Wz.601. .2026.MR

(pieczatka Wnioskodawcy) ((‘

URZAD PRACY

Starosta Zninski za posrednictwem
Powiatowego Urzedu Pracy w Zninie (PUP)

WNIOSEK
o refundacje kosztow wyposazenia lub doposazenia stanowiska (-k) pracy

Podstawa prawna:

art. 154 — 160 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia.

- Rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 21 listopada 2025 r. w
sprawie wnioskow i realizacji uméw o dofinansowanie podjecia dziatalnosci gospodarczej oraz o
refundacje kosztéw wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy.

- Rozporzadzenie Komisji (UE) 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i
108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis.

- Rozporzadzenie Komisji (UE) 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013r. w sprawie stosowania art. 107 i

108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym.

- Ustawa z dnia 30 kwietnia 2004r. o postepowaniu w sprawach dotyczacych pomocy publicznej.

Whioskowana kwota refundacji: .......cccevvvernnnne. zt
Whioskuje o wyposazenie lub doposazenie stanowiska (-k) pracy dla .............. (liczba osob)
[ ] bezrobotnego

[ ] poszukujacego pracy*.

Deklaruje zatrudnienie /utrzymanie stanowiska pracy przez okres 15 miesiecy.

* poszukujacy pracy niezatrudniony i niewykonujacy innej pracy zarobkowej opiekun osoby niepetnosprawnej
(opiekun)
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. DANE WNIOSKODAWCY

2. Imie i NazWisko (dOt. 0SODY fIZYCZNEJ)..uecriirieeiieee ettt ettt er et se s s e eae e eae s aneeaeeaeene
3. PESEL ( dot. osoby fizycznej), a w przypadku jego braku rodzaj, seria i nr dokumentu potwierdzajgcego

TOZSAMOSE) vttt ettt e b e eb s e saes SENIA.uiiveiereerrecreecreeeeesed NUMEB et

5. Forma prawna prowadzone] dziatalNOSCi.......ccuveeireeieiiieinietee e e sttt er e e
6. Adres, a w przypadku osoby fizycznej adres do dOr€CzeN........coooveveeeeeeeierieeieeteeere e et
7. Adres miejsca Wykonywania dziatalNoSCi......cuiieiiieeieeiecece et r e r e
8. Adres do doreczen elektronicznych (-dOr€CZENIA)......c.ccuiieeieririiriireirecre ettt st st
9. Adres poczty elektronicznNe] (E-MaAil) c..ccceeueieeeeeee ettt e e ereetesteste st e e st s aeaaenaeraens
10. Nr telefonU WNIOSKOUAWECY .....ccuiieeice ettt ettt te st ste st ste st st saeseesee e saaa e e e e essbaaeaeennnnes
11. Data rozpoczecia prowadzenia dziatalNOSCi .ocuccueueiiieeieece e aeaaas
12. REGON (w przypadku niepublicznych przedszkoli i niepublicznych szkof).......ccoovveevevevecececeeees
13. Symbol podklasy rodzaju prowadzonej dziatalnosci okreslony zgodnie z Polskg Klasyfikacja
Dziatalnosci (PKD) zwigzanej z tworzonym stanowiskiem Pracy......ccocececeieieieierieceeese e sene e
13. Forma opodatkowania podatkiem dochodowym*
[ ] petna ksiegowos¢ [ ]ksiega przychodéw i rozchoddéw
[ ]karta podatkowa [ ]ryczatt od przychodéw ewidencjonowanych
14. Stan zatrudnienia - liczba pracownikédw na dzien ztozenia wniosku w przeliczeniu na petny wymiar
CZASU PFACY wueueereeriuereeresesereesesseseaeses s eae sesses et seses et sasses et ses s et eesseseat ee s ses et ehees e neeb e aes e er sen e eeeses s ere senseneaeeennenens
Pracownik — zgodnie z kodeksem pracy oznacza osobe zatrudniong na podstawie umowy o prace,
powofania, wyboru, mianowania lub spétdzielczej umowy o prace. llos¢ oséb zatrudnionych w
niepetnym wymiarze czasu pracy i przy pracach sezonowych stanowi cze$ci utamkowe.
15. Stan zatrudnienia - liczba pracownikdw na dzien ztozenia wniosku zatrudnionych na umowy
CYWIlNOPIAWNE ..ottt et ettt et et et ee e eb s be e e e sbesbeaasarseesbesseease sheebesasersaesbesns s sbesasansarsbensenneessene

16. Stan zatrudnienia — liczba pracownikéw, z ktérymi na dzien ztozenia wniosku rozwigzano stosunek
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- pracy w okresie ostatnich 6 miesiecy: z przyczyn dotyczacych zaktadu pracy (wypowiedzenie lub

porozumienie Stron).......ccceeeeveevececesvennnne

- w przypadku rozwigzania umowy o prace z innych przyczyn okreslonych wyzej nastgpito

uzupetnienie stanowiska pracy/zatrudnienie (ile oséb, nazwa stanowiska)

