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Załącznik nr 17 do Regulaminu przyznawania środków finansowych na rozwój przedsiębiorczości - 

Szczegółowe zestawienie towarów i/lub usług, których zakup został dokonany ze środków na rozwój 

przedsiębiorczości 

 

Szczegółowe zestawienie towarów i/lub usług, których zakup został dokonany  

ze środków na rozwój przedsiębiorczości 

projekt „KIERUNEK – WŁASNA FIRMA” 

 
Wypełnia pracownik projektu 

Data wpłynięcia: 

 

 
Osoba przyjmująca: 

 

 

 

Podpis: 

 
Dane uczestnika (imię i 

nazwisko, nazwa firmy, adres) 

 

Numer Umowy o przyznanie 
wsparcia finansowego 

 

Wartość wydatków określona 
w Umowie 

 

Razem wykorzystana kwota 

wsparcia: 

 

Niewykorzystana kwota 

wsparcia (do zwrotu) 
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SZCZEGÓŁOWE ZESTAWIENIE TOWARÓW I/LUB USŁUG, KTÓRYCH ZAKUP ZOSTAŁ DOKONANY ZE ŚRODKÓW NA ROZWÓJ PRZEDSIĘBIORCZOŚCI 

 

 
 

L.p Numer dokumentu 

Data  

wystawienia 

dokumentu 

Data 

zapłaty 
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Nazwa Wydatku 

sprzętu/wyposażenia/towaru/usługi 

zgodnie z zatwierdzonymi w 

biznesplanie rodzajami wydatków, i 

zgodnie z Harmonogramem 

rzeczowo – finansowym, 

 

 

 

Opis parametrów technicznych 

lub jakościowych  

sprzętu/wyposażenia/towaru/ 

usługi 

 

 

 

 

Ilość 

 

 

       

Nowa(N) 

    

Używana(U) 

Kwota całkowita 

dokumentu 

według 

dokumentu 

zapłaty 

 

 

Kwota wydatków  

kwalifikowalnych 

(rozliczanych w 

ramach 

przyznanego 

wsparcia) 
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  SUMA WYDATKÓW OGÓŁEM  
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Oświadczam, iż sprzęt/wyposażenie oraz towary zakupione z otrzymanych środków i wykazane w rozliczeniu 

przechowywane są:  
 

................................................................................................................................................................... 

 
 

Oświadczam, iż zostałem poinformowany o obowiązku poddania się kontroli (w okresie 12 miesięcy) przez 

BUSINESS SCHOOL Hanna Polak, Marcin Polak Spółka Jawna w tym zwłaszcza: fakt prowadzenia działalności 

gospodarczej, kontroli wykorzystania zakupionych towarów lub usług zgodnie z charakterem prowadzonej 

działalności oraz z zatwierdzonym biznesplanem. W szczególności uczestnik powinien posiadać sprzęt i 

wyposażenie zakupione z otrzymanych środków i wykazane w rozliczeniu. W przypadku gdy w ramach 

kontroli stwierdzone zostanie, iż uczestnik nie posiada towarów, które wykazał w rozliczeniu, a które nabył w 

celu zużycia w ramach prowadzonej działalności gospodarczej (np. materiały zużywane w celu świadczenia 

usług) lub w celu dalszej sprzedaży, uczestnik powinien wykazać przychód z tytułu świadczonych usług lub 

sprzedaży towarów lub w inny sposób uzasadnić fakt nieposiadania zakupionych towarów. 
 

 

 

Oświadczam, że dane zawarte w powyższym rozliczeniu są zgodne z rzeczywistością oraz 

dokumentacją finansowo – księgową. 

 

Miejscowość, data  

 

 

 

 

..................................................................................  
                 Podpis i pieczęć Uczestnika Projektu 

 


