
 

                                                                                              Biała Podlaska, dnia……………… 
………………………………………………… 
imię i nazwisko osoby bezrobotnej 

 
………………………………………………… 
PESEL 
 

………………………………………………… Powiatowy Urząd Pracy 
adres zamieszkania  w Białej Podlaskiej   
 
………………………………………………… 
nr telefonu  
 

………………………………………………… 
adres e-mail 
 
                                                                                                                                                                              

Deklaracja o zamiarze ubiegania się o dofinansowanie na podjęcie działalności                        
gospodarczej 

 
Profil i zakres planowanej działalności gospodarczej 

….………………………………..……..………………………………………… 

Uzasadnienie /opisać dlaczego chce Pan/Pani ubiegać się o środki, przedstawić 
argumenty, zwiększające szanse na sfinansowanie planowanej działalności 
gospodarczej, np. posiadane kwalifikacje, doświadczenie zawodowe, umiejętności 
związane z planowaną działalnością, uzgodnienia dot. pozyskania lokalu pod 
działalność, deklarowany okres prowadzenia działalności gospodarczej/ 
...……………….………………………………………………………………………………….. 

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

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

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

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

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

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

 

Deklaruję prowadzenie działalności gospodarczej przez okres …………………………… 

Proponowana forma zabezpieczenia przyznanych środków: 

 poręczenie przez 2 osoby fizyczne lub 1 osobę fizyczną i 1 osobę prawną 

 weksel in blanco poręczony przez 1 osobę fizyczną lub 1 osobę prawną 

 weksel z poręczeniem wekslowym przez 1 osobę fizyczną lub 1 osobę prawną 

 gwarancja bankowa 

 zastaw rejestrowy na prawach majątkowych lub rzeczach ruchomych 

 blokada środków zgromadzonych na rachunku płatniczym 

 akt notarialny o poddaniu się egzekucji poręczony przez 1 osobę fizyczną lub 1 osobę 

prawną 

 

Składki ubezpieczeniowe z tytułu prowadzenia działalności gospodarczej będę 
odprowadzał/a do ZUS/KRUS* 

 

          ……..……………….…………….   
                                                                                    / czytelny podpis osoby bezrobotnej/

  

 niepotrzebne skreślić 


