POWIATOWY
URZAD PRACY
W POZNANIU

/pieczec firmowa Whnioskodawcy/ miejscowosc, data

Powiatowy Urzad Pracy
w Poznaniu

ul. Czarnieckiego 9
61-538 Poznan

pozycja w rejestrze zgtoszen

WNIOSEK
O ORGANIZOWANIE PRAC INTERWENCYJNYCH

Whiosek nalezy wypelni¢ w sposoéb czytelny, wpisujagc tresé w kazdym punkcie do tego celu
wyznaczonym. Jezeli poszczegdlne rubryki nie znajdujag w konkretnym przypadku zastosowania,
nalezy wpisa¢ ,nie dotyczy”. Wszelkich poprawek nalezy dokonywaé poprzez skreslenie
i zaparafowanie. Nie nalezy modyfikowaé i usuwaé¢ elementéw wniosku. Wniosek moze byé¢
uwzgledniony, gdy jest kompletny i prawidtowo sporzadzony.

Podstawa prawna:

- ustawa z dnia 20 marca 2025r. o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025r., poz. 620 z p6zn.zm.), zwana
dalej ustawa;

- ustawa z 30.04.2024 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej (Dz. U. z 2025 r. poz. 468 z
pézn.zm.);

- rozporzgdzenie 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 (Dz. Urz. UE.L.2023/2831 z dn. 15.12.2023 r.);

- rozporzgdzenie Komisji (UE) nr 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 (Dz. Urz. UE L 352 z dnia 24.12.2013
r.str.9, z pézn. zm.);

- rozporzgdzenie Komisji (UE) Nr 717/2014 z dnia 27 czerwca 2014 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu
o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury (Dz. Urz. UE L 190
z 28.06.2014 r., str. 45, z p6zn. zm.).

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY:

Jako podmiot ubiegajgcy sie o organizowanie prac interwencyjnych oswiadczam, ze:

1. W okresie 12 miesiecy nie przerwatem / przerwatlem* bez uzasadnionej przyczyny stazu (umowy
0 zorganizowanie stazu) ani staz nie zostat przerwany z powodu nierealizowania programu stazu
lub niedotrzymania warunkéw jego odbywania.

2. Otrzymatem / nie otrzymatem' decyzje Komisji Europejskiej o obowigzku zwrotu pomocy
uzyskanej w okresie wczesniejszym uznajgcej za niezgodng z prawem i wspolnym rynkiem.

3. Spetniam / nie spetniam* warunki, o ktérych mowa w rozporzgdzeniu o dopuszczalnosci
udzielenia pomocy de minimis okreslone w rozporzadzeniu komisji UE nr 2023/2831 z dnia 13
grudnia 2023r.w sprawie stosowania art.107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do
pomocy de minimis.

4. Nie prowadze dziatalnosci gospodarcze;:

-w sektorach rybotéwstwa i akwakultury;

-w dziedzinie produkcji podstawowej produktow rolnych;

-w dziedzinie przetwarzania i wprowadzania do obrotu produktéw rolnych w nastepujacych
przypadkach:



5.

a) kiedy wysokos¢ pomocy ustalana jest na podstawie ceny lub ilosci takich produktow
nabytych od producentéw podstawowych lub wprowadzonych na rynek przez
przedsiebiorstwa objete pomocag,

b) kiedy przyznanie pomocy zalezy od faktu przekazania jej w czesci lub w catosci
producentom podstawowym;

-zwigzanej z wywozem do panstw trzecich lub panstw czionkowskich, tzn. pomocy bezposrednio
zwigzanej z ilosciag wywozonych produktow, tworzeniem i prowadzeniem sieci dystrybucyjnej lub
innymi wydatkami biezgcymi zwigzanymi z prowadzeniem dziatalnosci wywozowej;

-uwarunkowanej pierwszenstwem korzystania z towaréow krajowych w stosunku do towarow
sprowadzanych z zagranicy.

Znana mi jest definicja ,jednego przedsiebiorstwa” zawarta w art. 2 ust 2 rozporzgdzenia Komisji
(UE) nr 2023/2831 z dnia 13 grudnia 2023r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o
funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis.

