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OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE ZWROTU ZAPŁACONEGO PODATKU VAT (JEŚLI DOTYCZY)[footnoteRef:1] [1:  Dotyczy wyłącznie Uczestników projektu, którzy są zarejestrowani jako płatnicy VAT.] 




Ja niżej podpisany/a.............................................................................................................................................
(imię i nazwisko)
prowadząca/y działalność gospodarczą pod nazwą ………………..…….………………………………..…………..………
……………………............................................................................................................................................
(adres firmy)

pouczony/a o odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą,
w związku z wydatkami poniesionymi zgodnie ze szczegółowym zestawieniem towarów 
i usług stanowiącym załącznik do umowy nr NS/……../WF/UM/2017 z dnia………………………………..
o udzielenie wsparcia finansowego na rozwój przedsiębiorczości oświadczam, iż:
· uzyskałem/łam zwrot zapłaconego podatku VAT i w całości przeznaczyłem/łam go na pokrycie wydatków związanych z prowadzoną działalnością gospodarczą,
· uzyskałem/łam zwrot zapłaconego podatku VAT i zobowiązuję się go przeznaczyć na wydatki związane z prowadzoną działalnością gospodarczą w okresie obowiązywania umowy,
· staram się o uzyskanie zwrotu zapłaconego podatku VAT i w przypadku jego otrzymania, zobowiązuje się do jego przeznaczenia na wydatki związane z prowadzoną działalnością gospodarczą w okresie obowiązywania umowy,
· nie będę starał/a się o zwrot podatku VAT, w związku z powyższym nadwyżka podatku naliczonego zostanie rozliczona w kolejnych okresach rozliczeniowych, jednakże w przypadku złożenia wniosku o zwrot zapłaconego podatku i jego otrzymania, zobowiązuje się do jego przeznaczenia na wydatki związane z prowadzoną działalnością gospodarczą

……………………………………..			                            ………………………………..…………………..
miejscowość, data						Podpis Beneficjenta Pomocy
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