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URZAD PRACY

Powiatowy Urzad Pracy
w Opocznie

OSWIADCZENIE MAJATKOWE WNIOSKODAWCY
(DLA OSOBY FIZYCZNEJ PROWADZACEJ DZIALALNOSC GOSPODARCZA — do
wniosku o przyznanie refundacji kosztow wyposazenia stanowiska pracy osoby
niepelnosprawnej w przypadku wyboru formy zabezpieczenia akt notarialny o poddaniu si¢

Ja nizej podpisany(-a)

egzekucji przez dtuznika )

- o$wiadczam, Ze jestem wlascicielem badz wspoélwlascicielem nizej wymienionej substancji

majatkowej:

|. Majgtek ruchomy i nieruchomy

Nieruchomosci
n?giﬁ{(;gggi? Nazwiska Warto$é¢ W przypadku obcigzenia W przypadku obcigzenia
numer Ksiqgi’ ewentualnego szacunkowa hipoteka- wpisaé hipoteka — wpisa¢ kwote
Wieczyste] wspotwlasciciela | nieruchomosci wartos$¢ hipoteki kredytu pozostata do sptaty
Majgtek ruchomy
Rodzaj/typ/marka Rok produkcji Szacunkowa wartos$¢ Obcigzenie

(nr rejestracyjny)

(zastaw, przewlaszczenia — na czyja rzecz)

1. Spoldzielcze wlasnosciowe prawo do lokalu mieszkalnego:

(adres, nazwa spotdzielni, powierzchnia mieszkania)

tel. 44 755 51 00 do 02
loop@praca.gov.pl
WWW.0poczno.praca.gov.pl
() PUPOPOCZNO

ul. Rolna 6,
26-300 Opoczno




1. Udzialy, akcje w podmiotach gospodarczych (nazwa podmiotu, ilos¢ udzialow imiennych, wartosé
nominalna), prowadzenie dzialalnosci gospodarczej w oparciu o wpis do ewidencji:

- oSwiadczam ponadto, Ze:

1. Aktualnie pelnie stanowiska w nastepujacvch podmiotach gospodarczych:

(podmiot gospodarczy, stanowisko)

2. Moje obecne zobowiazania majatkowe z nastepujacych tytuléw wynosza:

a) kredyty, pozyczki:

Nazwa banku Kwota udzielonego Wysokos$¢ raty | Termin splaty Pozostata do splaty kwota
udzielajacego kredytu zadtuzenia
kredytu

b) porgczen

(nazwa zobowiazania, wysoko$¢ zobowigzania, termin waznosci zobowigzania)

IV.  Osiggam  miesiecznie  dochod  brutto W  WysoKOSCI  .ooceeeeveeeiveniieene, zt

8111 1) RSP T O OTTOU PO PP UPRPPRURTPN
AT 1) 0 ] zt
V. Sktadniki majatku wymienione w pkt ........ccocveeverivrniennen. stanowiag skladniki majatku objetego
wspolnoscia majgtkowa z moja(-im) ZONG/MEZEIM .......ccvveerveerreerrrerreesieessresseesseessesreesseesreessessseessesssessseeses
Zas sktadniki majatku wymienione w pkt. .......cccccvevevrnennen. stanowig moj majatek odrebny. Powyzej

wymienione sktadniki majgtku stanowig cato$¢ mojego majatku na dzien ............cccevevveeveenieneenieennnnns r.



VI. Zawarlem(-am) dnia .........ccccccovvverieennnne r. malzenska umowe majatkowa, (prosze dotaczyc
kserokopie¢ aktu notarialnego, oryginat do wgladu)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Rozporzadzeniem
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych) (Dz. Urz. UE L 119, s. 1) oraz ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
dla cel6w wynikajacych z ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej
oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych.

Pouczenie

1. Osoba sktadajaca o$wiadczenie o stanie majatkowym obowiazana jest do zgodnego z prawda, starannego
i zupelnego wypehienia kazdej z rubryk.

2. Jezeli poszczeg6lne rubryki nie znajdujag w konkretnym przypadku zastosowania, nalezy wpisaé ,,nie
dotyczy”.

Bedac swiadomy odpowiedzialnosci prawnej wynikajacej z przekazania nieprawdziwych informacji
oswiadczam, ze powyzsze informacje sa prawdziwe, kompletne, rzetelne oraz zostaly przekazane
zgodnie z moja najlepsza wiedzg i przy zachowaniu nalezytej starannosci.

(@] 0007410 T o |41 - SR RORSN
(podpis sktadajacego o$wiadczenie)