17. Liczba pracownikéw, ktédrym na dzien ztozenia wniosku zmniejszono wymiar czasu pracy w okresie

ostatnich 6 miesiecy

18. Liczba pracownikéw zatrudnionych w okresie ostatnich 6 miesiecy, ktérym zmniejszono wymiar

czasu pracy, a nastepnie uzupetniono wymiar czasu pracy

19. Numer rachunku ptfatniczego

20. Imie (imiona) i nazwisko osoby (-6b) uprawnionej (-ych) do reprezentowania wnioskodawcy, a takze
nr PESEL, a w przypadku jego braku - rodzaj, serie i nr dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé
(upowaznienie musi wynika¢ z dokumentéw rejestrowych podmiotu lub stosownych

petnomocnictw)

ll.  CHARAKTERYSTYKA PROWADZONEJ DZIAtALNOSCI

1. Opis prowadzonej dziatalnosci wnioskodawcy



3. Opis perspektyw rozwoju Wnioskodawcy, w tym w kontekscie planowanych do utworzenia nowych
miejsc pracy



. DANE DOTYCZACE STANOWISKA PRACY, NA KTORYM MA BYC ZATRUDNIONY*

[ ] SKIEROWANY BEZROBOTNY [ ] SKIEROWANY POSZUKUJACY PRACY

1. Adres miejsca WykONyWania PracCy PrzEZ WW. .....ccccceceeceeceeriieieieeseesesresesesaessessesssestesresneassessssssessssseesnsssessens

2. Proponowane warunki pracy (zmianowos¢, godziny pracy, wysokos¢ wynagrodzenia brutto)

Kod
zawodu i
nazwa
stanowiska
pracy
(art.1832
KP)

Liczba
wyposazonych
lub
doposazonych
stanowisk

pracy

Rodzaj pracy oraz opis zadan jakie
ma wykonywac skierowany
bezrobotny/poszukujgcy pracy na

refundowanym stanowisku

Wymagane kwalifikacje, umiejetnosci
i doswiadczenie zawodowe
niezbedne do wykonywania pracy,
jakie powinien posiadac skierowany

bezrobotny lub poszukujgcy pracy

nazwa stanowiska/zawodu/specjalnosci powinna by¢ zgodna z Klasyfikacjg zawoddw i specjalnosci dla

potrzeb rynku pracy dostepng na stronie internetowej Urzedu www.znin.praca.gov.pl lub na stronie

WwWWw.psz.praca.gov.pl

3. Uzasadnienie potrzeby utworzenia nowego miejsca pracy


http://www.znin.praca.gov.pl/
http://www.psz.praca.gov.pl/

* witasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”

str. 6



V.

(oddzielnie dla kazdego stanowiska)

KALKULACJA WYDATKOW NA WYPOSAZENIE LUB DOPOSAZENIE POSZCZEGOLNYCH STANOWISK

PRACY

NaAZWa STANOWISKA (BT 1832 KP): w.ocvieieceeee ettt ettt et es st es st es s st es et st ses s saeses st sbses s essaesesss st st sessassnas

Lp. Wyszczegdlnienie rodzaju Zrédto Cena netto Podatek od Cena brutto
wydatkéw finansowania towardw i
ustug (VAT)*
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
RAZEM

*W przypadku wnioskodawcy bedgcego ptatnikiem podatku VAT refundacja obejmuje wydatki na

wyposazenie lub doposazenie stanowiska pracy bez podatku od towardw i ustug. Natomiast w

przypadku wnioskodawcy niebedgcego ptatnikiem podatku VAT refundacja obejmuje wydatki w kwocie

brutto.
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(oddzielnie dla kazdego stanowiska)

V.  SZCZEGOtOWA SPECYFIKACIA WYDATKOW DOTYCZACYCH WYPOSAZENIA LUB DOPOSAZENIA
STANOWISKA PRACY, W SZCZEGOLNOSCI NA ZAKUP SRODKOW TRWALYCH, URZADZEN,
MASZYN, WARTOSCI NIEMATERIALNYCH | PRAWNYCH, W TYM SRODKOW NIEZBEDNYCH DO
ZAPEWNIENIA ZGODNOSCI STANOWISKA PRACY Z PRZEPISAMI BEZPIECZENSTWA | HIGIENY
PRACY ORAZ WYMAGANIAMI ERGONOMII

NazWa StANOWISKA (. 1832 KP): ....oivieeeeeeeeee ettt ettt ettt eea e ettt e sa s sttt eba s enss b bt ena s enasanes

Lp. Wyszczegdlnienie zakupow | Cena netto Podatek od |Cena brutto Planowany zakup
towarow i stanowi rzecz
ustug (VAT)* nowg/uzywang**

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
RAZEM

*W przypadku Wnioskodawcy niebedgcego ptatnikiem podatku VAT, podatek od towardw i ustug
bedzie podlegat zwrotowi w przypadku nabycia prawa do jego odzyskania od zakupionych w ramach

wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy towardw i ustug.

** niewtasciwe skreslié
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(oddzielnie dla kazdego stanowiska)
VI.  UZASADNIENIE CELOWOSCI ZAKUPOW W RAMACH REFUNDACII. Nalezy wpisa¢ nr pozycji z
tabeli na str. 7, opisa¢ sposdb wykorzystania zakupionego srodka na tworzonym stanowisku

pracy oraz podaé zrédto informacji, na podstawie ktérej zostata oszacowana wartos¢ zakupu.



