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..…………………………………………………….

   imię i nazwisko bezrobotnego (nazwisko rodowe)
………………………………………………………

                adres  zamieszkania
Data  i miejsce urodzenia  …………………………………………………………………………………...
Seria i numer dowodu osobistego …...…………………………………………….....................................
przez kogo wydany
…….
dnia   …………………. PESEL  …………………………….. NIP ………………………………………….  Posiadane wykształcenie (zawód wyuczony)
…….
Stan cywilny
    …………………………..………………………………………..

Nr  telefonu
     .……………………………….. ………………………………...
                                                               /PESEL, seria , nr  dowodu osob. współmałżonka i przez kogo wydany/ 

                                                                        S T A R O S T A  K O L S K I
                                                                D Y R E K T O R 

                                                           Powiatowego Urzędu Pracy w Kole 

WNIOSEK
o przyznanie bezrobotnemu ze środków Funduszu Pracy

jednorazowo środków na podjęcie działalności gospodarczej

(podstawa prawna: art. 46 ust. 1 pkt 2 ustawy z dn. 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (jednolity tekst Dz. U. z 2008 r. Nr 69, poz. 415, z późn. zm.) oraz rozporządzenie Ministra Pracy i Polityki Społecznej z dnia 23 kwietnia 2012r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego oraz przyznawania środków na podjęcie działalności gospodarczej (Dz. U. z 2012r., poz. 457).
1. Proszę o  przyznanie  jednorazowo  środków  z Funduszu Pracy  w wysokości …………………...… zł  
słownie:  ……………………………………………………………………………………………….…
na podjęcie  …………………………………………………………….. działalności  gospodarczej, 

/zarobkowa działalność wytwórcza, budowlana, handlowa, usługowa oraz poszukiwanie, rozpoznawanie i wydobywanie kopalin ze złóż, a także działalność zawodowa itp./
 w tym na pokrycie kosztów pomocy prawnej, konsultacji i doradztwa związane z podjęciem tej       działalności, w wysokości………………………… zł.
2.
Jestem bezrobotnym(ą)  zarejestrowanym(ą)   w   tutejszym  urzędzie  od  ……………………………....

3. W okresie posiadania statusu osoby bezrobotnej odbyłem /am/ następujące szkolenia:

      

…..


…..
4. Planowane przedsięwzięcie dotyczy (opis słowny i symbol podklasy rodzaju działalności określony 
       zgodnie z PKD)

      ……………………………………………………………………………………………………………
      ………………………………………………………………………………………………………….....
5. Przewidywany termin rozpoczęcia działalności gospodarczej…………………………………………….
6. Działalność prowadzona będzie pod  adresem ……………………………………………………………

w lokalu stanowiącym własność ………………………………………………………………………….


o powierzchni ……………………………….. m².
W przypadku umowy najmu lokalu prosimy o następujące dane:
a) okres na który będzie podpisana umowa
.....
b) przewidywany czynsz  za 1 m-c…………………………………………………………………...
7. Czy prowadził(a) Pan(i) prywatne przedsiębiorstwo?. Jakiego rodzaju?    

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

    w jakim okresie ? ……………………………………………………………………………………....

    jaki był powód likwidacji  ……………………………………………………………………………..

8. Kalkulacja kosztów związanych  z podjęciem działalności jakie zostaną poniesione od dnia zawarcia umowy do 2 miesiąca od dnia podjęcia działalności gospodarczej.

	L.p.
	Nazwa- typ, marka,

używane / nowe
	Przewidywany termin zakupu
	Ilość
	Przewidywana cena (brutto)
	Źródła ich

finansowania

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


9. Uzyskałem(am)  niezbędne pozwolenia do  prowadzenia w/w działalności gospodarczej (wymienić jakie) …………………………………………………………………………………………………..

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

10. Szczegółowa specyfikacja i harmonogram zakupów w ramach wnioskowanych środków:

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

…………………………………………………………………………………………………………… 

11. Przewidywane efekty ekonomiczne prowadzenia działalności gospodarczej:

	Wyszczególnienie
	Kwota miesięczna

	A. PRZYCHODY:
	

	1. Przychody z działalności
	

	2. Pozostałe przychody
	

	B. KOSZTY UZYSKANIA PRZYCHODU:
	

	1. Zakup surowca, materiałów, towarów
	

	2. Pozostałe koszty:
	

	a) transport
	

	b) najem lokalu (czynsz)
	

	c) energia elektryczna, gaz ,woda, co
	

	d) ZUS od działalności
	

	e) opłaty telekomunikacyjne
	

	f) ubezpieczenia majątkowe
	

	g) zużycie materiałów i przedmiotów nietrwałych
	

	h) reklama
	

	i) inne (np.: usługi obce)
	

