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            KALKINMA PROJESİ

	
	2024–Genç Girişimci Eğitimi



	1. AŞAMA

Başvuruların İdari Uygunluk Kontrol Tablosu

	Başvuru Numarası
	

	Teslim Tarihi
	

	Adı Soyadı
	

	İl / İlçe / Adres
	


	SN
	Kontrol Edilecek Belgeler
	VAR (+) YOK (-)

	1
	SYP kapsamında duyurulan genç girişimci eğitimi çağrısına uygun başvuru formu ile başvurulmuştur.
	

	2
	Başvuru formu ve ekleri 2 (iki) takım olarak sunulmuştur.
	

	3
	Başvuru sahibi başvuru beyanını ve tüm sayfaları imzalamıştır.
	

	4
	e-Devlet sisteminden alacağı 6 (altı) aylık ikametini gösterir Adres Bilgileri Raporu eklenmiştir.
	

	5
	E-Devlet sisteminden alacağı SGK Hizmet Döküm Raporu eklenmiştir.
	

	6
	Mülkiyet belgesi, kiralık ise en az 5 (beş) yıllık kira belgesi ile birlikte tapu, başka durumlar için taahhütname, muvafakatname eklenmiştir.
	

	7
	Aynı Hanede Yaşayan Bireyler Beyan Formu (AHYBBF) eklenmiştir.
	

	8
	Genç Girişimci Eğitimi çağrı konusuna özgü diğer istenen belgeler eklenmiştir (Varsa eğitim katılım belgesi/sertifikalar, ÇKS/HBS/AKS gibi TOB sistemine kayıtlı olduğunu gösterir belge, çiftçi örgütü kayıt belgesi vb.).
	


Sonuç ilgili kutucuğa işaretlenerek imza altına alınacaktır.

	
	Yukarıdaki kriterleri sağladığı için başvurunun "2. Aşamaya alınması uygun görülmüştür.”

	
	Yukarıdaki tabloda “Yok” olarak işaretlenen kriterler nedeniyle başvuru reddedilmiştir.


	İPDK Üyeleri

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası



	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası




	2. AŞAMA

Başvuru Sahiplerinin ve Projenin Uygunluğu Değerlendirme Tablosu

	Adı Soyadı
	

	Başvuru Numarası
	


	SN
	Değerlendirilecek kriterler
	Evet
	Hayır

	1
	Başvuru sahibi 18-40 yaş aralığındadır ve 41 yaşından gün almamıştır.
	
	

	2
	Başvuru sahibi son 6 aydır Çankırı ili EKK’lerinde ikamet etmektedir.
	
	

	3
	Başvuru sahibi gerçek kişidir. (Tüzel kişiler ve çiftçi örgütleri başvuru yapamaz)
	
	

	4
	Başvuru sahibi herhangi bir kamu veya özel sektörde çalışmamaktadır. 
	
	

	5
	Başvuru konusu, ilan edilen genç girişimci eğitim konuları ile uyumludur.  
	
	

	6
	Başvuru formunda belirtilen yatırımın yeri Çankırı ili EKK-1, EKK-2 ve EKK-3 kümeleri içerisindedir.
	
	


Sonuç ilgili kutucuğa işaretlenerek imza altına alınacaktır.

	
	Yukarıdaki kriterleri sağladığı için başvurunun "3. Aşamaya alınması uygun görülmüştür.”

	
	Yukarıdaki tabloda “Hayır” olarak işaretlenen kriterler nedeniyle başvuru reddedilmiştir.


	İPDK Üyeleri

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası



	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası




	3. AŞAMA

Hayvancılık Eğitimi Başvuruları için

Genç Girişimci Eğitimi Başvurusu Puanlama Tablosu

	Adı Soyadı
	

	Başvuru Numarası
	


	SN
	Değerlendirme Kriteri 
	Aralık
	Referans

Puanı
	Verilen Puan

	1
	Başvuru sahibinin yaşı

(Başvuru tarihi itibariyle)
	18-25
	25
	

	
	
	26-33
	18
	

	
	
	34-40
	10
	

	2
	Cinsiyeti
	Kadın
	5
	

	
	
	Erkek
	4
	

	3
	Başvuru sahibinin tarımsal faaliyeti
	Evet
	5
	

	
	
	Hayır
	0
	

	4
	Başvuru sahibinin bir çiftçi örgütüne üyeliği

(çiftçi kooperatifi veya çiftçi üretici birlikleri kabul edilecektir)
	Evet
	10
	

	
	
	Hayır
	8
	

	5
	Hayvan Varlığı (BB Hayvan Birimi **/ Kovan Sayısı)
	0-30 adet BB
	10
	

	
	
	0-50 kovan
	
	

	
	
	31-50 adet BB
	8
	

	
	
	51-100 kovan
	
	

	
	
	51 BB adet ve üstü
	6
	

	
	
	100 kovan üstü
	
	

	6
	Başvuru sahibinin İş/Yatırım fikri konusunda daha önce bir eğitim alma durumu
	Almış
	10
	

	
	
	Almamış
	5
	

	7
	KDAKP kapsamında daha önce alınan destek
	Hayır
	10
	

	
	
	Evet
	5
	

	8
	Başvuru sahibi Çankırı ili EKK’lerinde ikamet ettiği süre
	5 yıl ve üzeri
	15
	

	
	
