfikacji poddano wykonane roboty budowlane tj. $ciany, izolacje, podioza i posadzki, pokrycie
dachu oraz roboty wykoriczeniowe i malarskie elementéw drewnianych. W ramach inwestycji wykonano réwniez montaz urzadzen
rekreacyjnych (sitownia). Wykonane roboty wykonano na podstawie projektu budowlanego zatwierdzonego Decyzja Starosty
Strzelinskiego nr 14/2014 z dnia 12 maja 2014r. W dniu 02.04.2015r. Beneficjent zgtosit do Powiatowego Inspektoratu Nadzoru
Budowlanego w Strzelinie zawiadomienie o zakoriczeniu budowy zadaszenia nad istniejacym podwyzszeniem sceny oraz obiektow
malej architektury rekreacyjnej tj. altany rekreacyjnej, urzadzen sitowni zewnetrznej oraz tawek parkowych na terenie parku. Koszt
inwestycji wyniost 87 037,80zt.

Na podstawie przeprowadzonych czynnosci kontrolnych w tym wizji lokainej na miejscu realizacji inwestycji stwierdzono,
iz zakres prac ujety w Projekcie budowlanym oraz zestawieniu rzeczowo - finansowym przedstawionym wraz z Wnioskiem
o Platnos¢ jest zgodny ze stanem faktycznym | odpowiada zasadom przyznania pomocy okreslonym w Umowie o Przyznanie Pomocy
nr 02036-6930-UM0143615/14 z dnia 11 grudnia 2014r.
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Weryfikacji poddano rowniez pytania zawarte w ligcie elementaw do sprawdzenia podczas wizytac)i w miejscu.

Podczas czynnosci kontrolnych wszystkie dokumenty ujete w zataczniku nr V Wykaz faktur lub dokumentow o rownowaznej
wartoéci dowodowej dokumentujacych poniesione koszty zgodnie z wylycznymi Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa
zostaly opieczetowane przez Zespot kontrolny zgodnie z procedura KP-611-167-ARiMR/8/z (zatacznik nr 2).

Na podstawie przeprowadzonych w dniu 01 lipca 2015r. czynnodci kontrolnych tj. sprawdzeniu dokumentacji dotyczacej
przedmiotowej operacji oraz weryfikacji rzeczowej stwierdzono, iz zakres rzeczowy wymieniony w Zestawieniu rzeczowo-
'finansowym z realizacji operacji, stanowiacym Czes¢ 6 Wniosku o ptatnoé¢ UMO01-6930-UM0143615/14 jest zgodny ze stanem
faktycznym i odpowiada zasadom przyznania pomocy okreélonym w rozporzadzeniu Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 08 lipca
2008 r. w sprawie szczegdlowych warunkow i trybu przyznawania pomocy finansowej w ramach dzialania 413 Wdrazanie lokainych

strategii rozwoju objetego Programem Rozwoju Obszarow Wiejskich na lata 2007 - 2013 (Dz.U. nr 138, poz. 868 z poz. zm.)
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VIII. ZALACZNIKI DO RAPORTU Z CZYNNOSCI KONTROLNYCH
Lista kontrolna do Raportu z czynnosci kontrolnych Program Rozwoju Obszardw Wiejskich na lata 2007 - 2013.

1.

5, | Lista dokumentow, ktore podlegaty weryfikacji w trakcie czynnosci kontrolnych. I -

3. |-Dokumentacja fotograficzna I o o I -
'4' Lista elementow do sprawdzenia podczas wizytacji w miejscu. B B
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Czynnosci kontrolne przeprowadzone sa na podstawle art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 7 marca 2007 r. o wspieraniu rozwoju obszaréw wiejskich z udzialem srodkéw Europejskiego
Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarow Wiejskich (Dz. U. 2013, poz. 173) oraz w trybie okreslonym w Rozporzqdzeniu Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 31 sierpnia
2007 r. w sprawie szczegblowych warunkow i trybu przeprowadzania kontroli na miejscu i wizytacji w miejscu w ramach Programu Rozwoju Obszaréw Wiejskich 2007-2013 (DzU nr
168, poz. 1181 ze. zm.).

