
    

.................................................                        ….................................................  
              Pieczęć jednostki                         Miejscowość i data  

  

GEOBID sp. z o.o. 

ul. Kossutha 9 

40-844 Katowice  

 

OŚWIADCZENIE  

  

Oświadczamy, iż nabyta od firmy GEOBID sp. z o.o. usługa - szkolenie:  

………...............................................................................................................................  
/tytuł szkolenia/  

w terminie: ...................................................................................... ma charakter usługi 

kształcenia zawodowego* / przekwalifikowania zawodowego* i jest finansowana 

ze środków publicznych:  

  1) w całości – zgodnie z treścią art. 43 ust. 1 pkt 29 lit. c ustawy z dnia 11 marca 2004 r. 

o podatku od towarów i usług (Dz.U. z 2025 poz. 775) ** lub  

 
   2) w co najmniej 70% zgodnie z treścią § 3 ust. 1 pkt 14 rozporządzenia Ministra Finansów 

z dnia 20 grudnia 2013 r. w sprawie zwolnień od podatku od towarów i usług oraz warunków 

stosowania tych zwolnień (Dz.U. z 2025 poz. 832) **.  

 

 

* niepotrzebne skreślić  

** zaznaczamy właściwą opcję 1) lub 2).  

           …....................................................  
   Podpis i pieczęć osoby upoważnionej  