Oswiadczam, ze nie mam bezposrednich lub posrednich powigzanh z podmiotami wpisanymi na liste
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji utworzong na podstawie przepisoéw ustawy z dnia
13 kwietnia 2022r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na
Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczehnstwa narodowego (Dz. U. z 2023r., poz.129 z pdzn.
zm.) i dostepna: https://www.gov.pl/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami

*niewtasciwe skresli¢

Wszelkie informacje podane we wniosku oraz w zalagczonych dokumentach sa prawdziwe, co
potwierdzam wtasnorecznym podpisem. Jestem $wiadomy faktu, iz zlozenie nieprawdziwych
oswiadczen w powyzszym zakresie, w przypadku zawarcia umowy stanowi podstawe do jej
rozwigzania i zadania zwrotu wyptaconych srodkéw.

Data, pieczeé i czytelny podpis Wnioskodawcy

Zobowigzuje sie do:

1.
2.

Niezwilocznego powiadamiania o mozliwosci przekroczenia limitu dopuszczalnej pomocy publicznej.
Ztozenia w dniu podpisania umowy dodatkowego oswiadczenia o uzyskanej pomocy de minimis,
jezeli w okresie od dnia ztozenia wniosku do dnia podpisania umowy z Powiatowym Urzedem Pracy
otrzymam takg pomoc.

Niezwilocznego poinformowania Powiatowego Urzedu Pracy w Poznaniu o wszelkich zmianach
danych we wniosku oraz zatgcznikach.

Do zatrudnienia skierowanego bezrobotnego przez okres refundacji wynagrodzen i sktadek na
ubezpieczenia spoteczne oraz przez potowe okresu przystugiwania refundacji po zakonczeniu
okresu tej refundac;i.

Przestrzegania w stosunku do skierowanych bezrobotnych wszelkich uprawnien wynikajgcych
Z przepiséw prawa pracy, z tytutu ubezpieczen spotecznych i norm wewnatrzzaktadowych.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

1.

2.

4.

W przypadku wniosku niekompletnego Urzad wyznacza Whnioskodawcy 7 dniowy termin na jego
uzupetnienie. Wniosek nieuzupetniony w wyznaczonym terminie pozostawia sie bez rozpoznania.
Zgodnie z zapisami ustawy o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia prac interwencyjnych nie
organizuje sie dla bezrobotnego, ktéry w okresie ostatnich 90 dni byt zatrudniony w ramach tych prac
lub robo6t publicznych u danego Pracodawcy.

W sytuaciji, gdy Wnioskodawcg sg wspolnicy spotki cywilnej wniosek wraz z zatgcznikami winien byc¢
podpisany przez wszystkich wspdlnikow spotki lub przez ustanowionego przez nich petnomocnika —
woéwczas do wniosku nalezy dotgczy¢ petnomocnictwo z optatg skarbowg. Ponadto do wniosku
nalezy dotgczy¢ umowe spotki cywilne;j.

W przypadku negatywnego rozpatrzenia wniosku nie przystuguje odwotanie.

Data, piecze¢ i czytelny podpis Wnioskodawcy


https://www.gov.pl/mswia/lista-osob-i-podmiotow-objetych-sankcjami

DANE DOTYCZACE WNIOSKODAWCY:

1. Petna nazwa wnioskodawcy i adres siedziby (zgodnie z wpisem do CEIDG, KRS, umowy spétki
cywilnej lub innym dokumentem rejestrowym podmiotu) :

B. Telefon ..o, L 01 11|
7. Data rozpoczecia dziatalnoSCi QOSPOUAICZE]. ... .uivi i e
8. Numer NIP : 10. Numer REGON:

9. Numer PKD 2007: 11. Numer PKD 2025:

12. Numer KRS:

13. Imie, nazwisko oraz stanowisko osoby/os6b uprawnionych do reprezentowania pracodawcy (w tym do
podpisania umowy):

16. Wielko$¢ przedsiebiorstwa (mikro, mate, srednie, iINNE™) ...
(*wtasciwe zakreslic:

1) W kategorii MSP mikro przedsiebiorstwo definiuje sie jako przedsigbiorstwo zatrudniajace mniej niz 10 pracownikéw i ktérego roczny obrét i/lub
catkowity bilans roczny nie przekracza 2 milionéw EUR.
2 )W kategorii MSP przedsigbiorstwo mafe definiuje sie jako zatrudniajgce mniej niz 50 pracownikéw i ktérego roczny obrét i/lub catkowity bilans
roczny nie przekracza 10 milionéw EUR.
3 )W kategorii MSP na $rednie przedsiebiorstwa (MSP) skiadajg sie przedsiebiorstwa zatrudniajgce mniej niz 250 pracownikéw, i ktérych roczny
obrét nie przekraczajg 50 milionéw EUR, a/lub catkowity bilans roczny nie przekracza 43 milionéw EUR.)