I~ zenie:
|

zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 31 sierpnia 2007 r. w sprawie szczegolowych warunkow i trybu przeprowadzania kontroli na miejscu i wizytacji w
miejscu w ramach Programu Rozwoju Obszardw Wiejskich na lata 2007-2013 (DzU nr 168, poz. 1181 ze zm), Podmiot kontrolowany ma mozliwosé:

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

- zgloszenia na pismie zastrzeteri co do ustalen zawartych w raporcie (zgloszenia nalezy dokonad przed podpisaniem raportu, w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania) albo,

- odmawiajac podpisania raportu, zloiy¢ w terminie 7 dni od dnia otrzymania raportu albo od dnia otrzymania stanowiska o nieuwzglednieniu w calosci 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 odmowil podpisania rtu.
Data rozpoczecia | zakoriczenia 01.07.2015r. godz. __ ()-00 01.07.2015r. godz. ﬁw_"_

czynnosci kontrolnych data i godzina rozpoczecia czynnosci kontrolnych data i godzina zakedczenia czynnosci kontrolnych
Przerwy w wykonywaniu czynnosci e
kontreinych L okresy przenw w wykanywaniu czynnosci kontrolnych T
Data i miejsce sporzadzenla Raportu 01.07.2015r. Siedziba Beneficjenta )
dd/mm/rrrr o Miejsce sporzgdzenia Raportu z czynnosci kontrolnych
Kontrolujacy Imie Nazwisko Podpis )
=RECEs g
Krystian Wiodek S
Hroaat L)

Anna Plonka

ot ©% 408

data podpisania Raportu

Ol ©} Q0K

data otrzymania Raportu

Podmiot kontrolowany
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Znak sprawy: 1

UMO1-6930-UM0143615/14 |

K-03/W/167

LISTA KONTROLNA DO
RAPORTU Z CZYNNOSCI KONTROLNYCH

WIZYTACIA W MIEISCU

PROGRAM ROZWO1U OBSZAROW WIEJSKICH NA LATA 2007-2013

Nr Raportu z czynnosci kontrolnych z dnia
01/413/2510/15 01-07-2015r.
0s IV Leader 5 L.
Dzialanie | Wdrazanie Lokalnych Strategii Rozwoju (male projekty) Winlosek o piatnost
Dane podmiotu | Ocena zgodnosci ze
Lp. Przedmiot weryfikacji kontrolowanego |stanem faktycznym Uwagi kontrolujacych
Jedn. Ilosé 1Ak | NIE | ND
miary
I. WERYFIKACJA REALIZACII OPERACII
1. | zgodnos¢ lokalizacji operacii X
Zestawienie rzeczowo-finansowe z zakresem realizacji operacii.
I Koszty kwalifikowane z wylaczeniem wkiadu niepienigZnego oraz kosztéw ogdlnych:
A Zagospodarowanie parku w miejscowosci Plawna
Sciany murowane i 2
1 izolacje ™ 93,00 X
2 | Podtoza i posadzki m? 32,63 X
2 Konstrukcje drewniane i
3 pokrycie dachu m 26,90 X
Roboty wykoriczeniowe i
4 malarskie elementéw m? 65,37 X
drewnianych
Urzadzenia rekreacyjne i
. wyposazenie kpl. 9700 -
II Wartoéé wkladu niepienieznego
III |Koszty ogéine

Uwagi kontrolujacych:

/
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UMO01-6930-UMO0143615/14 Zakacznik do pisma: P-8/210
Znak sprawy

LISTA ELEMENTOW DO SPRAWDZENIA PODCZAS WIZYTACJI W
MIEJSCU / WIZYTACJI W MIEJSCU W TRYBIE KONTROLI NA MIEJSCU?

Ocena zgodnosci
Lp Elementy wizytacji3 TAK NIE

1 Czy stosownie do wymogu okreslonego w art. 75 ust.1 lit. c)
pkt i) rozporzadzenia Rady (WE) Nr 1698/2005 z dnia 20
wrzesnia 2005r. w sprawie wsparcia rozwoju obszaréw
wiejskich przez Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju
Obszaréw Wiejskich (EFRROW), Beneficjent prowadzi
oddzielny  system  rachunkowo$ci  albo  korzysta
z odpowiedniego kodu rachunkowego dla wszystkich zdarzen
gospodarczych (transakcji) zwigzanych z realizacja operacji,
tj. kosztéw kwalifikowalnych?
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* Nalezy wpisaé pytanie w formie zamknigtej, dotyczace elementu bedacego przedmiotem wizytacji. Jesli dotyczy
nalezy wpisaé zatacznik w polu ,,Nazwa zalgcznika”, na podstawie, ktérego dany element ma by¢ zweryfikowany
i zalgczy€ jego kopig

Osoba przeprowadzajaca wizytacje w miejscu wymienia inne nieprawidlowosci, jesli zostaly wykryte.

KP-611-210-ARIMR/7/z Podpis osoby obecnej przy wizytacji
Wersja zatwierdzona 7
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Podpisy os6b przeprowadzajacych wizytacje

Data przeprowadzenia wizytacji



Nazwa zalacznika
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Wrystian Wiodek

KP-611-210-ARIMR/7/z Podpis osoby obecnej przy wizytacji 3.
Wersja zatwierdzona 7 Strona3z3
. Podpisy os6b przeprowadzajacych wizytacje ecja lists

Data przeprowadzenia wizytacji X N\
Anka Pfonko







