


Załącznik nr 1 do wniosku


………………………………………..
	…………………………………..
(Wnioskodawca)	(miejscowość, data)


OŚWIADCZENIE PRACODAWCY
Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 §1 Kodeksu Karnego za składanie nieprawdziwych zeznań oświadczam, że:
1. Nie jestem/ jestem* beneficjentem pomocy** w rozumieniu ustawy z dnia Ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (t.j. Dz.U. z 2025r., poz.468 ze zm.);
2. Nie zalegam/ zalegam* w dniu złożenia wniosku z zapłatą wynagrodzeń pracownikom;
3. Nie zalegam/ zalegam* w dniu złożenia wniosku z zapłatą należności podatkowe lub z tytułu innych należności publicznoprawnych, składek na ubezpieczenia społeczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych Świadczeń Pracowniczych, Fundusz Solidarnościowy i Fundusz Emerytur Pomostowych oraz wpłat na Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych.
4. Nie pozostaję/ pozostaję* pod zarządem komisarycznym lub znajduję się w toku likwidacji albo postępowania upadłościowego
5. Nie naruszyłem/naruszyłem* naruszyły w sposób rażący jakąkolwiek umowę o przyznanie środków KFS, zawartą ze starostą rozpatrującym wniosek o przyznanie środków w okresie    3 lat poprzedzających dzień złożenia tego wniosku; 
6. Nie opłacałem/ opłacałem* w okresie co najmniej 6 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku o przyznanie środków KFS składki na Fundusz Pracy.
7. Nie jestem/ jestem* zwolniony z mocy prawa z opłacania składki na Fundusz Pracy.
8. Nie zalegam/ zalegam* w dniu złożenia wniosku z zaległości z tytułu opłacania składek na ubezpieczenie społeczne rolników lub na ubezpieczenie zdrowotne; 
9.  Nie jestem/ jestem podmiotem zbiorowym, wobec których sąd orzekł zakaz korzystania z dotacji, subwencji lub innych form pomocy finansowanej ze środków publicznych, przez okres, na który sąd orzekł zakaz.
10. Nie zalegam/ zalegam* w dniu złożenia wniosku z zapłatą innych danin publicznych;
11. Nie otrzymałem / otrzymałem* pomoc de minimis w ciągu minionych trzech lat (w przypadku otrzymania pomocy należy wypełnić zał. nr 2 do wniosku);
12. Nie otrzymałem / otrzymałem* pomoc de minimis w rolnictwie w okresie 3 lat, (w przypadku otrzymania pomocy należy wypełnić zał. nr 2a do wniosku);
13. Nie otrzymałem / otrzymałem* pomoc de minimis w rybołówstwie w ciągu danego roku podatkowego oraz dwóch poprzedzających  lat podatkowych (w przypadku otrzymania pomocy należy wypełnić zał. nr 2b do wniosku);  
14. W okresie 365 dni przed dniem złożenia wniosku nie zostałem/ zostałem ukarany lub skazany prawomocnym wyrokiem za naruszenie przepisów prawa pracy albo nie jestem/  jestem objęty postępowaniem dotyczącym naruszenia przepisów prawa pracy;
15. Nie spełniam/ spełniam* warunki rozporządzenia Rozporządzenia 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 (Dz.U.UE.L.2023.2831z 15.12.2023 r.);
16. Nie otrzymałem(am)/ otrzymałem(am) decyzji Komisji Europejskiej o obowiązku zwrotu pomocy uzyskanej w okresie wcześniejszym uznającej pomoc za niezgodną z prawem i ze wspólnym rynkiem;
17. [bookmark: _Hlk157425271]Nie orzeczono/ orzeczono* w stosunku do mnie kary/ę zakazu dostępu do środków, o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 1 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 1530 ze zm.);
18. Nie jestem / jestem powiązany z Federacją Rosyjską oraz nie jestem wpisany/ jestem wpisany na listę osób i podmiotów objętych sankcjami umieszczoną na stronie Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji oraz Rozporządzeniami Unijnymi.
19. Przyznanie środków z KFS we wnioskowanej wysokości nie spowoduje przekroczenia limitu pomocy w wysokości 200% przeciętnego wynagrodzenia na jedną osobę w danym roku, o którym mowa w art.126 ust.1 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia ( Dz. U. z 2025 r. poz. 620 ze zm.).