	C. DOCHÓD BRUTTO = A-B
	

	D. PODATEK DOCHODOWY (karta, ryczałt, 18%, VAT)


	

	E. ZYSK NETTO = C - D
	


12.Obecna sytuacja finansowa i majątkowa osoby bezrobotnej: 

	Wyszczególnienie
	Kwota w zł

	1. ZIEMIA
	

	2. BUDYNKI
	

	3. MASZYNY I URZĄDZENIA
	

	4. ZAPASY MATERIAŁOWE
	

	5. ŚRODKI PIENIĘŻNE

	

	6. KREDYTY
	

	7. ZOBOWIĄZANIA
	

	8. INNE ZOBOWIĄZANIA
	

	9. OGÓŁEM: (1+2+3+4+5-6-7-8)
	


13. Formą zabezpieczenia zwrotu otrzymanych środków na podjęcie działalności gospodarczej jest poręczenie w postaci 2 poręczycieli. Poręczycielami mogą być osoby:
1) zatrudnione na czas nieokreślony lub określony ale nie krótszy niż 36 m-cy od dnia poręczenia 
i osiągające wynagrodzenie miesięczne w wysokości co najmniej 2.000,00 zł brutto,

2) prowadzące działalność gospodarczą podlegającą opodatkowaniu na zasadach ogólnych 
i osiągające dochód z tytułu prowadzenia działalności nie niższy niż 2.000,00 zł miesięcznie,

3) emeryci lub renciści (renta stała) osiągający dochód z tytułu emerytury lub renty stałej 
w wysokości 1.000,00 zł netto, z wyłączeniem osób powyżej 75 roku życia.
     14.  Oświadczam, że: 
1) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku 
nie odmówiłem(am)/odmówiłem(am)* bez uzasadnionej przyczyny, przyjęcia propozycji odpowiedniej pracy lub innej formy pomocy określonej w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia 
i instytucjach rynku pracy, zwanej dalej „ustawą”; 

2) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku z własnej winy 
nie przerwałem(am)/przerwałem(am)* szkolenia, stażu, wykonywania prac społecznie użytecznych lub innej formy pomocy określonej w ustawie;

3) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku po skierowaniu 
nie podjąłem(ęłam)/podjąłem(ęłam)* szkolenie, przygotowanie zawodowe dorosłych, staż lub inną formę pomocy określoną w ustawie;
4) nie otrzymałem(am)/otrzymałem(am)* bezzwrotnych środków Funduszu Pracy lub innych środków publicznych na podjęcie działalności gospodarczej lub rolniczej, założenie lub przystąpienie 
do spółdzielni socjalnej;

5) nie posiadałem(am)/posiadałem(am)* wpisu do ewidencji działalności gospodarczej w okresie 
12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku 

6) nie podejmę zatrudnienia w okresie 12 miesięcy od dnia rozpoczęcia prowadzenia działalności gospodarczej; 

7) nie byłem(am)/byłem(am)* karany(a) w okresie 2 lat przed dniem złożenia wniosku za przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. – Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz. 553, z późn. zm.) lub ustawy z dnia 28 października 2002r. o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary (Dz. U. Nr 197, poz. 1661, z późn. zm.); 

8) zobowiązuje się do prowadzenia działalności gospodarczej w okresie 12 miesięcy od dnia rozpoczęcia prowadzenia działalności gospodarczej bez jej zawieszania;
9) nie złożyłem(am)/złożyłem(am)* wniosku do innego starosty o przyznanie środków na podjęcie działalności gospodarczej lub środków na założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej;

10) wykorzystam przyznane środki zgodnie z przeznaczeniem.
15. Oświadczam, że:

a) nie posiadam/posiadam* zadłużenia w innych instytucjach/bankach (podać nazwę banku, kwotę kredytu, kwotę pozostałą do spłaty, termin całkowitej spłaty) ……………………………

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

b) nie posiadam/posiadam* inne zobowiązania (podać rodzaj i kwotę) …………………………

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

c) nie jestem/jestem* poręczycielem do kwoty ……………………………………………………
Świadomy, iż zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy, zgodnie z art. 233 § 1 Kodeksu karnego podlega karze pozbawienia wolności do lat 3, jako Wnioskodawca - Bezrobotny oświadczam, że dane zawarte w niniejszym  wniosku są zgodne z prawdą.
Wniosek jest aktualny do dnia utraty statusu osoby bezrobotnej przez Wnioskodawcę.
...............................................



