(pieczec¢ firmowa Whnioskodawcy)

STAROSTA PYRZYCKI

za posrednictwem
Powiatowego Urzedu Pracy
w Pyrzycach

~ WNIOSEK _
O REFUNDACJE KOSZTOW WYPOSAZENIA LUB DOPOSAZENIA
STANOWISKA PRACY

Skladaja: przedsiebiorcy, w tym zlobek lub klub dzieciecy, niepubliczne przedszkole lub inna
niepubliczna forma wychowania przedszkolnego, niepubliczna szkota, producent rolny

= Whniosek nalezy wypetni¢ w sposdb czytelny wpisujgc tres¢ w kazdym do tego wyznaczonym punkcie
wniosku. Wszelkie poprawki nalezy dokonywaé poprzez skreslenie, zaparafowanie i podanie daty dokonania
zmiany.

= Nie nalezy modyfikowac i usuwac elementéw wniosku.

=  Whniosek powinien by¢ ztozony do wtasciwego PUP ze wzgledu na siedzibe podmiotu albo ze wzgledu na
miejsce wykonywania pracy przez skierowanego bezrobotnego.

= Ziozony wniosek nie podlega zwrotowi.

= O uwzglednieniu lub odmowie uwzglednienia wniosku podmiot powiadamiany jest w formie pisemne;j
w terminie do 30 dni od dnia ztozenia kompletnego i prawidtowo sporzgdzonego wniosku oraz innych
niezbednych do jego uwzglednienia dokumentéw. W przypadku nieuwzglednienia Urzad podaje przyczyne
odmowy.

=  Whnioski niekompletne i zawierajgce braki formalne lub merytoryczne nie beda przez Urzad uwzglednione.
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Czes¢ I: INFORMACJE DOTYCZACE PRZEDSIEBIORCY:
1. Petna nazwa zgodna z dokumentami rejestrowymi lub imie i nazwisko w przypadku
osoby fizycznej:

4. Dane osoby upowaznionej do kontaktu z PUP Pyrzyce:
@) MG I NAZWISKO ...ttt e ettt et ettt

D) StaNOWISKO .......euvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieee telefon kontaktowy ...



Numer PESEL", (w przypadku 0soby fizyCznej): .........couviiniiiiiiie e,

6. Adres poczty eleKtroniCZNE): .......c.oiviiiii i
NUMET HEIETONU ... e
7. Miejsce prowadzenia dziatalNoSCi  .......ccoiviiiiiii

8. Forma prawna prowadzonej dziatalnosci ( np. osoba fizyczna prowadzgca dziatalnosé
gospodarczg, spétka cywilna, spotka Z 0.0.) ...
9. Numer w Krajowym Rejestrze Sgdowym, innym rejestrze lub ewidencji .......................
10. Numer RE G O . ... e
identyfikator podatkowy NIP ...
11. Data rozpoczecia prowadzenia dziatalNoSCi...........cooeviiiiiiii
12. Symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatalnosci okreslony zgodnie z Polskg
Klasyfikacjg DziatalnoScCi (PKD) ... .uiiiiii e
13. Imiona i nazwiska oraz stanowiska stuzbowe oséb upowaznionych do reprezentacji
i zawarcia umowy o refundacje (zgodnie z dokumentem rejestrowym):
14. Nazwa banku oraz numer rachunku bankowego podmiotu

15. Liczba pracownikéw zatrudnionych na dzien ztozenia wniosku: (dotyczy zatrudnionych na
podstawie stosunku pracy, stuzbowego lub umowy o prace naktadczg):
a. napehyetat: ...............
b. naczesCetatu: ...............
16. Czy w ciggu 6 miesiecy poprzedzajgcych dzien ztozenia wniosku nastgpito:

a. Zmniejszenie wymiaru czasu pracy pracownikow z przyczyn zaktadu pracy:

LITAak LI NIE

b. Zmniejszenie wymiaru czasu pracy pracownikéw z innych przyczyn: LI TAK [ NIE
jesli TAK, czy wymiar ten zostat uzupetniony? 1Ak [ NIE

c. Zmniejszenie stanu zatrudnienia z przyczyn zaktadu pracy: LI 1Ak LI NIE

d. Zmniejszenie stanu zatrudnienia z innych przyczyn: LI 1Ak LI NIE

jesli TAK, czy stan zatrudnienia zostat uzupetniony? Ll 1AK [ NIE



Czesé Il: INFORMACJE DOTYCZACE STANOWISKA PRACY WRAZ Z KALKULACJA |
SPECYFIKACJA WYDATKOW:
1. Liczba wyposazanych lub doposazonych stanowisk pracy:..............cccooiiiiiinnnn.

