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Oświadczenie dotyczące zatrudnienia 
w PS/PES przekształcającym się w PS

Ja, niżej podpisany/a …………………………………………………………………………………………………………….

reprezentujący/a PS/PES pod nazwą ………………………………………………………………………………….

NIP: …………………………………………………………… KRS: ………………………………………………………………..

z siedzibą w ……………………………………………………………………………………………………………………………

świadomy/a odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 kodeksu karnego przewidującego karę pozbawienia wolności do lat 8 za składanie fałszywych zeznań oraz art. 297 § 1 kodeksu karnego przewidującego karę pozbawienia wolności do lat 5 
za wyłudzanie środków publicznych, 

oświadczam, że Pan/Pani …………………… (imię, nazwisko), nr PESEL ……………………………… zatrudniany/a na miejscu pracy utworzonym w ramach stawki jednostkowej na utworzenie i utrzymanie miejsca pracy, nie pracował/a w PS lub PES przekształcanym w PS (na podstawie umowy o pracę lub umów cywilnoprawnych) w terminie 12 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku o przyznanie wsparcia finansowego[footnoteRef:1]. W przypadku gdy na miejscu pracy dochodzi do wymiany pracowników, okres 12 miesięcy dla nowego pracownika liczony jest od momentu zatrudnienia tej osoby w PS. [1:  Zapis nie dotyczy osób odbywających staż w PS, rozumiany jako nabywanie umiejętności praktycznych istotnych dla wykonywania pracy o określonej specyfice bez nawiązania stosunku pracy z pracodawcą, mające za zadanie przygotować osobę wchodzącą, powracającą na rynek pracy, planującą zmianę miejsca zatrudnienia lub podnoszącą swoje kwalifikacje do podjęcia, zmiany lub poprawy warunków zatrudnienia.] 



…………………………………………………………
Data, pieczęć i podpis osoby upoważnionej
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