Zalacznik 4 do wniosku o refundacje
kosztéw doposazenia lub wyposazenia
stanowiska pracy

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY O ZAKAZIE DOSTEPU

(imie¢ i nazwisko wnioskodawcy)
swiadomy/ma odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego,
ktory brzmi:

,,Kto, sktadajac zeznanie majace stuzy¢ za dowodd w postepowaniu sgdowym lub w innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde,
podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8”

oSwiadczam, ze:

w zwigzku z przyznaniem dofinansowania ze $rodkéw Funduszu Pracy o$wiadczam,
iz nie orzeczono w stosunku do mnie kary zakazu dostepu do $rodkow, o ktorych mowa w art.
5 ust. 3 pkt 1 14 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t.j. Dz.U. 2023 poz.
1270 ze zm.).

Jednoczes$nie zobowigzuje sie, iz w przypadku orzeczenia w stosunku do mnie zakazu dostgpu
do srodkéw, o ktoérych mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 14 ufp. niezwlocznie powiadomi¢ Powiatowy
Urzad Pracy w Miedzyrzeczu.

data i miejscowos¢ czytelny podpis wnioskodawcy

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY O POMOCY DE MINIMIS

(imie¢ i nazwisko wnioskodawcy)

swiadomy/ma odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego,
ktory brzmi:

,Kto, sktadajac zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w postgpowaniu sadowym lub
W innym postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja
prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesigcy do lat 8”

oSwiadczam, ze:

O nie otrzymatem/tam w okresie trzech minionych lat do dnia ztozenia tego wniosku
pomocy de minimis,

O otrzymatem/tam w okresie trzech minionych lat do dnia ztozenia tego wniosku pomoc
de minimis W WYSOKOSCI ... Zt, CO STANOWI .o euro.

data i miejscowosc czytelny podpis wnioskodawcy