2. Wykorzystanie stanowiska pracy w pracy zmianowej? (prosze wstawi¢ X w odpowiedniej

kratce): L] TAK CINIE

3. Wymiar czasu pracy: w przypadku zatrudnienia skierowanego bezrobotnego na
wyposazonym lub doposazonym stanowisku pracy obowiazuje petny wymiar czasu pracy,
w przypadku zatrudnienia poszukujacego pracy, opiekuna osoby niepetnosprawnej jest

mozliwosc zatrudnienia w niepelnym wymiarze czasu pracy.
] petny etat, [] cze$¢ etatu - podaé jaka, nie mniejsza niz 0,5

*W przypadku kwoty w wysokosci max 4-krotnos¢ przeciethnego wynagrodzenia

— obowigzkowy okres utrzymania stanowiska pracy wynosi 12 miesiecy.

*W przypadku kwoty w wysokosci wiecej niz 4 — krotnos¢ przecietnego wynagrodzenia
ale mniej niz max 6-krotnosé przecietnego wynagrodzenia

— okres utrzymania stanowiska pracy wynosi 18 miesiecy.

*W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku zobowigzuje si¢ do utrzymania w
zatrudnieniu osoby skierowanej przez Urzad przez dodatkowy okres 90 dni po uptywie

obowigzkowego okresu zatrudnienia.

5. Status podatnika VAT (prosze wstawi¢ X w odpowiedniej kratce):

[] posiadam status czynny podatnik VAT

"] nie posiadam statusu czynny podatnik VAT

"'W przypadku braku numeru PESEL rodzaj identyfikatora osobistego w krajach UE/EOG, kraj wydajacy identyfikator albo
rodzaj, seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢
2\W przypadku pracy zmianowej przyznana moze zosta¢ kwota obliczona jako iloczyn jednej z kwot nizej wymienionych i
liczby skierowanych bezrobotnych lub poszukujacych pracy opiekundw w przeliczeniu na petny wymiar czasu pracy.
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6. Kalkulacja wydatkéw na wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy i zrodfa ich finansowania:

Nazwa stanowiska
pracy:

Rodzaj zakupu:

Catkowita wartosc¢
brutto w PLN:

Zrodia finansowania:

Srodki wtasne
w PLN
(brutto)*:

Srodki Funduszu Pracy
w PLN
(brutto):

Harmonogram wydatkéw
dotyczacych
wyposazanego lub
doposazonego stanowiska
pracys:

3 nalezy podaé date lub okresli¢ termin w przedziale czasowym,
4 érodki whasne to: 1) $rodki zgromadzone na rachunkach bankowych z przeznaczeniem na zakup towaréw i ustug wymienionych w powyzszej tabeli, 2) towary/ustugi niezbedne oraz
bezposrednio zwigzane z wyposazanym lub doposazonym stanowiskiem pracy zakupione od dnia podpisania umowy do dnia ztozenia rozliczenia.
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7. Szczegotowa specyfikacja wydatkow dotyczgcych wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy,
w szczegodlnosci na zakup Srodkéw trwatych, urzgdzen, maszyn, wartosci niematerialnych lub prawnych,
w tym srodkéw niezbednych do zapewnienia zgodnosci stanowiska pracy z przepisami bezpieczehstwa i

higieny pracy oraz wymaganiami ergonomii:

Whnioskowana kwota
refundowanych srodkéw

Uzasadnienie wydatku
w PLN :

Nazwa wydatku

SUMA REFUNDACJI:

Zestawienie kwot nie moze zawiera¢ wydatkow, na ktére podmiot otrzymat wczesniej srodki publiczne.



8. Informacja o rodzaju pracy, jaka bedzie wykonywana przez skierowanego bezrobotnego Ilub
skierowanego opiekuna:

Wymagane kwalifikacje ,
Nazwa stanowiska Rodzai oracy. iaka bedzie wvkonvwana: umiejetnosci i doswiadczenie
pracy: | pracy. J ¢ yrony ' zawodowe niezbedne do

wykonywania pracy:

Czes¢ lll: PROPONOWANA FORMA ZABEZPIECZENIA ZWROTU REFUNDACJI (zaznaczy¢ znakiem X
wybrang forme):

|| poreczenie osoby fizycznej lub prawne;j,

[ ] weksel z poreczeniem wekslowym (aval),

] gwarancja bankowa,

[ ] zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach,

|| blokada $rodkéw zgromadzonych na rachunku ptatniczym,
[ ] akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez dtuznika,

|| weksel in blanco.