20.  Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) administratorem danych osobowych, czyli podmiotem decydującym o celach i sposobach przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Urząd Pracy w Piszu przy ulicy Jana Onufrego Zagłoby 2. Podstawą prawną przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust.1 lit. c jest Rozporządzenie, o którym mowa w ust. 1 w związku z art. 125 i 126 ustawy z dnia   20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia ( Dz. U. z 2025 r. poz. 620 ze zm.);
Z administratorem danych osobowych można się skontaktować poprzez adres mailowy olpi@praca.gov.pl, telefonicznie pod numerem 87 425 24 31 lub pisemnie na adres siedziby administratora. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych Osobowych (IOD), kontakt iodo@pisz.praca.gov.pl 
Dane osobowe zostały pozyskane na podstawie złożonego wniosku i przetwarzane będą w celu realizacji ww. wniosku, zawarcia umowy, archiwalnym oraz statystycznym, a także w celu ewentualnego ustalenia, dochodzenia lub obrony przed roszczeniami będących realizacją prawnie uzasadnionego interesu Administratora. Dane osobowe nie będą udostępniane innym podmiotom. Dane osobowe mogą zostać ujawnione właściwym organom, upoważnionym zgodnie z obowiązującym prawem. Dane osobowe będą przechowywane do momentu wygaśnięcia obowiązku przechowywania danych wynikającego z obowiązujących przepisów Zarządzenia nr 79/2021 Dyrektora Powiatowego Urzędu Pracy w Piszu z dnia 14 grudnia 2021 roku w sprawie ustalenia Jednolitego Rzeczowego Wykazu Akt.
Przysługuje Pani/Panu prawo do dostępu do swoich danych osobowych, prawo żądania ich sprostowania oraz ograniczenia ich przetwarzania. Podanie danych osobowych we wniosku, umowie jest niezbędne i wynika z wyżej wskazanych przepisów prawa.
W przypadku gdy moi pracownicy lub osoby trzecie będą zaangażowane w realizację przedmiotowego wniosku, umowy zobowiązuję się do przekazania informacji w sprawie ochrony osób fizycznych w  związku z przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego przepływu takich danych. 
21. Zobowiązuje się do złożenia stosownego oświadczenia o uzyskanej pomocy publicznej oraz pomocy de minimis w dniu podpisania umowy, jeżeli w okresie od dnia złożenia wniosku do dnia podpisania umowy z Powiatowym Urzędem Pracy w Piszu otrzymam pomoc publiczną lub pomoc de minimis. W przypadku, gdy informacje złożone w powyższym oświadczeniu ulegną zmianie od dnia złożenia wniosku do dnia podpisania umowy zobowiązuje się do poinformowania Powiatowy Urząd Pracy w Piszu o tym fakcie.

* niewłaściwe skreślić
** beneficjent pomocy - to podmiot prowadzący działalność gospodarczą, w tym podmiot prowadzący działalność w zakresie rolnictwa lub rybołówstwa, bez względu na formę organizacyjno-prawną oraz sposób finansowania, który ubiega się o pomoc publiczną;
UWAGA: Zgodnie z przepisami Unii Europejskiej działalnością gospodarczą jest wszelka działalność polegająca na odpłatnym oferowaniu towarów i usług na danym rynku niezależnie od statusu prawnego firmy czy źródeł jej finansowania (prywatne czy publiczne) oraz bez względu na fakt, czy dany podmiot nastawiony jest na zysk czy działający na zasadzie non profit (nienastawiony na zysk).








Art. 233 §1 Kodeksu Karnego: „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.”

	
……………………………………………………..
[bookmark: _GoBack]                                                                             (podpis osoby uprawnionej do reprezentacji i składnia oświadczeń, zgodnie z dokumentem rejestrowym) 




