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	Projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego



Załącznik nr 7 do Regulaminu Wsparcia Finansowego
…………………………………………………………………………………………………….
                 (Nazwa, adres, KRS przedsiębiorstwa społecznego)

Zestawienie poniesionych wydatków

	Lp
	Przedmiot zakupu*
	Numer pozycji z harmonogramu rzeczowo-finansowego
	Nr dokumentu zakupu
	Data wystawienia dokumentu
	Data zapłaty
	Forma zapłaty (PRZELEW / KARTA / GOTÓWKA)
	Opis techniczny/jakościowy
	Stan: nowy/ używany**
	Wkład własny (TAK/NIE)
	Wartość dokumentu brutto
	  dotacja
	wkład własny

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	N.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	suma ogółem w PLN
	0,00
	0,00


Zestawienie za okres: ……………………………….

Oświadczam że:

· wszystkie ww. pozycje rozliczane w ramach udzielonego wsparcia pomostowego zostały zakupione zgodnie z założeniami zatwierdzonego Biznesplanu (w tym harmonogramu rzeczowo – finansowego) stanowiącego załącznik do Wniosku o przyznanej jednorazowej dotacji na utworzenie miejsc pracy lub zgodnie z Wnioskiem o przyznanie podstawowego/przedłużonego wsparcia pomostowego;

· posiadam dokumenty potwierdzające dokonanie zakupu ww. usług i towarów,

· wszystkie dane zawarte w niniejszym zestawieniu są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym,

· przedsiębiorstwo społeczne nie otrzymało innej pomocy, w szczególności ze środków publicznych, dotyczącej tych samych kosztów kwalifikowanych dotacji/ wsparcia pomostowego
, na realizację którego jest udzielana pomoc de minimis;

· znane mi są skutki składania fałszywych oświadczeń wynikające z art. 297 § 1 Kodeksu karnego, a tym samym dane zamieszczone w załączonych dokumentach są zgodne ze stanem rzeczywistym oraz zatwierdzonym  Biznesplanem przedsiębiorstwa społecznego;

· zobowiązuję się do przechowywania wszelkiej dokumentacji związanej z poniesionymi wydatkami przez okres 10 lat od dnia ostatecznego rozliczenia pomocy.

W odniesieniu do środków używanych oświadczam
, że 

· sprzedający środek trwały wystawił deklarację określającą jego pochodzenie,

· środek trwały posiada właściwości techniczne niezbędne do realizacji przedsięwzięcia objętego dofinansowaniem oraz spełnia obowiązujące normy i standardy;

· cena środka trwałego nie przekracza wartości rynkowej, określonej na dzień zakupu i jest niższa od ceny nowego środka trwałego;

· w okresie 7 lat poprzedzających zakupienie przez Beneficjenta pomocy środek trwały nie został zakupiony z wykorzystaniem środków publicznych krajowych lub pochodzących z funduszy Unii Europejskiej; oświadczenie takie musi być podpisane przez zbywcę/sprzedającego.

    ……………………………………………………..                                                                                   …………………………………

Miejscowość i data 



                   Czytelny podpis
                                                                             (Imię i nazwisko osoby uprawnionej

                                                                                     do składania oświadczeń w imieniu przedsiębiorstwa)[image: image1][image: image2][image: image3]
* należy wpisać nazwę wydatku zgodnie z dokumentem zakupu                               ** należy okreslić dla poszczególnych pozycji


� niepotrzebne skreślić


� wykreślić z zestawienia, jeżeli nie dotyczy
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Busko-Zdrój, ul. Lipowa 1, e-mail: busko@sowes.pl

Staszów, ul. Parkowa 10, e-mail: staszow@sowes.pl

Jędrzejów, ul. Armii Krajowej 9/324, e-mail: jedrzejow@sowes.pl
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