17. Stopa procentowa sktadek na ubezpieczenie wypadkowe: ..........c.coviiiiiiiii

18. FOrma OrganizaCyjnO-PraWia: .. ... ..o.eiei ettt et et ettt et et e e e e e e ae e
(przedsiebiorstwo panstwowe, spotdzielnia, spotka akcyjna, cywilna, z 0.0., dziatalno$¢ indywidualna .itd.)

19. Liczba o0séb zatrudnionych u Wnioskodawcy (umowy o prace, umowy cywilno-prawne)

20. Liczba pracownikéw zatrudnionych u Wnioskodawcy, w dniu ztozenia wniosku, w przeliczeniu na petny
wymiar czasu pracy (tylKO UMOWY O PIrACE) .......cuiuiuut ittt et e e

21. Nazwa banku i numer rachunku bankowego:



22. Wyptata wynagrodzenia u Wnioskodawcy nastepuje (wtasciwe zaznaczyc):

- w miesigcu, za ktéry przystuguje wynagrodzenie (do ostatniego dnia miesigca za
miesigc biezacy)

- w miesigcu nastepnym po miesigcu, za ktéry przystuguje wynagrodzenie (do 10 - go
dnia kolejnego miesigca, za poprzedni miesiac)

23. Oswiadczam, ze (wtasciwe zaznaczyc):

- ZALEGAM
- NIE ZALEGAM

Zz optaceniem naleznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz
Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz Solidarnosciowy oraz Fundusz
Emerytur Pomostowych oraz z wpfatami na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osoéb
Niepetnosprawnych; ze zgtoszeniem do ubezpieczen spotecznych pracownikédw lub innych oséb
podlegajgcych obowigzkowi zgloszenia do ubezpieczenh; z optaceniem sktadek na ubezpieczenie
spoteczne rolnikéw lub na ubezpieczenie zdrowotne.

Jestem swiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatszywych oswiadczen.

24. Oswiadczam, ze (wlasciwe zaznaczy¢):

- POSIADAM ZALEGLOSCI PODATKOWE
- NIE POSIADAM ZALEGLOSCI PODATKOWYCH

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywych oswiadczen.

Data, piecze¢ i czytelny podpis Wnioskodawcy



ZGLOSZENIE WOLNEGO MIEJSCA PRACY

| DANE DOTYCZACE MIEJSCA PRACY

1. Nazwa i kod zawodu zgodnie z klasyfikacja
zawodow (wykaz dostepny na stronie
[poznan.praca.gov.pl, w zakladce rynek pracy/
rejestry i bazy)

Nazwa stanowiska neutralna pitciowo (nowelizacja
ustawy Kodeks pracy- Dz. U. 2025 poz. 277 z p6zn.zm.):

2. Wnioskowana liczba os6b bezrobotnych do
zatrudnienia

Proponowany okres zatrudnienia (w miesigcach)

4. Rodzaj umowy
[ o prace na czas
nieokreslony
[ o prace na czas
okreslony na

5. Wysokos¢
wynagrodzenia brutto
(min. 4806 zi):

6. Wymiar czasu

pracy
O petny etat

7. Rozklad pracy w godz.

0 jedna zmiana —godz...........cocveviiiiiiiiiiininnns
O dwie zmiany —godz..........cccoviiiiiiiiiiiiie,
O trzy zmiany —godz...........ccoiiiiiiiiiie e,

8. Wnioskowana
wysokosé
refundowanych kosztéw
(max. 4050 zt miesiecznie
tacznie ze sktadkami):

9.Wnioskowany okres
refundacji i utrzymania
bezrobotnego w
zatrudnieniu:

O 4 mies. refundacji + 2
mies. utrzymania
tgcznie 6 miesiecy
.................................... zatrudnienia.

Il NIEZBEDNE I/LUB POZADANE KWALIFIKACJE:

10. Wyksztatcenie (kierunek) ...............ccceveiinienn.e.
11. Doswiadczenie zawodowe. ...........c.cocveveininnnnnn.
12. UmiejetnosCi.... ..o
13. Uprawnienia........coooviiiiiii i
14. Znajomos¢ j. obcych (stopien znajomosci)...........

