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Vidaus tvarkos aprašo

18 priedas 

TAURAGĖS RAJONO VIETOS VEIKLOS GRUPĖ
PROJEKTO ĮGYVENDINIMO ATASKAITOS TIKRINIMO KLAUSIMYNAS

201 -     -    




201  -      -      
(data, iki kurios ataskaita turėjo būti pateikta) 


(ataskaitos gavimo data)

201 -     -    

(data, kada ataskaita pradėta tikrinti)

	Projekto numeris: 

Paramos gavėjas: 

Paramos gavėjo asmens (įmonės) kodas: 

Projekto pabaiga: 

Paramos gavėjo adresas: 



1. Pasiekti priežiūros rodikliai 
	Eil. Nr.
	Rodikliai
	Planuota
	Pasiekta
	Komentarai 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


2. Ar paramos gavėjas pasiekė paraiškoje planuotus pasiekti priežiūros rodiklius?
                                                               Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 
  Ne, tačiau pasiekė tolerancijos ribas  FORMCHECKBOX 
  N/a  FORMCHECKBOX 

Pastabos: _________________________________________________________________________

3. Ar paramos gavėjas be Agentūros rašytinio sutikimo pakeitė už paramos lėšas įsigytų investicijų nuosavybės formą, remiamos veiklos pobūdį, projekto įgyvendinimo vietą? 








           Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 

Pastabos: ________________________________________________________________________
4. Ar paramos gavėjas yra apdraudęs už paramos lėšas įsigytą turtą?






                    Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 
  N/a  FORMCHECKBOX 

Pastabos: ________________________________________________________________________

5. Ar infrastruktūra gali laisvai ir nemokamai naudotis visuomenė?







                    Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 
  N/a  FORMCHECKBOX 

Pastabos: _______________________________________________________________________
6. Ar yra užtikrinama tinkama objekto, kuriam buvo suteikta parama, priežiūra ir veikimas?






                    Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 
  N/a  FORMCHECKBOX 

Pastabos: _______________________________________________________________________

7. Ar paramos gavėjui buvo taikyti pirmumo kriterijai?






                    Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 
  N/a  FORMCHECKBOX 

Pastabos: _______________________________________________________________________

8. Ar paramos gavėjui buvo taikytos specialios paramos skyrimo sąlygos?                   







           Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 

Pastabos: _______________________________________________________________________
9. Ar įgyvendinamos privalomos paramos (projekto) viešinimo priemonės?







           Taip  FORMCHECKBOX 
  Ne  FORMCHECKBOX 

Pastabos: ___________________________________________________________________________

Išvados: _______________________________________________________________________

Pastabos:_______________________________________________________________________
(Rekomenduojame pastabose įrašyti, ar buvo atlikta patikra. Jeigu nebuvo arba buvo vykdoma patikra nurodyti priežastis.)
_______________________
      _________________

  _______________
(Ataskaitą įvertinusio darbuotojo 
                 (parašas)
 
                    (data)

pareigos, vardas, pavardė)   
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