Zatgcznik nr 5

Oswiadczenie Poreczyciela

A. OSwiadczenie poreczyciela.

T R/ o1 Ta o) T 0 ) TSRS
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Oswiadczam, ze:

1. Jestem/nie jestem”) zatrudniony(a) w:

(podac pelng nazwe zaktadu pracy i jego adres)

na podstawie umowy o prace zawartej na czas nieokre§lony/na czas okre$lony*) do dnia ............ccecee...
2. Jestem/nie jestem*) w okresie wypowiedzenia umowy o prace.
3. Jestem/nie jestem emerytem lub rencista.
4. Prowadzg/nie prowadze*) gospodarstwo(a) rolne(go) 0 POW. .....cceevveeveerereerueennnenn ha

5. Prowadzg¢/nie prowadze™*) przedsiebiorstwo: ustugowe/produkeyjne/handlowe™) .........ccoooeeiiiiiiniinnns
............................................................................ , ktore nie znajduje si¢ w stanie likwidacji lub upadtosci;
na podstawie uprawnienia Wydanego PIZEZ ......c.eecuueirueerueeeiuieruieeitieeiteeiteestteeseeeeteesateeseesneeeseesaseeseesnneenseas

(zgodnie z aktualnym zaswiadczeniem o wpisie do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej)

6. Moje przecietne miesigczne wynagrodzenie z ostatnich trzech miesigcy/miesigczne Swiadczenie

emerytalne lub rentowe/ dochod roczny z tytutu prowadzenia gospodarstwa rolnego/dochod roczny

z tytulu prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej*) wynosi:  brutto .............. netto ..............

1 jest/nie jest*) obciazone z tytutu wyrokéw sadowych lub innych tytutéw kwotg ....................... z tytulu
7. Mam/nie mam*) do sptacenia kredyt/pozyczke w KwoCi€ ......cceevvvevvivriencneennnnnn zt sptacany do dnia

..................................... wratach .......ccoccoeiiiiiiiiiiinie. 0 WYSOKOSCH o ZE kazda,

8. Poreczylem(am)/nie poreczylem(am) pozyczke(i)/kredyt(u). Wysokos¢ poregczenia

LA 2 (013 RS 1]eSt Wazne do ......eeeeveeerieeeniieeiee e

10. Jestem/nie jestem™ poreczycielem w innych umowach z PUP w Mogilnie.

11. Posiadam majatek (naleiy wypeinié w przypadku weksla z porgczeniem wekslowym):

* . y1e 1
niepotrzebne skresli¢
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1) depozyty, lokaty bankowe, papiery wartosciowe, udzialy (prosze wymienié jakie, podaé kwote/wartosé):

2) nieruchomosci (prosze podaé rodzaj, wartosé rynkowq oraz obcigzenie hipoteki):
3) ruchomosci:
— $rodki transportu (prosze podaé¢ marke, rok produkcji oraz ceng zakupu):

12. Stan rodzinny poregczyciela:
1) imig i nazwisko wspOtmatzonka poreczyciela: .........cccoeviiviiiiiiiiiiiie e
2) liczba 08Ob POZ0Stajgdca Na ULIZYMANTIUL .....eecvveeveeiieereieeteenieeereesteeeteesseessseeseessseeseessseesseessseeseessnes

3) stosunki majatkowe migdzy matzonkami: wspdlno$¢ majatkowa/rozdzielnos¢ majatkowa*

Zobowiazuj¢ si¢ do niezwlocznego informowania Powiatowego Urzedu Pracy w Mogilnie o zmianach
dotyczacych podanych powyzej informacji oraz mojego stanu finansowego.

Oswiadczam, ze wszystkie podane przeze mnie powyzej informacje sa prawdziwe. Przyjmuje do wiadomosci,
Ze informacje te moga podlegaé weryfikacji pod wzgledem ich zgodno$ci z prawda.

Zapoznatem(am) si¢ z ,,Klauzulg informacyjng dla poreczyciela pomocy” dotyczaca przetwarzania moich danych osobowych,
znajdujaca si¢ na stronie internetowej PUP Mogilno (mogilno.praca.gov.pl) w zaktadce ,,Urzad Pracy” — ,,Ochrona danych
osobowych” lub na tablicach ogloszen w siedzibie PUP Mogilno, ul. Obroncéw Mogilna 1, 88-300 Mogilno i wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych niezbednych w procedurze zabezpieczenia zwrotu przyznanych §rodkéw w ramach realizacji
warunkow umowy o udzielenie dofinansowania, zgodnie z ogdlnym Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

(data i miejscowosc) ( czytelny podpis /imig i nazwisko/ Poreczyciela)
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B. Oswiadczenie wspolmalzonka/i poreczyciela.
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wyrazam zgode na zaciggnigcie zobowigzania porgczenia przez mojego wspdtmatzonka.

Zapoznatem(am) si¢ z ,,Klauzulg informacyjng dla porgczyciela pomocy” dotyczaca przetwarzania moich danych osobowych,
znajdujaca si¢ na stronie internetowej PUP Mogilno (mogilno.praca.gov.pl) w zaktadce ,,Urzad Pracy” — ,,Ochrona danych
osobowych” lub na tablicach ogloszen w siedzibie PUP Mogilno, ul. Obroncéw Mogilna 1, 88-300 Mogilno i wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych niezbgdnych w procedurze zabezpieczenia zwrotu przyznanych srodkéw w ramach realizacji
warunkow umowy o udzielenie dofinansowania, zgodnie z ogdlnym Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

(data i miejscowosc) (czytelny podpis /imig i nazwisko/ wspélmatzonka/i Poreczyciela)