15. Dodatkowe oczekiwania...........oooveeiiiiiiiniininannns

.1.6. Rodzaj wykonywanej pracy (krétki opis wykonywanych zadan)

17. Preferowana forma kontaktu z Wnioskodawca:

rekrutacje

1) kontakt osobisty/e-mail/ telefon (niepotrzebne skresli¢)
2) imie i nazwisko, numer telefonu i adres mailowy osoby prowadzgcej

18. Podpis i pieczeé
whnioskodawcy



http://www.poznan.praca.gov.pl/

ZALACZNIKI:

ShwWN -~

N

Ogdlna Informacja dotyczgca przetwarzania danych osobowych.

Oswiadczenie Wnioskodawcy dotyczgce ochrony danych osobowych.

Oswiadczenie o niekaralnos$ci (obligatoryjnie).

Oswiadczenie o pomocy de minimis.

Formularz informacji przedstawionych przy ubieganiu sie 0 pomoc de minimis.

Petnomocnictwa z dowodem optaty skarbowej osob dziatajgcych w imieniu  podmiotu
gospodarczego, jezeli nie wynika to bezposrednio z dokumentéw rejestrowych (jezeli dotyczg).

W sytuacji, gdy Wnioskodawcg sg wspélnicy spoétki cywilnej wniosek wraz z zatgcznikami winien by¢
podpisany przez wszystkich wspolnikow spétki lub przez ustanowionego przez nich petnomocnika —
wowczas do wniosku nalezy dotgczy¢ petnomocnictwo z optatg skarbowg. Ponadto do wniosku
nalezy dotgczy¢é umowe spotki cywilnej.

W przypadku, gdy miejsce wykonywanej pracy nie wynika z ogolnie dostepnych danych
rejestrowych dotgczy¢ nalezy kserokopie dokumentu potwierdzajgcego prawo do lokalu w miejscu
wykonywanej pracy.

W przypadku, gdy wnioskodawcg jest osoba fizyczna prowadzgca dziatalnos¢ rolniczg lub dziat
specjalny produkcji rolnej do wniosku nalezy dotgczy¢:

- dokument potwierdzajgcy fakt posiadania gospodarstwa rolnego lub prowadzenia dziatu
specjalnego ( np. decyzja o wysokosci podatku rolnego, zaswiadczenie z wiasciwego urzedu,
zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o podleganiu opodatkowaniu z tytutu prowadzenia dziatu
specjalnego produkciji rolnej),

- zaswiadczenie o niezaleganiu ze sktadkami wobec KRUS.

Zatgcznik 1

OGOLNA INFORMACJA DOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH
W POWIATOWYM URZEDZIE PRACY W POZNANIU

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Ogélnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych z dnia 27
kwietnia 2016 r. (dalej Rozporzadzenie) informujemy, ze:

1.

2.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Powiatowy Urzad Pracy w Poznaniu, ul.
Czarnieckiego 9, 61-538 Poznan

W sprawach zwigzanych z danymi osobowymi mozna sie kontaktowac¢ z Inspektorem Ochrony
Danych — Tomasz Borys, e-mail: iod@poznan.praca.gov.pl albo z Zastepcg Inspektora Ochrony
Danych — Sylwia Bielawska (tel. 618345662)

Pani/Pana dane osobowe sg przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 RODO tj.:

o przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego cigzgcego na
administratorze w celu realizacji zadan ustawowych, okreslonych w przepisach z zakresu
polityki rynku pracy, z zakresu postepowania administracyjnego oraz innych przepiséw
regulujgcych dziatalno$¢ Administratora;

e mogg by¢ przetwarzane na podstawie wyrazonej zgody;

e w celu realizacji umowy,

e w celu wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym;

o realizacji celéw wynikajgcych z prawnie uzasadnionych intereséw administratora.

W zwigzku z przetwarzaniem danych w powyzej wskazanych celach, Pani/Pana dane osobowe
moga by¢ udostepniane innym odbiorcom lub kategoriom odbiorcéw. Odbiorcami danych mogg byc¢:

e podmioty upowaznione do odbioru danych osobowych na podstawie odpowiednich
przepiséw prawa (w tym np. Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, urzedy skarbowe, NFZ),

o podmioty, ktoére przetwarzajg Pani/Pana dane osobowe w imieniu Administratora, na
podstawie zawartej umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych (tzw. podmioty
przetwarzajgce).

Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji wskazanego w
pkt 3 celu przetwarzania, w tym rowniez obowigzku archiwizacyjnego wynikajgcego z przepisow
prawa.
W zwigzku z przetwarzaniem przez Administratora danych osobowych przystuguje Pani/Panu:

a. prawo dostepu do tresci danych, na podstawie art. 15 Rozporzgdzenia;
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prawo do sprostowania danych, na podstawie art. 16 Rozporzadzenia;

prawo do usuniecia danych, na podstawie art. 17 Rozporzadzenia;

prawo do ograniczenia przetwarzania danych, na podstawie art. 18 Rozporzadzenia;

prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych, na podstawie art. 21
Rozporzadzenia.

7. W przypadku, w ktérym przetwarzanie Pani/Pana danych odbywa sie na podstawie zgody ({j. art. 6
ust. 1 lit. a Rozporzgdzenia), przystuguje prawo do cofniecia jej w dowolnym momencie, bez wpltywu
na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

8. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych, gdy Pani/Pan uzna, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy
Rozporzadzenia.

9. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest warunkiem prowadzenia sprawy w Powiatowym
Urzedzie Pracy w Poznaniu. Przy czym podanie danych jest:

a. obowigzkowe, jezeli tak zostato to okreslone w przepisach prawa;

b. dobrowolne, jezeli odbywa sie na podstawie Pani/Pana zgody lub ma na celu zawarcie
umowy. Konsekwencjg niepodania danych bedzie brak mozliwosci realizacji czynnosci
urzedowych lub nie zawarcie umowy.

10. Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany w tym réwniez w formie
profilowania w rozumieniu Rozporzadzenia

(Uwaga: realizacja powyzszych praw musi by¢ zgodna z przepisami prawa, na podstawie ktérych odbywa
sie przetwarzanie danych oraz z zasadami archiwizacji).

11. Szczegdtowe informacje dotyczgce celu, podstawy prawnej i czasu przetwarzania bedag
przekazywane na odpowiednich stanowiskach obstugi

caowT

Data i czytelny podpis Wnioskodawcy

Zatgcznik 2
OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY DOTYCZACE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH

Oswiadczam, ze poinformowatem o udostepnieniu danych osobowych osoéb fizycznych, od ktérych
dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ztozenia wniosku oraz wypetnitem
obowigzek informacyjny przewidziany w art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzanie
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 4.05.2016) wobec oséb
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ztozenia wniosku
0 organizowanie prac interwencyjnych.

Data i czytelny podpis Wnioskodawcy



Zatgcznik 3

OSWIADCZENIE O NIEKARALNOSCI
potwierdzajgce okolicznosci o ktérych mowa w art. 138 ust 3 ustawy z dnia 20 marca 2025r
o rynku pracy i stuzbach zatrudnienia

Oswiadczam ze:

Osoby reprezentujgce podmiot ubiegajgcy sie o organizacie prac interwencyjnych
lub osoby nim zarzadzajgce w okresie ostatnich 2 lat nie byly prawomocnie skazane
za przestepstwo sktadania fatszywych zeznan Iub o$wiadczen, przestepstwo przeciwko
wiarygodnosci dokumentow lub przeciwko obrotowi gospodarczemu i interesom majgtkowym w
obrocie cywilnoprawnym, przestepstwo przeciwko prawom oséb wykonujgcych prace zarobkowa,
na podstawie ustawy z dnia 6  czerwca 1997 r. -  Kodeks karny
(Dz. U. z 2025 r. poz. 383 z pdzn. zm.), przestepstwo skarbowe na podstawie ustawy z dnia
10 wrzesnia 1999 r. — Kodeks karny skarbowy (Dz. U. z 2025 r. poz. 633) lub za odpowiedni czyn
zabroniony okreslony w przepisach prawa obcego

(o$wiadczenie winno zosta¢ zlozone przez wszystkie osoby reprezentujace podmiot lub osoby nim

zarzadzajace).

Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywych oswiadczen.

Data i czytelny podpis

Podmiot ubiegajgcy sie o organizacje prac interwencyjnych nie zalega na dzien ziozenia

wniosku z :

a) wyptacaniem wynagrodzenh pracownikom, z optacaniem naleznych skfadek
na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz
Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz Solidarno$ciowy i Fundusz Emerytur
Pomostowych oraz z wptatami na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych;

b) optacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenie spoteczne rolnikéw
lub na ubezpieczenie zdrowotne;

c) optacaniem innych danin publicznych.

(oswiadczenie sktadane przez osoby uprawnione do reprezentacji wg KRS lub wtasciwego rejestru).

Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywych oswiadczen.

Data i czytelny podpis