	2-5 yıl arası
	10
	

	
	
	6 ay-2 yıl arası
	7
	

	9
	Bakıma bağımlılık oranı*
	2’den büyük
	10
	

	
	
	1,5 – 2 arası
	8
	

	
	
	1,5’tan küçük
	6
	

	
	TOPLAM***
	100 
	


	İPDK Üyeleri

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası



	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası




* Bakıma bağımlılık oranı aynı hane içerisinde yaşayan 16 yaş altı,  65 yaş üstü ve en az %80 engelli bireylerin sayısının, çalışma yaş grubunda olan bireylerin sayısına oranıdır. Yapılan hesap sonucunda çıkan oran tam 1,5 veya tam 2 ise veya 1,5-2 arasında kalıyorsa 10 puan verilir.
** 1 Büyükbaş Hayvan Birimi = 10 Küçükbaş Hayvan olarak kabul edilecektir. Tüm büyükbaş ve küçükbaş hayvanlar esas alınarak hesaplanır. Eğer kendi ÇKS’si ile başvurmamışsa ÇKS sahibinin hayvan varlığı da bu toplama eklenir.
*** Puan eşitliği durumunda sırasıyla kadınlara, gençlere ve yatırım maliyeti düşük olanlara öncelik verilir.
	3. AŞAMA
Bitkisel Üretim Eğitimi Başvuruları için
Genç Girişimci Eğitimi Başvurusu Puanlama Tablosu

	Adı Soyadı
	

	Başvuru Numarası
	


	SN
	Değerlendirme Kriteri 
	Aralık
	Referans

Puanı
	Verilen Puan

	1
	Başvuru sahibinin yaşı

(Başvuru tarihi itibariyle)
	18-25
	25
	

	
	
	26-33
	18
	

	
	
	34-40
	10
	

	2
	Başvuru sahibinin tarımsal faaliyeti
	Kadın
	5
	

	
	
	Erkek
	4
	

	3
	Başvuru sahibinin tarımsal faaliyeti
	Evet
	5
	

	
	
	Hayır
	0
	

	4
	Başvuru sahibinin bir çiftçi örgütüne üyeliği

(çiftçi kooperatifi veya çiftçi üretici birlikleri kabul edilecektir)
	Evet
	10
	

	
	
	Hayır
	8
	

	5
	Tarım arazi varlığı (da)
	0-15 dekar
	10
	

	
	
	16-30 dekar
	8
	

	
	
	31 dekar ve üstü
	6
	

	6
	Başvuru sahibinin İş/Yatırım fikri konusunda daha önce bir eğitim alma durumu
	Almış
	10
	

	
	
	Almamış
	5
	

	7
	KDAKP kapsamında daha önce alınan destek
	Hayır
	10
	

	
	
	Evet
	5
	

	8
	Başvuru sahibi Çankırı ili EKK’lerinde ikamet ettiği süre
	5 yıl ve üzeri
	15
	

	
	
	2-5 yıl arası
	10
	

	
	
	6 ay-2 yıl arası
	7
	

	9
	Bakıma bağımlılık oranı*
	2’den büyük
	10
	

	
	
	1,5 – 2 arası
	8
	

	
	
	1,5’tan küçük
	6
	

	
	TOPLAM**
	100 
	


	İPDK Üyeleri

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası



	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası




* Bakıma bağımlılık oranı aynı hane içerisinde yaşayan 16 yaş altı,  65 yaş üstü ve en az %80 engelli bireylerin sayısının, çalışma yaş grubunda olan bireylerin sayısına oranıdır. Yapılan hesap sonucunda çıkan oran tam 1,5 veya tam 2 ise veya 1,5-2 arasında kalıyorsa 10 puan verilir.

** Puan eşitliği durumunda sırasıyla kadınlara, gençlere ve yatırım maliyeti düşük olanlara öncelik verilir.
…………… İLİ GENÇ GİRİŞİMCİ EĞİTİMİ BAŞVURU LİSTESİ

	………………İli Genç Girişimci Eğitimi Toplam Başvuru Listesi

	Sıra
	Başvuru No
	İlçesi
	Köyü
	Adı
	Soyadı
	TC Numarası
	Yaşı
	Cinsiyeti
	Müracaat Konusu *
	Açıklama**

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


*Genç Girişimcinin başvuru formunda belirttiği yatırım konusu belirtilecektir.

**Tüm başvuru dosyalarının değerlendirme sonuçları ile ilgili gerekçeleri belirtilecektir. (Örn: Geçti/Elendi (elendiyse sebebi))

	Hazırlayan İPDK Üyeleri
	Onaylayan

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

İl Müdürü/İl Müdürü Yard. 

Adı Soyadı/İmzası

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	
	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	


………….. İLİ GENÇ GİRİŞİMCİ EĞİTİMİ ASİL ve YEDEK LİSTESİ

	Genç Girişimci Eğitimi

	Sıra
	İlçesi
	Köyü
	Başvuru No
	Adı
	Soyadı
	TC Numarası
	Yaşı
	Cinsiyeti
	Proje Konusu
	Açıklama

	Asil Liste

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Yedek Liste

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Hazırlayan İPDK Üyeleri
	Onaylayan

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

İl Müdürü/İl Müdürü Yard. 

Adı Soyadı/İmzası

	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası


	….. / ….. / ……….

Adı Soyadı/İmzası
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