                    …..…………………………
        (miejscowość i data)




(podpis Wnioskodawcy - Bezrobotnego)
Załączniki  do wniosku:

1. Informacja o otrzymanej pomocy de minimis w zakresie wynikającym z art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (j.t.: Dz. U. z 2007r. Nr 59, poz. 404, z późn. zm.) /załącznik nr  1 do wniosku/,

2. Formularz  informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis  zgodnie z  Rozporządzeniem Rady Ministrów  z dnia 29 marca 2010 w sprawie zakresu informacji przedstawianych przez podmiot ubiegający się o pomoc de minimis  (Dz. U. z 2010 r. Nr 53, poz. 311) /załącznik nr 2 do wniosku/,

3. Formularz  informacji przedstawianych przez Wnioskodawcę zgodnie z  Rozporządzeniem Rady Ministrów  z dnia 11 czerwca 2010 w sprawie informacji składanych przez podmioty ubiegające się o pomoc de minimis w rolnictwie lub rybołówstwie (Dz. U. z 2010 r. Nr 121, poz. 810) /załącznik nr 3 do wniosku/,

4. Oświadczenie o zapoznaniu się z regulaminem rozpatrywania wniosków i przyznawania bezrobotnym jednorazowo środków z Funduszu Pracy na podjęcie działalności gospodarczej.
* niepotrzebne skreślić

WYPEŁNIA POWIATOWY URZĄD PRACY
I. OPINIA PRACOWNIKA D/S UDZIELANIA JEDNORAZOWYCH ŚRODKÓW NA PODJĘCIE DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ
Stwierdzam, że Pan(i) .…………………………………………………………...………………..……
zam. 
... :
1) jest zarejestrowany(a) w tutejszym urzędzie;
2) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku nie odmówił(a)/odmówił(a)* bez uzasadnionej przyczyny, przyjęcia propozycji odpowiedniej pracy lub innej formy pomocy określonej w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, zwanej dalej „ustawą”; 

3) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku z własnej winy nie przerwał(a)/przerwał(a)* szkolenia, stażu, wykonywania prac społecznie użytecznych lub innej formy pomocy określonej w ustawie;

4) w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku po skierowaniu nie podjął(ęła)/podjął(ęła)* szkolenie, przygotowanie zawodowe dorosłych, staż lub inną formę pomocy określoną w ustawie;

5) nie otrzymał(a) dotychczas z Funduszu Pracy bezzwrotnych środków na podjęcie działalności gospodarczej.











______________________











       (data, podpis i pieczęć)
II. OPINIA KIEROWNIKA DZIAŁU PROMOCJI  ZATRUDNIENIA I INSTYTUCJI RYNKU PRACY 
……………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..…
……………………………………………………………………………………………………..
              …………………………………………………………………………………………………………
              ………………………………………………………………………………………………………....
              …………………………………………………………………………………………………………

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

                   








________________________











       (data, podpis i pieczęć)

III. OPINIA Z-CY DYREKTORA POWIATOWEGO URZĘDU PRACY

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Uwagi: ……………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………









           (data, podpis i pieczęć)

DECYZJA DYREKTORA

POWIATOWEGO URZĘDU PRACY

1. Postanawiam przyznać jednorazowo środki w wysokości ............................................................... zł. słownie………………………………………………………………………………………………... na podjęcie działalności gospodarczej.
2. Odmawiam przyznania jednorazowo środków  na podjęcie działalności gospodarczej:

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

3. Wniosek należy uzupełnić o brakujące dokumenty / uwagi:
      1)……………………………………………………………………………………………………..
      2)……………………………………………………………………………………………………..
      3)……………………………………………………………………………………………………..
      4)……………………………………………………………………………………………………..









    (data, podpis i pieczęć Dyrektora PUP)
Załącznik nr 1 do wniosku

Informacja o otrzymanej pomocy de minimis
Świadomy, iż zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy, zgodnie z art. 233 § 1 Kodeksu karnego podlega karze pozbawienia wolności do lat 3, jako Wnioskodawca - Bezrobotny oświadczam że:

w ciągu bieżącego roku kalendarzowego oraz w ciągu dwóch poprzednich latach kalendarzowych przed złożeniem wniosku o przyznanie bezrobotnemu ze środków Funduszu Pracy jednorazowo środków na podjęcie działalności gospodarczej.
·  otrzymałem / nie otrzymałem* środków stanowiących pomoc de minimis. 

W przypadku otrzymania pomocy de minimis należy wypełnić poniższe zestawienie oraz dołączyć kopię zaświadczeń o pomocy de minimis
	L.p.
	Organ udzielający pomocy
	Podstawa prawna
	Dzień udzielenia pomocy
	Forma 

pomocy
	Wartość brutto pomocy 
	Nr programu pomocowego, decyzji lub umowy

	
	
	
	
	
	w PLN
	w  EURO
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	4.
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	
	
	

	Łącznie
	
	
	_________________


       …………………………………………..
        (data, podpis Wnioskodawcy - Bezrobotnego)
* niepotrzebna skreślić
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