Zatacznik nr 1 do Umowy

(miejscowos¢ 1 data)

Numer Wniosku i UMOWY: ..ccuiveeeiniininecnennn

Whiosek?
0 udzielenie dofinansowania czesci kosztéw prowadzenia dziatalnosci gospodarczej dla przedsigbiorcy
bedacego 0sobg fizyczng niezatrudniajaca pracownikow, w przypadku spadku obretéw gospodarczych
W nastepstwie wystgpienia COVID-19

CZESC A

Powiatowy Urzad PraCy W ............cccoeiviiiiiinnnn.. reprezentowany przez Dyrektora®

(adres siedziby oraz oznaczenie miejsca wykonywania dziafalnosci gospodarczej)

NUMER IDENTYFIKACJI PODATKOWEJ (NIP)

PESEL (jezeli dotyczy)

IMIE

NAZWISKO

NAZWA DOKUMENTU TOZSAMOSCI
(dowdd osobisty, paszport, INNY) | e

NUMER DOKUMENTU TOZSAMOSCI

DATA ROZPOCZECIA DZIALALNOSCI
GOSPODARCZEJ]

ADRES E-MAIL

2 Za date ztozenia Wniosku uwaza sie date wptywu wniosku do whasciwego Powiatowego Urzedu Pracy
3 Powiatowy Urzad Pracy wiasciwy ze wzgledu na miejsce prowadzenia dziatalnosci gospodarczej



TELEFON KONTAKTOWY

PRZEDZIAL WIEKOWY PRZEDSIEBIORCY PONIZEJ 30 LAT

(W DNIU SKEADANIA WNIOSKU)

(prosze zaznaczy¢é wiasciwe) 30 LAT I WIECE]J

PODSTAWOWE LUB NIEPELNE
PODSTAWOWE

GIMNAZJALNE LUB NIEPELNE
POZIOM WYKSZTALCENIA PRZEDSIEBIORCY | GIMNAZJALNE

(prosze zaznaczy¢ wiasciwe) PONADPODSTAWOWE (BRANZOWE,
ZAWODOWE, LICEALNE, POLICEALNE, ITP.)

WYZSZE (W TYM LICENCJAT | DOKTORAT)

DAN E OSOBY IMIE -----------------------------------------------------------
SKLADAJACEJ
WNIOSEK* NAZWISKO

CzgscC

INFORMACJE O SPADKU OBROTOW GOSPODARCZYCH

OKRES DWOCH MIESIECY 2020 R., W KTORYM
WYSTAPIE. SPADEK OBROTOW GOSPODARCZYCH,
LICZONY OD

(miesigce powinny by¢ liczone w okresie od 1 stycznia
2020 r. i konczy¢ sig nie pozniej niz w dniu przed
zlozeniem wniosku; miesigc rozumiany jest rowniez jako
30 kolejno nastgpujgcych po sobie dni kalendarzowych)

SUMA £ACZNYCH OBROTOW WE WSKAZANYM OKRESIE
w 2020 R.

SUMA EACZNYCH OBROTOW W ANALOGICZNYM, DO
WSKAZANEGO DLA 2020 R., OKRESIE 2019 R.

(fgczna kwota obrotéw za okres 2 miesiecy)

PROCENTOWY SPADEK OBROTOW W 2020 R.
W POROWNANIU DO 2019 R.

(spadek obrotéw nalezy obliczyé wg wzoru:"—yy * 100
gdzie:

X - suma #gcznych obrotéw w okresie 2 kolejnych miesiecy
kalendarzowych w 2020 r.

y - suma #gcznych obrotéw w okresie analogicznych 2
kolejnych miesiecy kalendarzowych w 2019 r.)

(wielkos¢ proce nt owa spadku obrotow

OKRESLENIE WNIOSKOWANEGO POZIOMU DOFINANSOWANIA (prosze zaznaczyé wiasciwe)

) 0 WYSOKOSC DOFINANSOWANIA - 50% KWOTY
SPADEK OBROTOW O CONAIMNIEI30% | \iNiMALNEGO WYNAGRODZENIA (TJ. 1 300 Z&)

4 Jezeli dla osoby sktadajacej wniosek wymagane jest petnomocnictwo, nalezy je obowigzkowo zataczyé do

whniosku.




