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............................................. , ...........................

                 miejscowość
   
               data

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

     Imię i nazwisko bezrobotnego
..............................................................
 
               Nr telefonu
	
	

	
	
	Dyrektor

Powiatowego Urzędu Pracy     w  Lipnie 

WnDzGosOg/……/……




WNIOSEK BEZROBOTNEGO 
O DOFINANSOWANIE PODJĘCIA DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ, 
W TYM NA POKRYCIE KOSZTÓW POMOCY PRAWNEJ I DORADZTWA DOTYCZĄCYCH TEJ DZIAŁALNOŚCI 
w zakresie ………………………………………………………………..
Podstawa prawna: 

- Art. 46 ust.1 pkt 2 i ust. 3 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (Dz. U. z 2018r. poz. 1265 tj. z późniejszymi zmianami),
- Rozporządzenia Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z dnia 14.07.2017r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy oraz przyznawania środków na podjęcie działalności gospodarczej  (Dz. U. z dnia 14.07.2017r. poz. 1380),
- Rozporządzenie Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 1),
- Rozporządzenie Komisji (UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (WE) nr 1860/2004 (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 9).

A. Dane wnioskodawcy
1. Nazwisko i imię


2. Adres zamieszkania

3. Data i miejsce urodzenia


4. Stan cywilny


5. PESEL….......................................................NIP


6. Seria i numer dowodu osobistego..........................wydany przez


7. Data ostatniej rejestracji w Powiatowym Urzędzie Pracy w Lipnie


8. Poziom i kierunek wykształcenia

9. Dodatkowe kwalifikacje, ukończone kursy i szkolenia


10. Ostatnie miejsce pracy i przyczyna rozwiązania stosunku pracy


11. Czy wnioskodawca prowadził działalność gospodarczą?   TAK/ NIE (właściwe zaznaczyć):
- okres prowadzenia działalności


- rodzaj prowadzonej działalności


- przyczyny jej wyrejestrowania


13. Czy najbliżsi członkowie rodziny prowadzą/ili działalność gospodarczą? TAK/NIE (właściwe zaznaczyć). Jeśli zaznaczono TAK to wypełnić dane poniżej:
Imię i Nazwisko………………………………….. REGON……………………………………..

Stopień pokrewieństwa: …………………………………………………………………………
- okresie od…………………………………....do

- rodzaj i miejsce prowadzonej działalności

Imię i Nazwisko………………………………….. REGON……………………………………
Stopień pokrewieństwa: …………………………………………………………………………
- okresie od…………………………………....do


- rodzaj i miejsce prowadzonej działalności

       B. Dane dotyczące planowanej działalności gospodarczej
1. Rodzaj działalności gospodarczej - krótki opis zamierzonego przedsięwzięcia


2. Symbol podklasy rodzaju działalności określony zgodnie z Polską Klasyfikacją Działalności (PKD)

3. Zamierzam prowadzić działalność gospodarczą pod adresem

w lokalu  wynajmowanym / użyczonym / własnościowym (właściwe podkreślić),

który jest własnością (imię i nazwisko właściciela)
......................................................................................................................................................
         4. Działania podjęte na rzecz działalności (uzyskane niezbędne pozwolenia, zaświadczenia,                     

            zezwolenia, certyfikaty)


5. Forma zabezpieczenia zwrotu dofinansowania preferowana w PUP w Lipnie:   
Poręczenie dokonane przez 2 osoby, których dochody miesięczne wynoszą nie mniej niż 
2.200 zł brutto.
Dane poręczycieli:
· Nazwisko i imię poręczyciela

· Adres zameldowania

· Stan cywilny


· PESEL


· Seria i numer dowodu osobistego......................................................................................................

wydany przez


· Źródło dochodu

· Miesięczny dochód brutto

· Nazwisko i imię poręczyciela

· Adres zameldowania


· Stan cywilny


· PESEL


· Seria i numer dowodu osobistego......................................................................................................
wydany przez


· Źródło dochodu


· Miesięczny dochód brutto

C. Plan finansowy działalności gospodarczej
1. Kwota wnioskowanego dofinansowania (max do wysokości nie przekraczającej 6-krotnego przeciętnego wynagrodzenia)


słownie:

2. Kalkulacja kosztów związanych z podjęciem działalności gospodarczej oraz źródła ich finansowania.
	LP.
	RODZAJ KOSZTU, ZAKUPU
	KWOTA
BRUTTO
	ŹRÓDŁO FINANSOWANIA * 

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	


	10.
	
