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   Załącznik nr 1

                                  do Umowy Inwestycyjnej nr   
Wniosek o wypłatę Umowy Inwestycyjnej


	Nazwa Ostatecznego Odbiorcy

	

	Pełny adres Ostatecznego Odbiorcy
	

	Numer Umowy Inwestycyjnej
	

	Wniosek dotyczy płatności
	( jednorazowej
( w transzach

	Wysokość przyznanej Umowy Inwestycyjnej w PLN
	

	Nazwa banku prowadzącego rachunek Ostatecznego Odbiorcy
	

	Numer rachunku
	


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

Miejscowość i data:
	............................................................................
Pieczątka i podpisy osób reprezentujących Ostatecznego Odbiorcę


Uwaga: 

Ostateczny Odbiorca zobowiązany jest do dostarczenia oryginałów faktur lub dokumentów o równoważnej wartości dowodowej wraz z dowodami zapłaty. Pośrednik Finansowy zamieści na ww. dokumentach informacje o współfinansowaniu ze środków EFRR.

Załącznik nr 3

                                         


  do Umowy Inwestycyjnej nr        /     /UI/RPO WiM/
Formularz rozliczenia Umowy Inwestycyjnej
1. Nazwa Ostatecznego Odbiorcy ............................................................................................................................................................................... ...............................................................................................................................................................................
2. Nr Umowy Inwestycyjnej ....................................................................................................................................
3. Ogółem wydatki kwalifikujące się do rozliczenia Umowy Inwestycyjnej poniesione na realizację przedsięwzięcia wyniosły: ..…………………………………………………………….……………………...
4. Data wypłaty pełnej kwoty przedmiotowej Umowy Inwestycyjnej .....................................................................
	Źródło finansowania
	Wartość w PLN 
	Udział %

	Środki Umowy Inwestycyjnej
	
	

	Środki własne/inne
	
	

	Razem
	
	


5. Sposób wydatkowania

	Rodzaj wydatków
	Numer faktury/dokumentu
	Data wystawienia
	Data zapłaty
	Kwota brutto
	Załączono dowód płatności

(tak/nie)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	


Miejscowość, data: ................................................
.....................................................................
Pieczątka i podpisy osób reprezentujących Ostatecznego Odbiorcę
Uwaga: 
Ostateczny Odbiorca zobowiązany jest do dostarczenia oryginałów faktur lub dokumentów o równoważnej wartości dowodowej wraz z dowodami zapłaty. Pośrednik Finansowy zamieści na ww. dokumentach informacje o współfinansowaniu ze środków EFRR.
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