VIl.  PROPONOWANE FORMY ZABEZPIECZENIA UMOWY O REFUNDACIJE*

1. Formy zabezpieczenia:
[ ] poreczenie
[ ]weksel in blanco
[ ]weksel z poreczeniem wekslowym (aval )
[ ]gwarancja bankowa
[ ]blokada $rodkéw zgromadzonych na rachunku ptatniczym wnioskodawcy;
[ ]zastaw rejestrowy na prawach lub rzeczach
[ ] akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez dtuznika
3. W przypadku zaznaczenia formy zabezpieczenia umowy o refundacje w formie weksla in blanco albo
aktu notarialnego o poddaniu sie egzekucji konieczne jest ustanowienie dodatkowego
zabezpieczenia w formie:
[ ] poreczenia
[ ]weksla z poreczeniem wekslowym (aval )
[ ]gwarancji bankowej
[ ] blokady $rodkéw zgromadzonych na rachunku ptatniczym wnioskodawcy;
[ ]zastawu rejestrowego na prawach lub rzeczach

4. Poreczenia moze udzieli¢ osoba fizyczna lub osoba prawna.

Potwierdzam prawidtowos¢ danych zawartych w niniejszym wniosku oraz ich zgodnos¢ ze stanem
faktycznym.

Przyjmuje do wiadomosci, ze dane zawarte w niniejszym wniosku zostang uwzglednione w umowie w
przypadku jej podpisania.

Zobowigzuje sie do powiadomienia PUP o wszelkich zmianach dotyczgcych informacji zawartych

we whiosku.

* wiasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x
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Wykaz zatacznikdw niezbednych do rozpoznania wniosku:

1. Oswiadczenie Wnioskodawcy o spetnieniu warunkéw niezbednych do otrzymania refundacji kosztéw
wyposazenia lub doposazenia stanowiska pracy (zatgcznik nr 1);

2. Oswiadczenie Wnioskodawcy o otrzymaniu lub nieotrzymaniu pomocy de minimis (zatacznik nr 2);

3. Oswiadczenie osoby reprezentujacej, zarzadzajgcej podmiotem (zatgcznik nr 3);

4. Oswiadczenie poreczyciela bedgcego osobg fizyczng (zatgcznik nr4i5);

5. Oswiadczenie poreczyciela bedacego osobg prawng (zatgcznik nr 6 7);

6. Klauzula informacyjna (zatacznik nr 8);

7. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu sie o pomoc de minimis (druk do pobrania);

8. Oswiadczenie o sytuacji majgtkowej w przypadku wyboru formy zabezpieczenia umowy refundacji-
akt notarialny o poddaniu sie egzekucji przez dtuznika (druk do pobrania);

9. Dokument potwierdzajgcy uprawnienia do wystepowania w obrocie prawnym: np. umowa spétki,
akt notarialny;

10. Petnomocnictwo do podejmowania zobowigzan w imieniu Wnioskodawcy, jezeli zostato udzielone, a
nie wynika z innych dokumentéw zatgczonych przez Wnioskodawce;

11. W przypadku rolnika/producenta rolnego — dokumenty potwierdzajgce zatrudnienie w okresie
ostatnich 6 miesiecy przed dniem ztozenia wniosku, w kazdym miesigcu, co najmniej 1 pracownika
na podstawie stosunku pracy w petnym wymiarze czasu pracy oraz dokumenty potwierdzajgce jego
ubezpieczenie np. umowa o prace, raporty ZUS P RCA;

12. Zaswiadczenie o niezaleganiu z KRUS (jesli dotyczy);

13. Zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o niezaleganiu w podatkach lub stwierdzajgce stan zalegtosci
(ZAS-W).

(pieczatka i podpis Glownego ksiegowego lub innej (pieczatka i podpis Wnioskodawey

lub osoby prowadzacej dokumentacja finansowa) lub osoby (-6b) uprawnionej (-ych)

do reprezentowania wnioskodawcy
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Zatgcznik nr 1
OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Oswiadczam, ze na dzien ztozenia wniosku:

1. [ ] spetniam [ ] nie spetniam warunki(-6w) dot. refundacji kosztéw wyposazenia lub doposazenia
stanowiska pracy;

2. [ Jwykonywatem[_] nie wykonywatem dziatalno$¢ (-ci) gospodarcza (-ej) przez okres ostatnich
6 miesiecy (do wskazanego okresu wykonywania dziatalnosci gospodarczej nie wlicza sie okresu
zawieszenia dziatalnosci gospodarczej);

3. [ ]wykonuje[_]nie wykonuje dziatalnoé¢ (-ci) na podstawie Ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. —
Prawo o$wiatowe przez okres ostatnich 6 miesiecy, a refundacja[ ] bedzie[ ] nie bedzie wsparciem
finansowym z Funduszu Pracy w celu realizacji zadan okreslonych w Ustawie z dnia 14 grudnia
2016 r.—Prawo oswiatowe;

4. [ ]jestem[ ]nie jestem posiadaczem gospodarstwa rolnego w rozumieniu przepiséw Ustawy z dnia
15 listopada 1984 r. o podatku rolnym lub [ ] prowadze [ ] nie prowadze dziat (-u) specjalny
(-ego) produkcji rolnej, o ktérym mowa w ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od
0s0b fizycznych lub w ustawie z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od osdb prawnych,
[ ]zamieszkujacej[ ] niezamieszkujacej lub[ | majacej[ ]| niemajacej siedzibe na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej;

5. [ ]prowadze[ ] ztobek[ ] klub dzieciecy[ ] podmiot $wiadczacy ustugi rehabilitacyjne [ ] nie
dotyczy;

6. [ ]posiadam[ ] nie posiadam status (-u) przedsiebiorstwa spotecznego [ ] nie dotyczy;

7. [ _]spetniam [ ] nie spetniam [ ] nie dotyczy warunki (-6w) rozporzadzenia Komisji (UE) 2023/2831 z
dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej do pomocy de minimis;

8. [ ]spetniam [_]nie spetniam [ | nie dotyczy warunki (-6w) rozporzadzenia Komisji (UE) 1408/2013 z
dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej do pomoce de minimis w sektorze rolnym;

9. [ ] zmniejszytem (-am)[_] nie zmniejszytem(-am) wymiar (-u) czasu pracy pracownikéw z przyczyn

dot. zakfadu pracy;
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10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.