	
	

	11.
	
	
	

	12.
	
	
	

	13.
	
	
	

	14.
	
	
	

	15.
	
	
	

	16.
	
	
	

	17.
	
	
	

	18.
	
	
	

	19.
	
	
	

	20.
	
	
	

	Razem koszty otwarcia
	
	


       * wymienić: środki własne, środki PUP lub inne środki. 
3. Specyfikacja wydatków do poniesienia w ramach dofinansowania ze środków PUP.
	Lp.
	Wyszczególnienie zakupów
	Kwota brutto
	NOWE/ UŻYWANE

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	6.
	
	
	

	7.
	
	
	

	8.
	
	
	

	9.
	
	
	

	10.
	
	
	

	11.
	
	
	

	12.
	
	
	

	13.
	
	
	

	14.
	
	
	

	15.
	
	
	

	16.
	
	
	

	17.
	
	
	

	18.
	
	
	

	19.
	
	
	

	20.
	
	
	

	Razem
	
	


Uwaga!

1. Zakupy muszą być dokonane w okresie od dnia podpisania umowy do 2 miesięcy od dnia podjęcia działalności gospodarczej.
2. W przypadku gdy bezrobotnemu przysługuje prawo obniżenia kwoty podatku należnego o kwotę podatku naliczonego zawartego w wykazywanych wydatkach lub prawo do zwrotu podatku naliczonego, zobowiązany jest do zwrotu równowartości odzyskanego, zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług podatku od zakupionych towarów i usług w ramach przyznanego dofinansowania.  
D. Biznes plan
1. Podstawowe dane o firmie:

· przewidywana forma opodatkowania


· oferowane produkty i usługi (co firma będzie wytwarzać, dostarczać, jakie usługi świadczyć, do kogo skierowana będzie oferta).......................................................................
...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................................................................................................................................................

2. Analiza rynku odbiorców, czyli otoczenia na którym firma zamierza działać (kontakty handlowe, doświadczenie w branży) ............................................................................................
.......................................................................................................................................................

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

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

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

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

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

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

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

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

3. Ewentualne zatrudnienie pracownika(ów) w przyszłości (w przeciągu najbliższego roku) oraz stanowiska, które mieliby zajmować
.

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

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

4. Opis działań marketingowych (sposób prowadzenia kampanii informacyjnej dla klienta, reklama, nośniki reklamy, wykorzystywane formy promocji).......................................................
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................
E.   Przewidywane efekty ekonomiczne prowadzenia działalności gospodarczej
	L.p.
	Wyszczególnienie
	W skali

roku w zł

	A
	Przychody ze sprzedaży towarów, produktów i usług
	

	B
	Koszty ogółem, w tym:
	

	1
	Koszty zakupionych (a+b+c+d):
	

	a)
	surowców dla potrzeb produkcji
	

	b)
	materiałów i części zamiennych dla usług
	

	c)
	towarów dla handlu
	

	d)
	opakowań jednostkowych i zbiorczych
	

	2
	Wynagrodzenia pracowników* (liczba osób x płaca brutto)
	

	3
	Narzuty na wynagrodzenia pracowników ogółem* (składki na ubezpieczenia społeczne należne od pracodawcy, FP, FGŚP)
	

	4
	Koszty lokalu wg umowy najmu lub podatek od nieruchomości w przypadku własnego lokalu
	

	5
	Opłaty eksploatacyjne (energia, woda, co. i inne)
	

	6
	Transport
	

	7
	Ubezpieczenia firmy
	

	8
	Inne koszty (np. reklama, telefon, poczta, usługi księgowe, usługi bankowe)
	

	9
	Składki na ubezpieczenia społeczne i FP
	

	C
	Zysk brutto (A-B)
	

