[bookmark: _GoBack]Załącznik Nr 4
 do wniosku o refundację kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy  




..................................................
                ( miejscowość, data)


Oświadczenie poręczyciela


Ja…………………………………………………………………………………………………….…………………….….....
(imię i nazwisko poręczyciela)

zam .............….…………………………………………………………………………............................................................
(adres poręczyciela)

Nr PESEL ....................................................................................................................................................................................
nazwa dowodu tożsamości ………………………………………………………………..…………….…….………………..
seria i numer dowodu tożsamości ............................................organ wydający.......................................................................
uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej za składanie nieprawdziwych zeznań wynikającej z art.233 k.k. oświadczam, 
co następuje:



1. UZYSKUJĘ STAŁY MIESIĘCZNY DOCHÓD NETTO Z TYTUŁU:      
 
     ZATRUDNIENIE, EMERYTURA, RENTA, DZIAŁALNOŚĆ GOSPODARCZA, ROLNIK*                            
w  kwocie:   ……………………………………..…………………..………………………………………………………


WYPEŁNIĆ W PRZYPADKU ZATRUDNIENIA

Jestem zatrudniony(a) w
 ...............................................................................................................................................................................................
(nazwa, adres, nr telefonu zakładu pracy)
................................................................................................................................................................................................
na podstawie umowy o pracę zawartej na czas  nieokreślony/określony* od dnia .............................................................. do dnia .............................................................................. .
Wynagrodzenie powyższe jest/nie jest* obciążone z tytułu ................................................................................................                         w wysokości: .........................................................................................................................................................................
Znajduję się/nie znajduję* się w okresie wypowiedzenia.
Zakład jest/nie jest* w stanie likwidacji ani upadłości.


WYPEŁNIĆ W PRZYPADKU PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ

1. zalegam/nie zalegam* z opłacaniem składek na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne, Fundusz Pracy oraz Fundusz Gwarantowanych Świadczeń Pracowniczych
1. zalegam/nie zalegam* z opłatami  z tytułu zobowiązań podatkowych 





*       niepotrzebne skreślić

2. POSIADAM / NIE POSIADAM  AKTUALNE/YCH ZOBOWIĄZANIA FINANSOWE*
w ………………………………………………………………………………………………...…………...…………….
                                          (podać instytucję/e  wobec której/ych posiadam zobowiązania finansowe)
z tytułu………………………………………………………………………………………...……………..…………….
……………………………………………………………………………………………………...……...………………
      Miesięczna spłata zadłużenia w wysokości**:………………………………………….………………………………..

	
UZYSKUJĘ  STAŁY MIESIĘCZNY DOCHÓD NETTO POMNIEJSZONY 
O MIESIĘCZNĄ SPŁATĘ ZOBOWIĄZAŃ FINANSOWYCH W WYSOKOŚCI (PKT  1 – PKT  2):

..............................................................................................
słownie …………………………………………………………………………………………………...




3. DANE WSPÓŁMAŁŻONKA PORĘCZYCIELA (pozostającego we wspólnocie majątkowej)
Imię i nazwisko …………………………………………………………………………………………………
PESEL …………………………………………………………………………………………………………..
Dokument tożsamości (rodzaj, seria i nr, organ wydający) …………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………...
Stały adres zamieszkania ………………………………………………………………………………………..
Nr telefonu ……………………………………………………………………………………………………...

POTWIERDZAM, ŻE POWYŻSZE INFORMACJE I DANE SĄ PRAWDZIWE.     
Pouczenie: Przepis art. 233 § 1 Ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeksu karnego stanowi: „Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8.”

Zapoznałem/am się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych osobowych w Powiatowym Urzędzie Pracy w Lesznie (klauzula dostępna jest na stronie internetowej www.leszno.praca.gov.pl oraz w siedzibie urzędu).
                                                                             




                                                                      
                                                                                  …………………………………………………………………….
                                                                                  własnoręczny podpis poręczyciela


                                                                                                                                                   
                                                                                  …………………………………………………………………….
                                                                                  własnoręczny podpis współmałżonka poręczyciela





*         niepotrzebne skreślić
**    do typowych zobowiązań finansowych zalicza się: zobowiązania z tytułu zaciągniętych kredytów  i pożyczek,  wyemitowane dłużne papiery   wartościowe, zobowiązania z tytułu umów leasingu  finansowego oraz zobowiązania z tytułu instrumentów pochodnych o ujemnej wartości godziwej na dzień wyceny oraz zobowiązania z tytułu poręczeń za zobowiązania, które stały się wymagalne.

	