18.
19.

20.

[ ] zmniejszytem (-am)[_] nie zmniejszytem (-am) wymiar (-u) czasu pracy pracownika z innych
przyczyn i[_] uzupetnitem wymiar czasu pracy [_] nie uzupetnitem wymiar (-u) czasu pracy;

[ ] zmniejszytem (-am)[_] nie zmniejszytem (-am) stan (-u) zatrudnienia z przyczyn dot.

zakftadu pracy;

[ ] zmniejszytem (-am)[_] nie zmniejszytem (-am) stan (-u) zatrudnienia z innych przyczyn i

[ ] uzupetnitem (-am) [_] nie uzupetnitem (-am) stan (-u) zatrudnienia;

[ ]zalegam|[ ] nie zalegam na dzier ztozenia wniosku z wyptacaniem wynagrodzer: pracownikom, z
optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz
Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczer Pracowniczych, Fundusz Solidarnosciowy i Fundusz
Emerytur Pomostowych oraz z wptatami na Paiistwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych;

[ ]zalegam[_] nie zalegam na dzien ztozenia wniosku z optacaniem naleznych sktadek na
ubezpieczenie spoteczne rolnikéw lub na ubezpieczenie zdrowotne;

[ ]zalegam[ ] nie zalegam na dzier ztozenia wniosku z opfacaniem innych danin publicznych;

[ ] posiadam [ ] nie posiadam na dzien ztozenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowigzan
cywilnoprawnych;

[ ]bytem [ ] nie bytem w okresie ostatnich 2 lat prawomocnie skazany za przestepstwo sktadania
fatszywych zeznan lub oswiadczen, przestepstwo przeciwko wiarygodnosci dokumentéw lub
przeciwko obrotowi gospodarczemu i interesom majatkowym w obrocie cywilnoprawnym, na
podstawie ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny, za przestepstwo skarbowe na podstawie
ustawy z dnia 10 wrzes$nia 1999 r.- Kodeks karny skarbowy lub za odpowiedni czyn zabroniony
okreslony w przepisach prawa obcego.

[ ]spetniam [ ] nie spetniam warunki (-6w) dopuszczalnosci udzielenia pomocy de minimis;

[ ]podlegam [ ] nie podlegam obowigzkowi zwrotu pomocy publicznej wynikajacego z wczeéniejszej
decyzji Komisji (UE) uznajgcej pomoc za niezgodng z prawem i wspélnym rynkiem;

[ ]jestem[ ] nie jestem wykluczony z mozliwosci otrzymania refundacji kosztéw wyposazenia lub
doposazenia stanowiska pracy na podstawie Ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegélnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie

bezpieczenstwa narodowego;
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21.[ ]otrzymatem[ ] nie otrzymatem $rodki (-6w) publiczne (-ych) w odniesieniu do tych samych
kosztéw, na pokrycie ktérych ma by¢ przeznaczona pomoc z Funduszu Pracy;

22.[ ]zatrudnie[ ] nie zatrudnie na wyposazonym (-ych) lub doposazonym (-ych) stanowisku (-ach)
pracy skierowanego (-ych) bezrobotnego (-ych) / poszukujacego (-ych) pracy przez okres
15 miesiecy;

23.[ ]jestem[ ] nie jestem ptfatnikiem podatku VAT

W okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia podpisania umowy:

24.[ ]zamierzam[_] nie zamierzam obnizy¢ wymiar (-u) czasu pracy pracownika z przyczyn dotyczacych
zaktadu pracy;

25.[ ]zmniejsze [ ] nie zmniejsze wymiar (-u) czasu pracy pracownika z innych przyczyn i
[ ]Juzupetnie [ ] nie uzupetnie wymiar (-u) czasu pracy;

26.[ ] zmniejsze [ ] nie zmniejsze) stan (-u) zatrudnienia z przyczyn dot. zaktadu pracy;

27.[ ]zmniejsze [ ] nie zmniejsze) stan (-u) zatrudnienia z innych przyczyn i

[ ]Juzupetnie [ ] nie uzupetnie stan (-u) zatrudnienia.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego os$wiadczenia.

Ponadto oswiadczam, ze
1. [ ] pozostaje[ ] nie pozostaje w zwigzku matzerskim;
2. [ ] pozostaje w zwigzku matzerskim majac rozdzielno$¢ majatkowa z matzonkiem (dokument

o rozdzielnosci majatkowej - do wgladu).

(pieczatka i podpis Wnioskodawcy
lub osoby upowaznionej)

(podpis wspdtmatzonka Wnioskodawcy)

* witasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”
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OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY

Zatgcznik nr 2

W zwigzku z ubieganiem sie o przyznanie pomocy de minimis, wypetniajgc obowigzek

wynikajacy z art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgacych pomocy

publicznej.