Przy zabezpieczeniu w formie weksla in blanco albo aktu notarialnego o poddaniu sie egzekucji jest
konieczne ustanowienie dodatkowego zabezpieczenia.

Po wyborze formy zabezpieczenia konieczne jest dotgczenie:

a) w przypadku poreczenia lub weksla z poreczeniem wekslowym - oswiadczenie poreczycieli o
wysokosci posiadanych dochoddéw i zobowigzan finansowych, ktére w przypadku pozytywnego
rozpatrzenia wniosku zostanie uzupetnione zaswiadczeniem wydanym przez wiasciwe instytucje
(np. Pracodawce lub Urzad Skarbowy).

b) w przypadku wyboru innej formy - oswiadczenie o wysokosci posiadanego majatku.

Oswiadczenia dostepne sg na stronie internetowej Powiatowego Urzedu Pracy w zaktadce ,Dokumenty do
pobrania”.

Do wniosku nalezy dotaczyé:

1. oswiadczenie Wnioskodawcy, (zatacznik nr 1);

2. oswiadczenie o nieotrzymaniu pomocy de minimis lub innej pomocy publicznej na te same koszty
kwalifikowane (zatgcznik nr 2);

3. zgtoszenie krajowej oferty pracy — druk dostepne w plikach do pobrania na stronie Urzedu;

4. formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis - druk dostepne w plikach
do pobrania na stronie Urzedu;

5. wszystkie zaswiadczenia o pomocy de minimis oraz o pomocy de minimis w rolnictwie
lub rybotéwstwie, jakie podmiot wnioskujgcy o refundacje otrzymat w okresie 3 lat kalendarzowych
poprzedzajgcych dzieh ztozenia wniosku lub oswiadczenie o wielkosci pomocy de minimis otrzymanej
w tym okresie, albo o$wiadczenie o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie oraz informacje




okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 37 ust. 2a ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r.
0 postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej;

6. dokument potwierdzajgcy forme prawng istnienia Wnioskodawcy: wydruk ze strony internetowej
CEIDG, KRS Ilub z innych rejestréow, inne dokumenty potwierdzajgce forme prawng istnienia
Whnioskodawcy np. kserokopie statutu, regulaminu, uchwaty, umowy spotek cywilnych itp.;

7. kopie petnomocnictw notarialnych do reprezentacji podmiotu jesli nie sg one uwzglednione
w dokumentach rejestrowych;

8. dokumenty potwierdzajgce posiadanie gospodarstwa rolnego w rozumieniu ustawy z dnia 15 listopada
1984 r. o podatku rolnym np. decyzja (nakaz pfatniczy) wydana przez Wajta/Burmistrza/Prezydenta
Miasta w sprawie wymiaru podatku rolnego lub zaswiadczenie Urzedu Miasta lub Gminy i inne (dotyczy
producenta rolnego);

9. dokumenty potwierdzajgce prowadzenie dzialu specjalnego produkcji rolnej, o ktérym mowa ustawie
z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od oso6b fizycznych lub ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o
podatku dochodowym od oséb prawnych np. deklaracja do wymiaru zaliczek podatku dochodowego
od dochodéw z dziatdw specjalnych produkcji rolnej — PIT-6, decyzja ustalajgca wysoko$¢ zaliczek na
podatek z dziatbw specjalnych produkcji rolnej wydana przez urzgd skarbowy i inne (dotyczy
producenta rolnego);

Wszystkie kserokopie wymaganych dokumentéw muszg by¢é potwierdzone za zgodnos¢
z oryginatem przez wnioskodawce lub osobe uprawniong, o ktérej mowa w art.76a § 2 k.p.a°.

Wiarygodnos¢é podanych danych potwierdzam wtasnorgcznym podpisem.

data i piecze¢ podmiotu oraz podpis osoby
uprawnionej do reprezentowania Wnioskodawcy

POUCZENIE

1. Przed wypetnieniem wniosku nalezy zapoznac sie z Regulaminem przyznawania refundacji kosztow
wyposazenia Ilub doposazenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego Iub
poszukujgcego pracy opiekuna osoby niepetnosprawney.

2. Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach dokona weryfikacji spetnienia warunkéw uprawniajgcych do
ubiegania sie o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy na podstawie
posiadanych przez niego danych, rejestréw publicznych, do ktérych ma dostep, lub oswiadczen
ztozonych przez wnioskodawce.