	D
	Podatek dochodowy
	

	E
	Składka na ubezpieczenie zdrowotne
	

	G
	Spłata innych zobowiązań (wpisać jakich)
	

	H
	Zysk netto C-D-E-G
	


*- jeśli wnioskodawca zamierza zatrudnić pracowników
Przyjmuję do wiadomości, że:
1. Wnioski wypełnione nieczytelnie bądź nie zawierające kompletu załączników – NIE BĘDĄ ROZPATRYWANE!
2. Złożenie wniosku nie zwalnia z obowiązku stawiania się na wezwania w Urzędzie 
w wyznaczonych terminach.
Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 
1997 r. - Kodeks Karny, 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 do lat 3” oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym wniosku są zgodne ze stanem faktycznym 
i prawnym.

                                  




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






                                                    (data i czytelny podpis wnioskodawcy)
Załączniki do wniosku:

1. Oświadczenie bezrobotnego – załącznik nr 1.
2. Oświadczenie o pomocy de minimis – załącznik nr 2.
3. Oświadczenie współmałżonka wnioskodawcy – załącznik nr 3.

4. Oświadczenia poręczycieli – załącznik nr 4.

5. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis – załącznik nr 5.
6. Tytuł prawny do lokalu, w którym ma być prowadzona działalność gospodarcza: akt własności, przydział lokalu, przedwstępna umowa najmu, przedwstępna umowa użyczenia.
7. Inne dokumenty mające związek z podjęciem działalności gospodarczej - prawo jazdy, uprawnienia, koncesje, zezwolenia, decyzje, itp.
8. Wpis do ewidencji działalności gospodarczej i decyzja o wykreśleniu z ewidencji działalności gospodarczej – dotyczy osób prowadzących w przeszłości działalność gospodarczą.
9. Zaświadczenia o uzyskanej pomocy publicznej – dotyczy osób, które korzystały z pomocy de minimis lub z innej pomocy publicznej.
Oryginały ww. dokumentów należy przedłożyć do wglądu.

Załącznik nr 1 do wniosku bezrobotnego o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej, w tym na pokrycie kosztów pomocy prawnej i doradztwa dotyczących tej działalności
OŚWIADCZENIE BEZROBOTNEGO
Oświadczam, że: 

· nie korzystałem/-am z bezzwrotnych środków Funduszu Pracy lub innych środków publicznych na podjęcie działalności gospodarczej lub rolniczej, założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej; 

· nie prowadziłem/-am działalności gospodarczej i nie posiadałem/-am wpisu do ewidencji działalności gospodarczej (w przypadku jego posiadania – oświadczenie o zakończeniu działalności gospodarczej w dniu przypadającym w okresie przed upływem co najmniej 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku o przyznanie jednorazowo środków na podjęcie działalności gospodarczej); 

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

· nie byłem/-am karany/-a w okresie 2 lat przed dniem złożenia wniosku za przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny lub ustawy z dnia 28 października 2002 r. o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary oraz nie toczy się postępowanie w tym zakresie;

· rezygnuję z możliwości zawieszenia prowadzenia działalności gospodarczej w okresie 
12 miesięcy od dnia rozpoczęcia prowadzenia działalności gospodarczej;  

· nie złożyłem/-am wniosku do innego starosty o przyznanie dofinansowania lub przyznanie jednorazowo środków na założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej;
· w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku nie 
odmówiłem/-am bez uzasadnionej przyczyny przyjęcia propozycji odpowiedniej pracy lub innej formy pomocy określonej w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia 
i instytucjach rynku pracy oraz udziału w działaniach w ramach Programu Aktywizacja i Integracja (Dz.U. z 2018r. poz. 1265 tj. z późniejszymi zmianami);
· w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku nie 
przerwałem/-am z własnej winy szkolenia, stażu, realizacji indywidualnego planu działania, udziału w działaniach w ramach Programu Aktywizacja i Integracja, wykonywaniu prac społecznie użytecznych lub innej formy pomocy określonej w ustawie;

· w okresie 12 miesięcy bezpośrednio poprzedzających dzień złożenia wniosku po skierowaniu podjąłem/-ęłam szkolenie, przygotowanie zawodowe dorosłych, staż lub inną formę pomocy określoną w ustawie;
· wykorzystam przyznane dofinansowanie zgodnie z przeznaczeniem; 