1. Oswiadczam, ze w ciggu 3 minionych lat[ ] otrzymatem(-am) /[ ] nie otrzymatem(-am) $rodkéw

stanowigcych pomoc(-y) de minimis/ w tym pomoc(-y) de minimis w rolnictwie i rybotéwstwie.

W przypadku otrzymania ww. pomocy nalezy uzupetnié ponizsza tabele.

L.p. | Organ udzielajacy Podstawa prawna Dzien Wartosé Nr programu
pomocy udzielenia pomocy w | pomocowego,
pomocy euro decyzji lub umowy
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
Razem ...

2. O$wiadczam, ze [ ] otrzymatem (-am) /[_] nie otrzymatem (-am) * pomoc (-y) publiczng (-ej)

w odniesieniu do tych samych kosztow kwalifikujgcych sie do objecia pomocg, na pokrycie ktérych

ma by¢ przeznaczona pomoc de minimis.

* wiasciwe zaznaczy¢ znakiem ,, x”

(data, pieczatka i podpis Wnioskodawcy
lub osoby upowaznionej)
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Zatgcznik nr 3
OSWIADCZENIE OSOBY REPREZENTUJACEJ WNIOSKODAWCE/ ZARZADZAJACE) WNIOSKODAWCA*

OSWIADCZAM, ZE;

[ ]bytem [ ] nie bytem w okresie ostatnich 2 lat prawomocnie skazany za przestepstwo sktadania
fatszywych zeznan lub oswiadczen, przestepstwo przeciwko wiarygodnosci dokumentdéw lub przeciwko
obrotowi gospodarczemu i interesom majgtkowym w obrocie cywilnoprawnym, na podstawie ustawy z
dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny, za przestepstwo skarbowe na podstawie ustawy z dnia 10
wrzesnia 1999 r.- Kodeks karny skarbowy lub za odpowiedni czyn zabroniony okreslony w przepisach

prawa obcego.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego os$wiadczenia.

(data i podpis osoby reprezentujacej/zarzadzajacej)

Oswiadczenie sktada oddzielnie kazda z oséb reprezentujgcych/zarzgdzajgcych wnioskodawca.
W przypadku, gdy choéby jedna z 0séb reprezentujacych/zarzadzajgcych wnioskodawca byta
prawomocnie skazana wowczas wnioskodawca nie moze ubiegac sie o refundacje kosztow doposazenia

lub wyposazenia stanowiska pracy
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Zatgcznik nr 4
(dla poreczyciela bedacego osobg fizyczng)
OSWIADCZENIE PORECZYCIELA

......

1. Oswiadczam, ze moje $rednie miesieczne dochody netto (Srednia liczona z ostatnich 3 miesiecy)
WYynoszg:

a) ztytutu zatrudnienia na umowe o prace na czas okreslony na okres (do kiedy)

......................................................................................... W KWOCIE.ccviie i 26
b) 1z tytutu zatrudnienia na czas NieokresSloNy W KWOCIE..........cueuiieiriniireirecreee e st VAR
c) inne zrédto dochodu (podac jaKie) ...cccevcveeiececeee s KWOta....oouvrerierieecne, zt.

2. Ponadto oswiadczam, ze*:
[ ] pozostaje[ ] nie pozostaje w zwigzku matzerskim;
[ ] pozostaje w zwigzku matzeriskim majac rozdzielno$¢ majgtkowg z matzonkiem (do wgladu);
[ ] poreczatem [ | nie poreczatem w tutejszym Urzedzie umowy(-6w) cywilnoprawne(-ych), ktére
jeszcze nie wygasty.

3. Aktualne zobowigzania finansowe (z tytutu zaciggnietych kredytéw, pozyczek, z tytutu przyznanych

limitow kredytowych, inne zobowigzania) Wynoszg 0g8OteMmM..........c.ucceuiiiceeieccecce e zt.

4. Miesieczna sptata ZAOtUZENTA WYNOSI ....ovvverieiiiiieie ettt et et s et seesbesteeaeeseesses e eeaesenesbesnnersans zt.

5. Miesieczny dochéd netto po odliczeniu miesiecznej sptaty zadtuzZenia ......ccceeeeeeieicineiceiceee e e zt.
(miejscowosc i data) (podpis poreczyciela)

*wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”
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Dane wspoétmatzonka poreczyciela:
1) IMIQ I NQZWISKO ... vttt ettt ettt et e e ae e testestestestesaeses stestese e e e sessessessessesbesbesaes et sesaesasernes
2) AAIES ZAMIESZKANIA ... iietieece ettt et et st ettt s s et ee e tese e et st ere et seases et et et eenen s eeane et sennenaens

3) PESEL e vvverresvee e eeeeoneeeeeseneeeesessneeseseeeseseeseeses e ees oo ee e es et e e e ettt et e et et e eee et

Jestem $wiadomy udzielonego poreczenia przez mojego wspétmatzonka.

(podpis wspétmatzonka poreczyciela)

Uwaga! Zaswiadczenie o dochodach poreczyciela nalezy dostarczy¢ do PUP w przypadku pozytywnego

rozpoznania wniosku (przed podpisaniem umowy). Przedmiotowe zaswiadczenie winno by¢ wystawione

w terminie do 30 dni przed dniem podpisania umowy.
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Zatgcznik nr 5
(dla poreczyciela bedacego osobg fizyczng)
OSWIADCZENIE PORECZYCIELA

......

