

_____________________				Piotrków Trybunalski, dn. _________________
(imię i nazwisko)
______________________
 (
Powiatowy Urząd Pracy
w Piotrkowie Trybunalskim
)
_________________________
(adres)

 tel. ______________________


ROZLICZENIE
dofinansowania podjęcia działalności gospodarczej 

przyznanego na podstawie art. 147 ust.1 oraz art. 300 ust.1 pkt.16 ustawy z dnia 20 marca.2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia (Dz. U. z 12 maja 2025 r. poz. 620) oraz Rozporządzenia MRPiPS z dnia 21 listopada 2025 r. w sprawie wniosków 
i realizacji umów o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej oraz refundację kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy (Dz. U. 2025 z 27 listopada 2025 r. poz. 1645)
zgodnie z umową nr _________________________________ z dnia ______________________ 
Data rozpoczęcia działalności: _________________________ NIP ________________________
OŚWIADCZENIE
1. Jestem / nie jestem* podatnikiem VAT.
1. Niżej wymienione dokumenty wykorzystane w przedmiotowym przedsięwzięciu nie posłużą do uzyskania dotacji z innych środków publicznych.

Załączniki:
1. Zestawienie kwot wydatkowanego dofinansowania, kopie dokumentów potwierdzających dokonanie zakupów
 z adnotacją: „kopia sporządzona z oryginału”, czytelny podpis oraz dowody zapłat – Załącznik nr 1. 
2. Wykaz numerów seryjnych urządzeń – Załącznik nr 2. 
3. Oświadczenie dotyczące podatku VAT – Załącznik nr 3.
*niepotrzebne skreślić 

___________________________
[image: Obraz zawierający tekst, Czcionka, logo, GrafikaOpis wygenerowany automatycznie]
podpis Dotowanego
	Powiatowy Urząd Pracy 
w Piotrkowie Trybunalskim
ul. Romana Dmowskiego 27
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e-mail: lopi@praca.gov.pl
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Załącznik nr 1
)ZESTAWIENIE KWOT WYDATKOWANEGO DOFINANSOWANIA
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	Nazwa wydatku
	Data dokonania płatności
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……………………………………………………………………….
Czytelny podpis Dotowanego


Załącznik nr 2
WYKAZ NUMERÓW SERYJNYCH URZĄDZEŃ ZAKUPIONYCH 
Z OTRZYMANEGO DOFINANSOWANIA
	LP.
	NAZWA URZĄDZENIA
	NUMER SERYJNY

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


___________________________
(podpis Dotowanego)
Załącznik nr 3
OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY DOT. PRAWA DO OBNIŻENIA 
KWOTY PODATKU NALEŻNEGO O KWOTĘ PODATKU NALICZONEGO 
OD WYDATKÓW DOKANANYCH W RAMACH UMOWY
 O DOFINANSOWANIE PODJĘCIA DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ

Ja niżej podpisany/a  ……………………………………………………………………………..…………… ……………….  (imię i nazwisko) 
identyfikowany/a numerem PESEL ……………………………………………….……………………….… oświadczam, że:
· Jestem czynnym podatnikiem VAT - przysługuje mi prawo do obniżenia kwoty podatku należnego o kwotę podatku naliczonego zawartego w wykazywanych wydatkach. 
W związku z powyższym zobowiązuję się do zwrotu równowartości podatku od towarów i usług zakupionych 
w ramach umowy w kwocie          ………………….………………    do dnia           ………………………………..
 (tj. w terminie nie dłuższym niż 90 dni od dnia złożenia pierwszej deklaracji podatkowej dotyczącej podatku od towarów i usług, w której kwota tego podatku mogła być wykazana do odliczenia).
· [bookmark: _GoBack]Jestem zarejestrowany jako podatnik VAT – zwolniony  - nie przysługuje mi prawo do obniżenia kwoty podatku należnego o kwotę podatku naliczonego zawartego w wykazywanych wydatkach. 
· Nie jestem zarejestrowany jako podatnik VAT  - nie przysługuje mi prawo do obniżenia kwoty podatku należnego  o kwotę podatku naliczonego zawartego w wykazywanych wydatkach. 
UWAGA: Jeżeli osoba, która otrzymała dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej, nabędzie prawo do obniżenia kwoty podatku od towarów i usług należnego o kwotę podatku naliczonego, jest obowiązana do zwrotu równowartości podatku od towarów i usług zakupionych w ramach umowy, na rachunek bankowy Powiatowego Urzędu Pracy Piotrkowie Tryb., w terminie wynikającym z wyżej powołanej umowy. 

*  niepotrzebne skreślić
· zaznaczyć właściwe 
....................................................................
(data i podpis Dotowanego)
image1.jpeg
(( Powiatowy Urzad Pracy
w Piotrkowie Trybunalskim

URZAD PRACY





