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Załącznik Nr 1 do wniosku  

o refundację kosztów wyposażenia  

lub doposażenia stanowiska pracy  

 

 

OŚWIADCZENIE 

składane przez producenta rolnego 

 

Ja niżej podpisany/a  

 

 ......................................................................................................................................  

PESEL: ..........................................................................................................................  

oświadczam o: 

1) nierozwiązaniu  stosunku pracy z pracownikiem w drodze wypowiedzenia 

dokonanego przez producenta rolnego albo na mocy porozumienia stron z 

przyczyn  niedotyczących pracowników w okresie 6 miesięcy bezpośrednio 

poprzedzających dzień złożenia wniosku oraz w okresie od dnia złożenia 

wniosku do dnia otrzymania refundacji, 

 

2) posiadaniu gospodarstwa rolnego w rozumieniu przepisów o podatku rolnym lub 

prowadzeniu działu specjalnego produkcji rolnej w rozumieniu przepisów o 

podatku dochodowym od osób fizycznych lub przepisów o podatku dochodowym 

od osób prawnych, przez okres co najmniej 6 miesięcy bezpośrednio 

poprzedzających dzień złożenia wniosku, 

 

3) niezaleganiu w dniu złożenia wniosku z wypłacaniem wynagrodzeń pracownikom 

oraz z opłacaniem należnych składek na ubezpieczenia społeczne, 

ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych 

Świadczeń Pracowniczych, Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób 

Niepełnosprawnych oraz Fundusz Emerytur Pomostowych, 

 

4) niezaleganiu w dniu złożenia wniosku z opłacaniem innych danin publicznych, 

 

5) nieposiadaniu w dniu złożenia wniosku nieuregulowanych w terminie zobowiązań 

cywilnoprawnych, 

 

6) nieciążącym obowiązku zwrotu pomocy, wynikającym z decyzji Komisji 

Europejskiej, uznającej udzieloną pomoc za niezgodną z prawem lub wspólnym 

rynkiem (rynkiem wewnętrznym), 

 

7) nieposiadaniu zobowiązań finansowych wobec funduszy celowych, 
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8) nieubieganiu się o pożyczkę z Banku Gospodarstwa Krajowego na utworzenie 

tego samego stanowiska pracy, 

 

9) niekaralności karą 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, na podstawie 

art. 207 ust. 4 ustawy o finansach publicznych, art. 12 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 

15 czerwca 2012r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom 

przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i art. 9 

ust. 1 pkt 2a ustawy z dnia 28 października 2002 r. o odpowiedzialności 

podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary. 

 

 

 

 

 ......................................................  

data, podpis i pieczęć imienna 

Producenta rolnego lub osoby 

uprawnionej do reprezentowania 

Producenta rolnego 
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Załącznik Nr 2 do wniosku  

o refundację kosztów wyposażenia  

lub doposażenia stanowiska pracy  

 

 

 

OŚWIADCZENIE O WYMIARZE CZASU PRACY 

składane przez producenta rolnego 

 

Ja niżej podpisany/a  

 

 ......................................................................................................................................  

Oświadczam o nieobniżaniu wymiaru czasu pracy pracownika w okresie 6 miesięcy 

bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku oraz w okresie od dnia 

złożenia wniosku do dnia otrzymania refundacji. 

 

 

 

 ......................................................  

data, podpis i pieczęć imienna 

Producenta rolnego lub osoby 

uprawnionej do reprezentowania 

Producenta rolnego 