3. W przypadku jesli Wnioskodawca posiada status czynny podatnik VAT refundacja kosztow
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy obejmuje wydatki bez podatku od towaréw i ustug
(VAT).

4. W przypadku, jesli Wnioskodawca nie posiada statusu czynny podatnik VAT refundacja obejmie
wydatki na wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy z uwzglednieniem podatku od towarow i
ustug (VAT).

3> Art.76 § 2 Kodeksu postepowania administracyjnego stanowi: , Zamiast oryginatu dokumentu strona moze ztozyé odpis
dokumentu, jezeli jego zgodnos$¢ z oryginatem zostata poswiadczona przez notariusza albo przez wystepujagcego w sprawie
petnomocnika strony bedgcego adwokatem, radcg prawnym, rzecznikiem patentowym lub doradcg podatkowym ”.



5.

10.

1.

12,

13.

14.

15.

16.

W przypadku pdzniejszego nabycia w/w statusu podmiot, z ktérym zostanie podpisana umowa
bedzie zobowigzany do zwrotu réwnowartosci podatku od towardw i ustug zakupionych w ramach
umowy w terminach w niej okreslonych.

Whniosek o refundacje moze by¢ uwzgledniony, jezeli fgcznie z inng pomocg ze srodkow
publicznych, niezaleznie od jej formy i zrédta pochodzenia, w tym ze srodkdw pochodzgcych z
budzetu Unii Europejskiej, udzielonej w odniesieniu do tych samych kosztéw kwalifikowanych, nie
spowoduje przekroczenia dopuszczalnej intensywnosci pomocy okreslonej dla danego
przeznaczenia pomocy, w przypadku, gdy podmiot spetnia warunki, o ktérych mowa w
rozporzgdzeniu MRPIPS z dnia 14 lipca 2017 r. w sprawie dokonywania z FP refundacji(...) oraz,
gdy ztozony wniosek jest kompletny i prawidtowo sporzgdzony a Starosta dysponuje srodkami na
jego sfinansowanie.

Wydatki, o refundacje ktérych ubiega sie wnioskodawca, nie mogg by¢ finansowane z innych
Srodkow publicznych.

Podstawg refundacji poniesionych wydatkéw na wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy
dla skierowanego bezrobotnego jest umowa zawarta z podmiotem tj. umowa o refundacje. Przed jej
zawarciem Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach poprosi o przedstawienie dodatkowych informaciji
niezbednych do podpisania umowy, np. danych dotyczgcych zabezpieczenia umowy, dokument
stwierdzajgcy rozdzielnos¢ majgtkowg matzonkéw czy aktualizacji danych zawartych we wniosku,
np. danych rejestrowych firmy.

Na dzien podpisania umowy Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach weryfikuje warunek
niezmniejszenia czasu pracy i zatrudnienia pracownikéw z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy,
a w przypadku zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn -
uzupetnienia wymiaru czasu pracy.

Urzad nie moze przyjgé oferty pracy (stanowigcej zatgcznik nr 3 niniejszego wniosku), o ile
pracodawca zawart w ofercie pracy wymagania, ktére naruszajg zasade réwnego traktowania w
zatrudnieniu w rozumieniu przepiséw prawa pracy lub dyskryminujg kandydatéw do pracy.
Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach moze odméwi¢ skierowania bezrobotnego do podmiotu,
u ktérego bezrobotny ten byt zatrudniony lub wykonywat inng prace zarobkowg w okresie
6 miesiecy przed dniem ztozenia wniosku o refundacje.

Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach nie dokonuje refundacji na tgczone stanowiska pracy tzn.
w przypadku, gdy skierowana osoba bezrobotna wykonywac bedzie zadania przypisane do dwdch
odrebnych zawodow oraz w przypadku sezonowego charakteru pracy oraz w przypadku stanowisk,
na ktére Urzad nie dysponuje dostateczng liczbg oséb spetniajgcych kryteria refundowanego
stanowiska pracy.

Przed dokonaniem wyptaty refundac;ji i przed skierowaniem bezrobotnego pracownicy Powiatowego
Urzedu Pracy w Pyrzycach dokonajg sprawdzenia utworzenia stanowiska pracy, jego wyposazenia
lub doposazenia.

Po podpisaniu umowy dane podmiotu, z ktérym zostanie ona podpisana zostang upublicznione
w wykazie, o ktbrym mowa w art. 80 ustawy z dnia 20 marca 2025 o rynku pracy i stuzbach.