1. Oswiadczam, ze moje $rednie miesieczne dochody netto (Srednia liczona z ostatnich 3 miesiecy)

WYynosza:

......................................................................................... W KWOCIE.ccviie i 26
b) 1z tytutu zatrudnienia na czas NieokresSloNy W KWOCIE..........cueuiieiriniireirecreee e st zt;
c) inne zrédto dochodu (podac jaKie) ...cccevcveeiececeee s KWOta....oouvrerierieecne, zt.

2. Ponadto oswiadczam, ze*:
[ ] pozostaje[ ] nie pozostaje w zwigzku matzerskim;
[ ] pozostaje w zwigzku matzeriskim majac rozdzielno$¢ majgtkowg z matzonkiem (do wgladu);
[ ] poreczatem [ | nie poreczatem w tutejszym Urzedzie umowy(-6w) cywilnoprawne(-ych), ktére
jeszcze nie wygasty.

3. Aktualne zobowigzania finansowe (z tytutu zaciggnietych kredytéw, pozyczek, z tytutu przyznanych

limitow kredytowych, inne zobowigzania) Wynoszg 0g8OteMmM..........c.ucceuiiiceeieccecce e zt.

4. Miesieczna sptata ZAOtUZENTA WYNOSI ....ovvverieiiiiieie ettt et et s et seesbesteeaeeseesses e eeaesenesbesnnersans zt.

5. Miesieczny dochéd netto po odliczeniu miesiecznej sptaty zadtuzZenia ......ccceeeeeeieicineiceiceee e e zt.
(miejscowosc i data) (podpis poreczyciela)

*wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”
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Dane wspoétmatzonka poreczyciela:
1) IMIQ I NQZWISKO ... vttt ettt ettt et e e ae e testestestestesaeses stestese e e e sessessessessesbesbesaes et sesaesasernes
2) AAIES ZAMIESZKANIA ... iietieece ettt et et st ettt s s et ee e tese e et st ere et seases et et et eenen s eeane et sennenaens

3) PESEL e vvverresvee e eeeeoneeeeeseneeeesessneeseseeeseseeseeses e ees oo ee e es et e e e ettt et e et et e eee et

Jestem $wiadomy udzielonego poreczenia przez mojego wspétmatzonka.

(podpis wspétmatzonka poreczyciela)

Uwaga! Zaswiadczenie o dochodach poreczyciela nalezy dostarczy¢ do PUP w przypadku pozytywnego

rozpoznania wniosku (przed podpisaniem umowy). Przedmiotowe zaswiadczenie winno by¢ wystawione

w terminie do 30 dni przed dniem podpisania umowy.
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Zatacznik nr 6
(dla poreczyciela bedgcego osobg prawnga)
OSWIADCZENIE PORECZYCIELA

Formularz nalezy wypetni¢ czytelnie odpowiadajgc na kazde z punktéw. Jezeli informacje zawarte

w punkcie nie dotyczg osoby wypetniajacej nalezy wpisac ,nie dotyczy”, ,brak” lub ,nie posiadam”.

1.

2
3
4
5
6.
7
8
9

10.
11.
12.

13.

14.

PEING NAZWA ..t e e e e e e e b e e b s e e bt b e b ere st en s
FAYo LR =To A1 o Y TSROSO
Pi¥e [ =R e Fo l o T =1 o To ] oo [T o To) | OO TR RS SROOPPPPPP
NE EEIETONU L.t e e e e s st e s bbb e e st e e e s s ebe e e e e nnreeesnneees
Adres do doreczen elektronicznych (€-dOr€CzZENTa).......uuviveireireireeieeieee e st

Adres poczty eleKtroniCZNe] (-MAil) .....ccceiueiecieeie ettt e te e ste s te st stesaestesae e s s raeeeeenns

Forma organizacyjno-prawna prowadzonej dziatalNOSCi ....ceceveveeveeveeieiee e et
Data rozpocCzeCia dzZiatalNOSCi c..ou ittt et et et ereereebeeaeeeras
Rodzaj prowadzone] dziatalnoSCi (PrzeWazZajaCy) ..oeeceeeeeueieirinrirtistirr e e sse e vt ese e ese e e aneesesresreseesne s
Osoba/osoby upowaznione do podpisania oswiadczenia i umowy / imie i nazwisko, stanowisko
stuzbowe (upowaznienie musi wynika¢ z dokumentdéw rejestracyjnych podmiotu lub stosownego
PEINOMOCNICIWA) oottt ettt et st et ete e s et et e aeebesbesasesaesbesnsesaesbesaeansaesbensnsensennsessestesnearsans
Informacja o dochodach, przychodach (Sredniomiesieczne dochody, przychody z ostatnich

B MUY ). curiteiee et ctecteete st et e e et et ae b et e b e b et aes et es et easerseasaaeeaeeaeehe ke ehe et eheeheebesteetestestensenenesenneatenaesaentenns
Aktualne miesieczne zobowigzania z tytutu:

- wysoko$¢ miesiecznych obcigzen z tytutu zaciggnietych kredytéw/pozyczek/leasingu(nalezy

podad rodzaj zobowigzania oraz wysoko$¢ miesiecznych rat):

- nieuregulowane zobowigzania finansowe wobec Skarbu Panstwa, ZUS/KRUS (nalezy podac

rodzaj zobowigzania oraz wysokos$¢ miesiecznych rat):



- inne zobowigzania (nalezy podac rodzaj zobowigzania i jego wysokos¢):

13. Oswiadczamy, ze*:
[ ]poreczaliémy[_ ] nie poreczaliémy w tutejszym Urzedzie umowy(-6w) cywilnoprawne(-ych), ktére
jeszcze nie wygasty,
[ ]jestesmy [ ]nie jestesmy w stanie likwidacji lub upadtosci,
[ ]istniejg [ ] nie istniejg zadne przeszkody prawne ani regulacyjne, ktére uniemozliwiatyby

udzielenie poreczenia.