A 0
SPADEK OBROTOW O CO NAJMNIEIS0% | i\ iMALNEGO WYNAGRODZENIA (TJ. 1 820 7t)

WYSOKOSC DOFINANSOWANIA - 70% KWOTY

8 0
SPADEK OBROTOW O CO NAIMNIEIB0% | \iNiMALNEGO WYNAGRODZENIA (TJ. 2 340 7t)

WYSOKOSC DOFINANSOWANIA - 90% KWOTY

Czgsc D

WNOSZE O UDZIELENIE DOFINANSOWANIA CZESCI KOSZTOW PROWADZENIA DZIALALNOSCI
GOSPODARCZEJ Z TYTULU SPADKU OBROTOW GOSPODARCZYCH W NASTEPSTWIE

WYSTAPIENIA COVID-19, WYKAZANEGO W CZESCI C

OD DNIA e e e e i e

PRZYSLUGUJACEGO ZA OKRES | ittt ittt ittt ii e te e ii e e ie e e e

W WYSOKOSCI

(fgczna kwota dofinansowania za wszystkie miesigce
wskazane powy:zej)

W ZAKRESIE WYKONYWANEJ BANKOWYM

DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ

POSLUGUJE SIE RACHUNKIEM W SPOLDZIELCZEJ KASIE OSZCZEDNOSCIOWO —
KREDYTOWEJ

(prosze zaznaczy¢ odpowiednig kratke i

podaé numer rachunku) 11

DO WNIOSKU DOLACZAM: (zaznaczy¢ kratke)

KOPIE PELNOMOCNICTWA (jezeli dotyczy)

CZESCE

Oswiadczam, ze:

1

JESTEM OSOBE FIZYCZNA, PROWADZACA DZIALALNOSC GOSPODARCZA,
NIEZATRUDNIAJACA PRACOWNIKOW.

NIE ZALEGAM Z UREGULOWANIEM ZOBOWIAZAN PODATKOWYCH, SKEADEK NA
UBEZPIECZENIA SPOLECZNE, UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE, FUNDUSZ
GWARANTOWANYCH SWIADCZEN PRACOWNICZYCH, FUNDUSZ PRACY LUB FUNDUSZ
SOLIDARNOSCIOWY DO KONCA |1 KWARTALU 2019 R.

NIE OTRZYMALEM DOFINANSOWANIA NA TEN SAM CEL Z INNYCH SRODKOW
PUBLICZNYCH.

NIE ZACHODZA PRZESEANKI DO OGEOSZENIA UPADLOSCI, O KTORYCH MOWA W ART. 11
LUB ART. 13 UST. 3 USTAWY Z DNIA 28 LUTEGO 2003 R. — PRAWO UPADLOSCIOWE
(Dz.U.z 2019 R. POZ. 498, Z POZN. ZM.).

ZOBOWIAZUJE SIE PRZEZNACZYC SRODKI Z DOFINANSOWANIA NA KOSZTY ZWIAZANE Z
PROWADZENIEM DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ.

NUMER RACHUNKU BANKOWEGO ALBO NUMER RACHUNKU PROWADZONEGO W
SPOLDZIELCZEJ KASIE OSZCZEDNOSCIOWO — KREDYTOWEJ WEASCIWEGO DLA
PROWADZONEJ DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ JEST PRAWDZIWY.




BEDE PROWADZIE DZIALALNOSC GOSPODARCZA PRZEZ OKRES, NA KTORY PRZYZNANE
7 | ZOSTANIE DOFINANSOWANIE ORAZ PO ZAKONCZENIU DOFINANSOWANIA, PRZEZ OKRES
ROWNY TEMU OKRESOWI.

OSWIADCZAM, ZE INFORMACJE | OSWIADCZENIA PODANE PRZEZE MNIE WE
WNIOSKU SA ZGODNE Z PRAWDA ORAZ, ZE JESTEM SWIADOMY
ODPOWIEDZIALNOSCI KARNEJ WYNIKAJACEJ Z ART. 233 § 1 USTAWY Z DNIA
6 CZERWCA 1997 R. — KODEKS KARNY (Dz. U. z 2019 R. POZ. 1950,
ZPOZN. ZM.) ZA ZLOZENIE FALSZYWEGO OSWIADCZENIA LUB ZATAJENIE
PRAWDY.

(podpis, z podaniem imienia i nazwiska przedsighiorcy
lub osoby (0séb) uprawnionej (uprawnionych) do
sktadania oswiadczen woli w imieniu przedsigbiorcy







