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Zalacznik Nr 1 do wniosku

Czestochowa, dnia ............cceeeeees

piecze¢ lub dane wnioskodawcy (nazwa, adres, NIP)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze w dniu ztozenia wniosku:

1)

2)
3)

4)

5)

nie zalegam z:

- wyptacaniem wynagrodzen pracownikom, z optacaniem naleznych sktadek
na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy,
Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych, Fundusz
Solidarnosciowy i Fundusz Emerytur Pomostowych oraz z wptatami

na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych,

- opfacaniem naleznych sktadek na ubezpieczenie spoteczne rolnikéw

lub na ubezpieczenie zdrowotne,
nie zalegam z optacaniem innych danin publicznych,
nie posiadam nieuregulowanych w terminie zobowigzan cywilnoprawnych,

wykonuje dziatalno$¢ gospodarczg przez ostatnie 6 miesiecy, a w przypadku
niepublicznego przedszkola lub niepublicznej innej formy wychowania
przedszkolnego lub niepublicznej szkoty - dziatalnosci na podstawie ustawy
z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe,

wnioskodawca, osoby reprezentujgce wnioskodawce i osoby zarzgdzajgce
wnioskodawcg w okresie ostatnich 2 lat nie byly prawomocnie skazane

za przestepstwo sktadania fatszywych zeznan lub oswiadczen, przestepstwo



przeciwko wiarygodnosci dokumentéw 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
lub za odpowiedni czyn zabroniony okreslony w przepisach prawa obcego.
6) w okresie trzech minionych lat korzystatem(am)/nie korzystatem(am)*
z pomocy de minimis oraz innej pomocy dotyczgcej tych samych kosztow
kwalifikowanych,
7) w okresie ostatnich 6 miesiecy nie zmniejszytem/am wymiaru czasu pracy
i stanu zatrudnienia pracownikdéw z przyczyn dotyczgcych zaktadu pracy,
a w przypadku zmniejszenia wymiaru czasu pracy lub stanu zatrudnienia
z innych przyczyn — uzupetnitem/am wymiar czasu pracy lub stan zatrudnienia,
8) posiadam gospodarstwo rolne w rozumieniu przepiséw o podatku rolnym
lub prowadze dziat specjalny produkc;ji rolnej w rozumieniu przepisow
o podatku dochodowym od os6b fizycznych lub przepiséw o podatku
dochodowym od 0s6b prawnych przez okres co najmniej 6 miesiecy

przed dniem ztozenia wniosku (wypefnia producent roiny),
Tak |:| Nie |:|
9) zatrudniatem(am) 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 (wypetnia producent rolny).

Tak |:| Nie |:|

Jestem swiadomy(a) odpowiedzialnosci prawnej za ztozenie falszywego
oswiadczenia.

data i czytelny podpis wnioskodawcy

* niewlasciwe skresli¢



