
 
 

  
OŚWIADCZENIE PORĘCZYCIELA 

dot. przyznania środków finansowych 

na podjęcie działalności gospodarczej w projekcie  

„Outplacement – narzędzie szybkiego reagowania” nr FEPD.07.03-IP.01-0001/24 

 

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej za fałszywe zeznania z art.233 § 1 k.k., który 

brzmi:  

„Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w 

innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub 

zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8” 

w związku z ubieganiem się przez Pana/Panią: 

 

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

(nazwisko, imię osoby uczestniczącej w projekcie) 

w ramach projektu „Outplacement – narzędzie szybkiego reagowania” nr FEPD.07.03-

IP.01-0001/24  

Oświadczam co następuje:  

Ja niżej 

podpisany/a................................................................................................................................ 

Imię ojca................................................ nazwisko rodowe.........................................................  

Zamieszkały/a w ........................................................................................................................  

(adres zamieszkania) 

Legitymujący/a się dowodem osobistym seria i nr ......................................... wydanym przez  

.................................................................... w .....................................dnia..............................,  

PESEL .......................................................... oświadczam, że:  

1. Osiągam dochód miesięczny brutto: ……………………………., netto: ………………………. 

2. Źródłem dochodu jest: umowa o pracę na czas nieokreślony*/umowa o pracę na czas 

określony*/emerytura*/renta*/prowadzona działalność gospodarcza*.  

3. Łączny dochód: 

- miesięczny brutto (ze wszystkich źródeł) gospodarstwa domowego wynosi 

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

- miesięczny netto (ze wszystkich źródeł) gospodarstwa domowego wynosi 

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

- dochód miesięczny brutto przypadający na 1 osobę wynosi 

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

- dochód miesięczny netto przypadający na 1 osobę wynosi 

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



 
4. Nie jestem / jestem zadłużony/a* z tytułu: 

Podmiot wobec, 

którego istnieje 

zobowiązanie 

Kwota 

zobowią-

zania ogółem 

 

Kwota pozostała do 

spłaty 
Data 

 powstania 

zobowią-

zania 

Forma 

prawnego 

zabezpieczeni

a 

Data 

wygaśnięcia 

zobowiązania ogółem 
miesięczni

e 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

 
 

  

 

5. Nie jestem / jestem zobowiązany/a* z tytułu udzielonych poręczeń o łącznej kwocie  

..................................zł za .........................................................................................................  

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

(zobowiązanie objęte poręczeniem) 

Zobowiązanie objęte moim poręczeniem podlega spłacie w następujących ratach i 

terminach: 

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

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

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

6. Do dnia podpisania umowy przez ww. Uczestnika nie poręczyłem/am w ramach 

powyższego Projektu żadnych umów cywilnoprawnych (np. umowa o przyznanie 

środków na rozpoczęcie działalności gospodarczej), które nie wygasły 

3. Nie obciążają / obciążają mnie inne zobowiązania (wymienić jakie, np. alimenty, zaległości 

podatkowe, zaległości wobec ZUS i ich kwota):  

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

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

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

7. Stan cywilny: .....................................................  

(W przypadku rozwodu lub separacji należy przedstawić do wglądu prawomocne orzeczenie sądu. W przypadku 

zgonu współmałżonka należy przedstawić do wglądu akt zgonu.) 

8. Stosunki majątkowe: wspólność ustawowa / rozdzielność majątkowa*  

W przypadku wspólności ustawowej:  

imię i nazwisko współmałżonka ………………………………………….………………..  

adres zamieszkania współmałżonka ………………………………………………………..  

nr PESEL współmałżonka …………………………………………………………..……...  

W przypadku wspólnoty majątkowej poręczenie wekslowe może zostać udzielone 

wyłącznie za pisemną zgodą współmałżonka poręczyciela.  

(W przypadku rozdzielności majątkowej współmałżonków, należy przedstawić do wglądu dokument 

potwierdzający rozdzielność majątkową.) 

9. Oświadczam, że nie toczy / toczy * się w stosunku do mnie postępowanie egzekucyjne.  



 
10. Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem /łam/ się z zasadami przyznawania środków 

na podjęcie działalności gospodarczej określonymi w Regulaminie przyznawania środków 

finansowych na podjęcie działalności gospodarczej w ramach projektu „Outplacement – 

narzędzie szybkiego reagowania”, nr projektu: FEDP.07.03-IP.01-0001/24.  

12. Oświadczam, że zgodnie z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady 

(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 

przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) 

(Dz.U.UE.L.2016.119.1 z dnia 2016.05.04) zwane dalej RODO zapoznałem/am się z 

następującą informacją: 