· działalność, którą zamierzam otworzyć nie jest działalnością przejętą po współmałżonku, rodzicach lub dzieciach;

· działalność, którą zamierzam otworzyć nie jest działalnością tożsamą z działalnością gospodarczą współmałżonka;
· profil działalności, którą zamierzam otworzyć jest inny od profilu działalności gospodarczej prowadzonej przeze mnie, współmałżonka, rodziców, dzieci - chyba, że od jej zakończenia upłynął 2 letni okres od wydania decyzji o wykreśleniu z ewidencji działalności gospodarczej;
· spełniam warunki określone w rozporządzeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z dnia 14.07.2017r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztów wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy oraz przyznawania środków na podjęcie działalności gospodarczej (Dz. U. z 14.07.2017r. poz. 1380);
· jest mi wiadome, że przyznane dofinansowanie stanowi pomoc de minimis i spełniam warunki określone w rozporządzeniu Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 1)  i w rozporządzeniu Komisji (UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (WE) nr 1860/2004 (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 9);

· zapoznałem/-am się z zasadami przyznawania bezrobotnym jednorazowo środków na podjęcie działalności gospodarczej w powiecie lipnowskim;
· wyrażam zgodę na przeprowadzenie kontroli dotyczącej miejsca prowadzenia planowanej działalności gospodarczej;

· wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych zawartych we wniosku dla celów związanych z wykonywaniem zadań Powiatowego Urzędu Pracy w Lipnie, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 z poźn. zm.). 
Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 
1997 r. - Kodeks Karny, 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 do lat 3” oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym wniosku są zgodne ze stanem faktycznym 
i prawnym.






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








                                                    (data i czytelny podpis wnioskodawcy)
Załącznik  nr 2 do wniosku bezrobotnego o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej, w tym na pokrycie kosztów pomocy prawnej i doradztwa dotyczących tej działalności  

………………………………………………..

Imię i nazwisko

………………………………………………..

Adres zamieszkania

………………………………………………..

NIP

Oświadczenie o pomocy de minimis
Oświadczam, że:

* - w ciągu bieżącego roku i dwóch poprzedzających go lat nie uzyskałem/am pomocy publicznej de minimis,
* - w ciągu bieżącego roku i dwóch poprzedzających go lat uzyskałem/am pomoc publiczną 
de minimis (proszę wypełnić poniższą tabelę**):

	Lp.
	Podmiot udzielający pomocy
	Podstawa prawna otrzymanej pomocy
	Dzień udzielenia pomocy

(dzień-miesiąc-rok)
	Wartość pomocy brutto

	
	
	
	
	w PLN
	w EUR

	....
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Łączna wartość

 de minimis
	
	 



Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 
1997 r. - Kodeks Karny, 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 do lat 3” oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.






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

                                                                                             (data i czytelny podpis wnioskodawcy)

*  - podkreślić właściwe 

** - wszelkie informacje zawarte w tabeli powinny być zgodne z Zaświadczeniami o udzielonej pomocy de minimis, jakie wnioskodawca otrzymał od podmiotów udzielających mu pomocy de minimis w ciągu bieżącego roku i dwóch poprzedzających go lat.

Załącznik  nr 3 do wniosku bezrobotnego o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej, w tym na pokrycie kosztów pomocy prawnej i doradztwa dotyczących tej działalności 

Oświadczenie współmałżonka wnioskodawcy

Ja


/imię i nazwisko współmałżonka wnioskodawcy/

PESEL

legitymujący/a się dowodem osobistym


                                                                                                         /seria i numer dowodu osobistego/
wydanym przez


wyrażam zgodę na ubieganie się o dofinansowanie podjęcia działalności gospodarczej przez
moją żonę / mojego męża



                                                                                            /imię i nazwisko wnioskodawcy/

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla celów związanych z wykonywaniem zadań Powiatowego Urzędu Pracy w Lipnie, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz.U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 z późn. zm.).

                                                                                                 /data i podpis współmałżonka wnioskodawcy/
PAGE  
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