W przypadku pozytywnego rozpatrzenia wniosku Pracodawca zobowigzuje sie do utrzymania
w zatrudnieniu osoby skierowanej przez Urzad przez dodatkowy okres 90 dni po uptywie
obowigzkowego okresu zatrudnienia.

W przypadku podania we wniosku nieprawdziwych informacji Dyrektor PUP moze odmoéwi¢
uwzglednienia wniosku.

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z powyzszym pouczeniem i przyjmuje do wiadomosci jego tresc¢.

datai piecze¢ podmiotu oraz podpis osoby
uprawnionej do reprezentowania Wnioskodawcy



Klauzula informacyjna dotyczgca przetwarzania danych osobowych

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia

2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz.
UE L 119 z 04.05.2016 r., str.1, z p6zn. zm.) (dalej RODO) informujemy, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych, jest Powiatowy Urzad Pracy w Pyrzycach, ul. Dworcowa 23,
74-200 Pyrzyce;

2. W Powiatowym Urzedzie Pracy w Pyrzycach jest powotany Inspektor Ochrony Danych, z ktérym mozna
skontaktowac sie pod numerem telefonu: +48 91 570 01 32 lub adresem email: admin@puppyrzyce.pl ;

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane w celu realizacji zadan wynikajgcych z ustawy z dnia 20 marca 2025 r.
o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia tj. realizacji umowy o refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy na podstawie art. 6 ust.1 lit. b RODO.

4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych sg podmioty upowaznione do ich otrzymania na podstawie
obowigzujgcych przepiséw prawa, podmioty przetwarzajgce na zlecenie i w imieniu administratora, na podstawie
zawartej umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych, w celu $wiadczenia okreslonych w umowie ustug np.:
pocztowych, ustug teleinformatycznych, dostarczania lub utrzymania systeméw informatycznych, ustug prawnych

i doradczych.

5. Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazywane do panstw trzecich.

6. Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celu wskazanego w pkt. 3,
a nastepnie przez czas wynikajacy z przepiséw ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym
i archiwach zgodnie z Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt administratora.

7. Informujemy, ze przystuguje Pani/Panu prawo do: dostepu do swoich danych osobowych, oraz ich kopii, zgdania
sprostowania swoich danych osobowych, ktére sg nieprawidiowe oraz uzupetnienia niekompletnych danych
osobowych, zgdania usuniecia swoich danych osobowych, w szczegdlnosci w przypadku cofniecia przez Panig/Pana
zgody na przetwarzanie, gdy nie ma innej podstawy prawnej przetwarzania, zgdania ograniczenia przetwarzania
swoich danych osobowych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania swoich danych, ze wzgledu na Pani/Pana
szczegdlng sytuacje, w przypadkach, kiedy przetwarzamy Pani/Pana dane na podstawie naszego prawnie
usprawiedliwionego interesu, przenoszenia swoich danych osobowych w zakresie unormowanym w ogdlnym
rozporzgdzeniu o ochronie danych.

8. Przystuguje Pani/Panu wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmujgcego sie ochrong danych osobowych, t;.
Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

9. Informujemy, ze nie korzystamy z systemoéw stuzgcych do zautomatyzowanego podejmowania decyzji — Pani/Pana
dane nie bedg profilowane.

10. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest niezbedne do realizacji umowy.

Zapoznatem/am sie z trescig klauzuli informacyjnej i jg akceptuje.

(miejscowos$¢, data) (czytelny podpis wnioskodawcy)


mailto:admin@puppyrzyce.pl

Zatgcznik nr 1

(pieczec firmowa Wnioskodawcy) (miejscowos$c i data)

OSWIADCZENIE

yJestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia”

Niniejszym oswiadczam, co nastepuje:

1. [ ] bytem/tam / [] nie bylem/tam w okresie ostatnich 2 lat prawomocnie skazany/a
za przestepstwo sktadania fatszywych zeznan lub oswiadczen, przeciwko wiarygodnosSci
dokumentow lub przeciwko obrotowi gospodarczemu i interesom majgtkowym w obrocie
cywilnym na podstawie ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny, za przestepstwo
skarbowe na podstawie ustawy z dnia 10 wrzesnia 1999r. - Kodeks karny skarbowy
lub za odpowiedni czyn zabroniony okreslony w przepisach prawa obcego.

