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Grupa PFR Strukturalne i Inwestycyjne




Nazwa wnioskodawcy: ………………………

Nr wniosku o dofinansowanie: ………………………
Oświadczenie o numerze rachunku bankowego do obsługi płatności
Oświadczam, że do obsługi płatności w ramach umowy o dofinansowanie projektu w ramach Programu Operacyjnego Inteligentny Rozwój, 2014-2020, Poddziałanie 2.3.2 POIR Bony na innowacje dla MŚP – etap II inwestycyjny przeznaczone zostały następujące rachunki bankowe:

· dla zaliczki rachunek bankowy o numerze ………………………………………………………………………. w banku .......................................................... (nazwa i adres banku),
· dla refundacji rachunek bankowy o numerze …………………………………………………………………. w banku .......................................................... (nazwa i adres banku),

których posiadaczem jest …………………………..……. (nazwa Wnioskodawcy)
……………….. (miejscowość) , dnia ..……

……………….…………………
podpis/y i pieczęć Wnioskodawcy

� Oświadczenie musi być podpisane przez osoby uprawnione do reprezentacji Wnioskodawcy.