Jestesmy swiadomi odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

(miejscowos¢ i data) (pieczatka i podpis poreczyciela
lub osoby (-6b) upowaznione;j (-ych)

*wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”
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Uwaga!

Przed podpisaniem umowy nalezy dostarczy¢:

akt zatozycielski/statut lub umowe spoétki;

odpis z KRS;

uchwate organu uprawnionego (zarzadu/rady nadzorczej/walnego zgromadzenia) do podejmowania
decyzji o udzieleniu poreczenia (na pismie z doktadnymi informacjami o udzielanym poreczeniu),
jezeli jest wymagana wewnetrznymi regulacjami;

jezeli statut lub umowa spotki wymaga dodatkowych zgdd np. rady nadzorczej, wihasciciela jedli statut
lub umowa spétki tego wymaga;

informacja na temat beneficjentéw rzeczywistych osoby prawnej np. w przypadku gdy osoba prawna
porecza za wspodlnika, cztonka zarzadu lub wspdtmatzonka ww. oséb;

petnomocnictwo jezeli osoba podpisujgca poreczenie dziata na podstawie petnomocnictwa;
sprawozdania finansowe - bilans, rachunek zyskéw i strat;

zaswiadczenia z ZUS i Urzedu Skarbowego o niezaleganiu w optatach;

wykaz aktywnych zobowigzan;

oswiadczenie, ze nie istniejg zadne przeszkody prawne ani regulacyjne, ktére uniemozliwiatyby jej

udzielenie poreczenia;

Przedmiotowe dokumenty powinny by¢ wystawione w terminie do 30 dni przed dniem podpisaniem

umowy.

W przypadku przyznania Wnioskodawcy refundacji konieczne jest podpisanie umowy przez poreczycieli.
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Zatacznik nr 7
(dla poreczyciela bedgcego osobg prawnga)
OSWIADCZENIE PORECZYCIELA
Formularz nalezy wypetni¢ czytelnie odpowiadajgc na kazde z punktéw. Jezeli informacje zawarte
w punkcie nie dotyczg osoby wypetniajgcej nalezy wpisac ,nie dotyczy”, ,brak” lub ,,nie posiadam”.
1. PeIN@ NAZWA .ot e bbb e e b e ae st b e s s e en s
AAIES SIEUZIDY ..ottt ettt e s st see st e s e e e s s e s st n e n ettt e s et e e e s eneeneeneanes
Pi¥e [ =R Fo l o T =1 o To o T [T o To) | OO OO PE OO TOSRORPPP
NE EEIETONU e e et st e et b b st s bbb see et es e enesbeseanen
Adres do doreczen elektronicznych (€-dOr€CzeNia).......ccuvereeveererieeieeieeie ettt e e e

2
3
4
5
6. Adres poczty eleKtroniczne]j (€-Mail) ...ccceceeieieceeet et re e st st st st se e eaaeean
7
8
9

Forma organizacyjno-prawna prowadzonej dziatalNosSCi ....ceceeeeveeeeeieeieieiesr e e e
10. Data rozpoCzeCia AZIatalNOSCi ....c.ucuveuieiiciieiietiee ittt sttt sttt s e e e e e s s eb et e s aneaas
11. Rodzaj prowadzonej dziatalnosSCi (PrzeWazajgCy) ..cceveeveeievieseseeseesee st e e e s s es st se e s
12. Osoba/osoby upowaznione do podpisania o$wiadczenia i umowy / imie i nazwisko, stanowisko

stuzbowe (upowaznienie musi wynika¢ z dokumentdéw rejestracyjnych podmiotu lub stosownego

PEINOMOCNICIWA) .ottt ettt st ebeete e e sb e s be et e sbesbesaeeasaesbesseanse sbesbeanserseesaessennee shesneeesneens
13. Informacja o dochodach, przychodach (sredniomiesieczne dochody, przychody z ostatnich

B MUY ). curiieeceete et cteste ettt e e et et et ae b e et aes et e s et et e s e s easaaseaeateeaeeheeheeheebe et eheeae et stensensetetensenssenetensesaentenns
14. Aktualne miesieczne zobowigzania z tytutu:

- wysoko$¢é miesiecznych obcigzen z tytutu zaciggnietych kredytéw/pozyczek/leasingu (nalezy

podad rodzaj zobowigzania oraz wysoko$¢ miesiecznych rat):

- nieuregulowane zobowigzania finansowe wobec Skarbu Panstwa, ZUS/KRUS (nalezy podac

rodzaj zobowigzania oraz wysokos$¢ miesiecznych rat):
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- inne zobowigzania (nalezy podac rodzaj zobowigzania i jego wysokos¢):

13. Oswiadczamy, ze*:
[ ]poreczaliémy[_] nie poreczaliémy w tutejszym Urzedzie umowy(-6w) cywilnoprawne(-ych), ktére
jeszcze nie wygasty,
[ ]jestesmy [ ]nie jestesmy w stanie likwidacji lub upadtosci,
[ ]istniejg [ ] nie istniejg zadne przeszkody prawne ani regulacyjne, ktére uniemozliwiatyby

udzielenie poreczenia.

