CENTRUM

PISOP LESZCZYNSKI OSRODEK WSPARCIA EKONOMII SPOLECZNE)

Numer Oferty:

Nazwa Oferenta:

Imie i nazwisko osoby oceniajgcej Oferte:

KARTA OCENY MERYTORYCZNEJ OFERTY ZtOZONE)
W KONKURSIE MIKRODOTACIJI WIELKOPOLSKA WIARA

NA TERENIE SUBREGIONU LESZCZYNSKIEGO

KRYTERIA MERYTORYCZNE

Maksymalna Ocena

Przyznane punkty

W jakim stopniu potrzeba realizacji Projektu
zostata uzasadniona?

5 pkt.

W jakim stopniu trafnie scharakteryzowano
odbiorcow Projektu pod katem potrzeby
realizacji i opisano rekrutacje?

3 pkt.

W jakim stopniu okreslone cele Projektu
wynikajg ze zdiagnozowanego problemu?

3 pkt.

W jakim stopniu dziatania s3 mozliwe do
realizacji przy zatozonym czasie, zasobach i
pozwolg osiggnacé cele?

3 pkt.

W jakim stopniu efekty okreslajg faktyczne,
realne zmiany w spotecznosci lokalnej/w
funkcjonowaniu odbiorcéw?

5 pkt.

Czy zaktadane koszty sg racjonalne, niezbedne do
realizacji i kwalifikowalne?

3 pkt.

W jakim stopniu doswiadczenie, zaangazowane
zasoby Oferenta sg adekwatne do dziatan
zaplanowanych w Projekcie?

3 pkt.

W jakim zakresie Projekt jest zgodny z celami
Konkursu tj. zwiekszeniem zaangazowania
obywateli i organizacji pozarzadowych
w dziatania na rzecz rozwoju ekonomii
spotecznej, wzmocnienie potencjatu
podmiotow  ekonomii  spotecznej oraz
zwiekszenia wspotpracy i partnerstwa na rzecz
ekonomii spotecznej?

5 pkt.

W jakim stopniu Projekt uwzglednia
wspotprace z przedstawicielami spotecznosci
lokalnej/ wolontariuszami/instytucjami?

3 pkt.

W jakim zakresie Projekt jest kompleksowy?

2 pkt.

Suma:

35 pkt.

Fundusze
Europejskie
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CENTRUM

PISOP LESZCZYNSKI OSRODEK WSPARCIA EKONOMII SPOLECZNE)
KRYTERIA STRATEGICZNE Ocena 0:3 Przyznana Ocena
Realizacja projektu we  wspotpracy/przy
zaangazowaniu przedsiebiorstwa spotecznego z 3 pkt.
subregionu leszczynskiego.
Realizacja projektu w uwzglednieniem dziatan
w ramach wolontariatu pracowniczego przy -
zaangazowaniu pracownikéw firm z obszaru pKt.
dziatania Oferenta.
Suma: 6 pkt.

Uzasadnienie oceny projektu/obnizonej punktaciji.

Kwestionowane wysokosci/rodzaje kosztéw wraz z uzasadnieniem. W przypadku obnizenia

kosztu prosze wskaza¢ proponowang stawke.

Data i podpis osoby oceniajgcej Oferte:
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