 
INFORMACJA  
1. Administratorem danych osobowych jest:  
Wojewódzki Urząd Pracy w Białymstoku, ul. Pogodna 22, 15-354 Białystok, telefon 85 749 72 00, e-mail: 
sekretariat@wup.podlaskie.eu 
2. Dane są przetwarzane dla celów związanych z Umową nr UDG/1/OUT/2025 na otrzymanie środków finansowych na 
podjęcie działalności gospodarczej realizowanej w ramach projektu „Outplacement – narzędzie szybkiego reagowania” 
nr FEPD.07.03-IP.01-0001/24 
3. Dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celach: realizacji projektów, naboru, oceny, komunikacji, rozliczania, 
realizacji obowiązków informacyjnych i promocyjnych, określania kwalifikowalności uczestników oraz na potrzeby 
publikacji, badań ewaluacyjnych, zarządzania finansowego, kontroli, weryfikacji i audytu, monitorowania, 
sprawozdawczości i raportowania w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Podlaskiego 2021-2027. 
4. Odbiorcami danych mogą być:  
- podmioty przetwarzające dane na podstawie art. 28 RODO,  
- osoby, których dane dotyczą,  
- podmioty uprawnione do ich uzyskania na podstawie przepisów prawa.  
5. Dane osobowe będą przechowywane:  
a. przez okres wynikający z realizacji celów, o których mowa w ust. 2, 
b. zgodnie z art. 82 rozporządzenia ogólnego – przez okres pięciu lat od dnia 31 grudnia roku, w którym dokonana 
zostanie ostatnia płatność na rzecz beneficjenta. Bieg okresu, o którym mowa w zdaniu pierwszym, jest wstrzymywany 
w przypadku wszczęcia postępowania prawnego albo na wniosek Komisji, 
c. przez okres zgodny z obowiązującym w WUP w Białymstoku Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt – kat BE 10, tj. 
10 lat od zakończenia sprawy. 
5. Osobie, której dane dotyczą, przysługują następujące prawa:  
- dostępu do treści swoich danych na podstawie art. 15 RODO,  
- sprostowania danych na podstawie art. 16 RODO,  
- ograniczenia przetwarzania na podstawie art. 18 RODO,  
- wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych – na podstawie art. 77 
RODO,  
Zgodnie z art. 17 ust.3 lit. b) RODO osobie, której dane dotyczą nie przysługuje prawo usunięcia danych.  
Zgodnie z art. 20 i 21 RODO osobie, której dane dotyczą nie przysługuje prawo do przenoszenia danych oraz 
sprzeciwu wobec przetwarzania danych.  
6. Podanie danych jest wymogiem określonym w „Regulaminie uczestnictwa w projekcie” oraz w „Regulaminie 

przyznawania środków finansowych na podjęcie działalności gospodarczej w ramach projektu „Outplacement – 
narzędzie szybkiego reagowania” nr projektu :FEPD.07.03-IP.01-0001/24”” i jest obowiązkowe pod rygorem odmowy 
udzielenia danej formy wsparcia.  
7. Administrator danych nie będzie podejmował zautomatyzowanych decyzji i nie będzie stosował profilowanie wobec 

osoby, której dane dotyczą.  
8. Dane kontaktowe inspektora ochrony danych – iod@wup.podlaskie.eu.  
 

 

 

………………………………………………  ……..………………………………………………  
(numer telefonu poręczyciela)     (data i czytelny podpis Poręczyciela)  
 
 
 
.........…………………………………………………………  
(data i czytelny podpis współmałżonka Poręczyciela) 

 

 

 



 
  



 
 
Wystawca zaświadczenia ponosi odpowiedzialność wg przepisów  
prawa karnego za podanie danych niezgodnych ze stanem faktycznym.  

 
 
 
 
.......................................... .      ........................................... 
(pieczęć zakładu pracy)         (miejscowość i data)  

 
 

Zaświadczenie poręczyciela 

do wniosku o przyznanie środków finansowych 

na podjęcie działalności gospodarczej w projekcie w projekcie „Outplacement 

– narzędzie szybkiego reagowania” nr projektu FEPD.07.03-IP.01-0001/24 

Niniejszym zaświadcza się, że Pan/Pani 

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

Urodzony/a w ............................................. dnia .......................................... zamieszkały/a 

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

(dokładny adres zamieszkania)  

 

Legitymujący/a się dowodem osobistym seria i nr ............................................. wydanym  

dnia ……………………. przez ................................................................  

PESEL ................................................. jest zatrudniony/a w  

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

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

( pełna nazwa zakładu pracy i jego adres) 

na stanowisku ................................................................................................................ . 

W/w zatrudniony/a jest w tut. zakładzie pracy od dnia ............................... do dnia 

...................................* na podstawie umowy o pracę.  

Umowa o pracę zawarta jest na :  

1) czas nieokreślony od dnia ……………. *,  

2) czas określony od dnia ……………. do dnia ……………. *,  

3) czas wykonywania określonej pracy od dnia ……………. do dnia ……………. *,  

4) okres próbny od dnia ……………. do dnia ……………. *.  

 

W/w pracownik :  

1) nie znajduje / znajduje* się w okresie wypowiedzenia umowy o pracę,  

 

Przeciętne miesięczne wynagrodzenie brutto w/w z ostatnich 3 m-cy wynosi zł 

................................. (słownie złotych: ...................................................................................  

..................................................................................................................................................).  



 
Przeciętne miesięczne wynagrodzenie netto w/w z ostatnich 3 m-cy (należy rozumieć 

wynagrodzenie pomniejszone o składki na ubezpieczenie zdrowotne, społeczne i podatek 

dochodowy) wynosi zł ............................................... (słownie złotych: ……………………… 

..................................................................................................................................................).  

Wynagrodzenie w/w pracownika jest / nie jest* obciążone z tytułu wyroków sądowych lub 

innych tytułów ................................................................................................................... 

(wskazać jakich) 

 

kwota zł ........................................... miesięcznie (słownie złotych: 

……………...............................................................................................................................) .  

Informuję, że zakład pracy nie znajduje/znajduje* się w stanie upadłości/likwidacji *.  

 

Zaświadczenie sporządził :  

 

 

 

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

(imię i nazwisko, pieczęć imienna, nr telefonu służbowego)  

 

 

 

 

 

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

(pieczęć imienna i podpis kierownika/właściciela  

zakładu pracy) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*) niepotrzebne skreślić 


