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Dane uczestnika projektu
…………………………………………………..
Imię i nazwisko
……………………………………………………….
Adres
……………………………………………………..
NIP


OŚWIADCZENIE

Ja, niżej podpisana/y ……………………………………………………………….........................., w związku z ubieganiem się o przyznanie i udzielenie mi wsparcia finansowego na uruchomienie działalności gospodarczej w ramach Projektu „Kreatorzy Sukcesu” współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego, oświadczam, że po założeniu działalności gospodarczej w ramach Projektu: 
-zamierzam / nie zamierzam (niepotrzebne skreślić) zarejestrować się jako podatnik VAT.
-zamierzam/ nie zamierzam (niepotrzebne skreślić) prowadzić wyłącznie działalność zwolnioną z podatku VAT. 


……………………………………………
Data i podpis uczestnika    
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