Jestesmy swiadomi odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

(miejscowosé i data) (pieczatka i podpis poreczyciela
lub osoby (-6b) upowaznione;j (-ych)

*wtasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”
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Uwaga!

Przed podpisaniem umowy nalezy dostarczy¢:

akt zatozycielski/statut lub umowe spoétki;

odpis z KRS;

uchwate organu uprawnionego (zarzadu/rady nadzorczej/walnego zgromadzenia) do podejmowania
decyzji o udzieleniu poreczenia (na pismie z doktadnymi informacjami o udzielanym poreczeniu),
jezeli jest wymagana wewnetrznymi regulacjami;

jezeli statut lub umowa spotki wymaga dodatkowych zgdd np. rady nadzorczej, wihasciciela jedli statut
lub umowa spétki tego wymaga;

informacja na temat beneficjentéw rzeczywistych osoby prawnej np. w przypadku gdy osoba prawna
porecza za wspdlnika, cztonka zarzadu lub wspdétmatzonka ww. oséb;

petnomocnictwo jezeli osoba podpisujgca poreczenie dziata na podstawie petnomocnictwa;
sprawozdania finansowe - bilans, rachunek zyskow i strat;

zaswiadczenia z ZUS i Urzedu Skarbowego o niezaleganiu w optatach;

wykaz aktywnych zobowigzan;

oswiadczenie, ze nie istniejg zadne przeszkody prawne ani regulacyjne, ktére uniemozliwiatyby jej

udzielenie poreczenia;

Przedmiotowe dokumenty powinny by¢ wystawione w terminie do 30 dni przed dniem podpisaniem

umowy.

W przypadku przyznania Wnioskodawcy refundacji konieczne jest podpisanie umowy przez poreczycieli.
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Zatgcznik nr 8
KLAUZULA INFORMACYJNA

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE.L. z 2016r.
Nr 119, s.1 ze zm.) - dalej: ,,RODO” informuje, ze:

1. Administratorem Paristwa danych jest Powiatowy Urzad Pracy w Zninie( adres ul. Sktadowa 4, 88-
400 Znin, adres e-mail: tozn@praca.gov.pl, numer telefonu: 52 303 11 12).

2. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mogg sie Panstwo kontaktowac¢ we
wszystkich sprawach dotyczgcych przetwarzania danych osobowych za posrednictwem adresu email:
inspektor@znin.praca.gov.pl lub pisemnie pod adres Administratora.

3. Panstwa dane przetwarzane bedg w celu realizacji zadan w szczegdlnosci weryfikacji uprawnien i
danych, zapewnienia pomocy okreslonej w ustawie, prowadzenia postepowan kontrolnych i
egzekucyjnych, realizacji obowigzkéw sprawozdawczych gdyz jest to niezbedne do wypetnienia
obowigzku prawnego cigzgcego na Administratorze ( art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO) w zw. z Ustawg z dnia
20 marca 2025 r. o stuzbach zatrudnienia i rynku pracy, Ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej oraz zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych, Kodeksem postepowania
administracyjnego z dnia 14 czerwca 1960 r., Ustawg z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie
ubezpieczen spotecznych oraz aktami wykonawczymi.

W przypadku dobrowolnego udostepniania przez Panstwa danych osobowych innych niz wynikajgce
z obowigzku prawnego, podstawe legalizujgcg ich przetwarzanie stanowi wyrazona zgoda na
przetwarzanie swoich danych osobowych (art. 6 ust. 1 lit. a RODO). Udostepnione dobrowolne dane
bedg przetwarzane w celu realizacji zadan.

4. Panstwa dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji ww. celu z
uwzglednieniem okresdw przechowywania okreslonych w przepisach szczegdlnych, w tym przepiséw
archiwalnych 10 lat.

5. Panstwa dane osobowe nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany, w tym nie beda

podlegaé profilowaniu.
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6. Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy (obejmujacy

Unie Europejska, Norwegie, Liechtenstein i Islandie).

7. W zwigzku z przetwarzaniem Parnistwa danych osobowych, przystugujg Panstwu nastepujgce prawa:

a)
b)
c)

d)

f)

prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;

prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

prawo whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193
Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy
ogdblnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych (RODO);

w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa sie na podstawie wyrazonej zgody (art. 6 ust. 1
lit. a RODO) - prawo do usuniecia danych;

prawo whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193
Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy

ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych (RODO);

8. Podanie przez Panstwa danych osobowych w zwigzku z cigzgcym na Administratorze obowigzkiem

prawnym jest obowigzkowe, a ich nieprzekazanie skutkowaé bedzie brakiem realizacji celu, o ktorym

mowa w punkcie 3. Nieprzekazanie danych udostepnianych dobrowolnie pozostaje bez wptywu na

rozpoznanie sprawy.

9. Panstwa dane mogg zostac¢ przekazane podmiotom zewnetrznym na podstawie umowy powierzenia

przetwarzania danych osobowych, a takze podmiotom lub organom uprawnionym na podstawie

przepisOw prawa.
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