2. [] prowadze / [ ] nie prowadze w okresie 6 miesiecy poprzedzajgcych dzieh
ztozenia wniosku dziatalnos¢ gospodarczg w rozumieniu ustawy z dnia 6 marca 2018
Prawo Przedsiebiorcéw,

3. [] prowadze / [ ] nie prowadze w okresie 6 miesiecy dziatalnos¢ w rozumieniu
ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe;
4. w okresie 6 miesiecy poprzedzajgcych dzien ztozenia wniosku [ ] zmniejszytem/tam

I ] nie zmniejszytem/tam wymiaru czasu pracy i stanu zatrudnienia pracownikow
z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy, a w przypadku zmniejszenia wymiaru czasu pracy
lub stanu zatrudnienia z innych przyczyn - [] uzupetnitem/tam / [] nie uzupetnitem/tam
odpowiednio wymiar czasu pracy lub stanu zatrudnienia;

5. [ ] nie zalegam / [] zalegam 2z wyptacaniem wynagrodzeh pracownikom,
z optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenie spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne,
Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz
Solidarnosciowy i Fundusz Emerytur Pomostowych oraz z wptatami na Panstwowy
Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych,

6. [Inie zalegam / [] zalegam z opfacaniem innych danin publicznych,

7. [] nie posiadam nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych [/
[] posiadam nieuregulowane w terminie zobowigzania cywilnoprawne

8. [ ] nie dotyczy / []posiadam / [ ] nie posiadam gospodarstwo rolne w rozumieniu

ustawy z dnia 15 listopada 1984 r. o podatku rolnym (dotyczy producentéw rolnych),

9. [] nie dotyczy / [ ] prowadze / [ ] nie prowadze przez ostatnie 6 miesiecy dziat
specjalny produkciji rolnej, o ktérym mowa ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym
od 0s0b fizycznych lub ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb prawnych
(dotyczy producentéw rolnych),

10. [Inie dotyczy / [] zatrudniatem/tam / [] nie zatrudniatem/tam w okresie ostatnich
6 miesiecy w kazdym miesigcu co najmniej jednego pracownika w petnym wymiarze czasu
pracy (dotyczy producentéw rolnych).

data i podpis sktadajgcego oswiadczenie
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Zatgcznik nr 2

(pieczec firmowa Wnioskodawcy) (miejscowosc i data)

OSWIADCZENIE O POMOCY PUBLICZNEJ

W imieniu swoim lub podmiotu, ktory reprezentuje, oSwiadczam, ze:

(imie i nazwisko, miejsce zamieszkania i adres albo firma, siedziba i adres podmiotu ubiegajgcego sige
0 pomoc de minimis)

otrzymatem / nie otrzymatem* pomocy publicznej na przedsiewziecie,

o ktérego realizacje wnioskuje.

data, piecze¢ podmiotu oraz podpis osoby
uprawnionej do reprezentowania Wnioskodawcy

* niewtasciwe skreslié
UWAGA !!! Przy ustalaniu wartosci pomocy udzielonej Wnioskodawcy uwzglednia sie takze sume wartosci

pomocy udzielonej przedsiebiorstwom powigzanym.
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(pieczec firmowa Wnioskodawcy) (miejscowos$c i data)

OSWIADCZENIE
O OTRZYMANEJ POMOCY DE MINIMIS,
POMOCY DE MINIMIS W ROLNICTWIE LUB RYBOLOWSTWIE

(art. 3 ust. 2 rozporzgdzenia Komisji (UE) 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o
funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w zwigzku z art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r. o postgpowaniu w
sprawach dotyczgcych pomocy publicznej)

Oswiadczam, ze (zaznaczy¢ X w odpowiedniej kratce):

W okresie minionych 3 lat kalendarzowych (3x365) nie uzyskatem/tam pomocy de minimis, pomocy

de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie

W okresie minionych 3 lat kalendarzowych (3x365) uzyskatem/tam pomocy de minimis, pomocy de

minimis w rolnictwie lub rybotowstwie w WysOKOSCi............cccoeiiiiiiiennnn.

W zatgczeniu przedstawiam wykaz uzyskanej pomocy.

Lp. | Podmiot udzielajgcy Podstawa Data udzielenia | Wielko$¢ Wartosc¢
pomocy prawna pomocy pomocy w pomocy brutto
otrzymanej (dzien/miesigc/ | brutto (PLN) (EURO)
pomocy i jej rok)

przeznaczenie

SUMA

(data i podpis Wnioskodawcy)

UWAGA !!I! Przy ustalaniu wartosci pomocy udzielonej Wnioskodawcy uwzglednia sie takze sume wartosci

pomocy udzielonej przedsiebiorstwom powigzanym.

12



