                





        




        Załącznik nr 3                                             
…..………………………………..     
             Pieczątka pracodawcy
OŚWIADCZENIE
W nawiązaniu do umowy nr …..…………. z dnia ……….…… oświadczam, że jestem/nie jestem* czynnym podatnikiem podatku VAT 
. 
	


   Przysługuje 
 mi prawo do obniżenia kwoty podatku należnego o kwotę podatku naliczonego        

    zawartego w fakturze za usługę kształcenia ustawicznego lub prawo do zwrotu podatku naliczonego. Rozliczenia VAT-u w Urzędzie Skarbowym dokonam/dokonałem* 
w terminie…………………
W związku z powyższym zobowiązuję się do zwrotu równowartości odliczonego lub zwróconego, zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów 
i usług, podatku naliczonego dotyczącego usługi kształcenia ustawicznego w ramach Krajowego Funduszu Szkoleniowego w wysokości proporcjonalnej do otrzymanych środków tj. ………….... zł  w terminie: 
a. do dnia……………………………... (nie później niż do 90 dni od dnia złożenia przez Pracodawcę deklaracji podatkowej dotyczącej podatku od towarów i usług, w której wskazano kwotę podatku naliczonego z tego tytułu - w przypadku, gdy z deklaracji za dany okres rozliczeniowy wynika kwota podatku podlegająca wpłacie do Urzędu Skarbowego lub kwota do przeniesienia na następny okres rozliczeniowy) lub
b. do dnia……………………………... (tj. 30 dni od dnia dokonania przez Urząd Skarbowy zwrotu podatku na rzecz Pracodawcy - w przypadku, gdy z deklaracji podatkowej dotyczącej podatku od towarów i usług, w której wykazano kwotę podatku naliczonego z tego tytułu, za dany okres rozliczeniowy wynika kwota do zwrotu).
	


    Przysługuje 2 mi prawo do obniżenia kwoty podatku należnego o kwotę podatku naliczonego   
    zawartego w fakturze za usługę kształcenia ustawicznego lub prawo do zwrotu podatku naliczonego. 

Jednocześnie oświadczam, że faktura za kształcenie nie została objęta podatkiem VAT 
w związku z tym nie dokonam i nie dokonałem rozliczenia VAT w Urzędzie Skarbowym.

Uprzedzony o odpowiedzialności karnej art. 233 Kodeksu karnego prawdziwość danych potwierdzam własnoręcznym podpisem.

              ……………………




                 ………………………………………

      data                          
                          podpis pracodawcy lub osoby upoważnionej       
                                     do reprezentowania pracodawcy
*    niewłaściwe skreślić
� Pracodawca będący czynnym podatnikiem podatku VAT wypełnia dalszą część oświadczenia


�  Zaznaczyć i uzupełnić właściwe








