
 
 

  

………………………………………. 

………………………………………. 

………………………………………. 

………………………………………. 

 

(Nazwa i adres podmiotu) 

           …………………………………… 

             (miejscowość i data) 

 

OŚWIADCZENIE O NIEZALEGANIU Z OPŁATAMI PUBLICZNOPRAWNYMI  

 

 

W związku z ubieganiem się o udzielenie wsparcia na doposażenie/wyposażenie stanowiska pracy i/lub 

zorganizowanie subsydiowanego  zatrudnienia w ramach projektu „Motyle z Dolnego Śląska – nowe 

szanse” nr RPDS.09.01.01-02-0078/19 realizowanego w ramach Regionalnego Programu 

Operacyjnego Województwa Dolnośląskiego na lata 2014-2020 współfinansowanego przez Unię 

Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego 

Ja/my niżej podpisana/y/i:………………………………………………………………………………………... 

reprezentujący/a podmiot pod nazwą ………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………. 

świadomy/a/mi odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą lub zatajenie prawdy 

oświadczam/y, że podmiot, który reprezentuję/my nie zalega z opłatami publicznoprawnymi 

tj. opłatami na ubezpieczenie społeczne (ZUS) i podatkowymi (US).  

 

Ja/My niżej podpisany/a/ni potwierdzam/y prawdziwość podanych danych. Jednocześnie jestem/śmy 

świadomy/a/mi odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą lub zatajenie 

prawdy. 

 

 

 

…………………………………………………………………….. 

                                                                                   (Czytelny podpis, pieczątka)  

  


