
………………………….miejscowość , data 

*dokonać wykreślenia 

Oświadczenie dotyczące utworzenia miejsca pracy dla osoby z grupy 

defaworyzowanej 
 

 

Ja, niżej podpisany/a*, 

 

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

Imię/nazwisko/nazwa 

……………………………………………….NIP firmy 

oświadczam, że w ramach planowanej operacji utworzę …………………(liczba miejsc 

pracy w wymiarze pełnego etatu) miejsce pracy dla osoby należącej do grupy w 

niekorzystnej sytuacji, zgodnie z definicją zawartą w kryteriach oceny projektów. 

Osoba zatrudniona spełniać będzie co najmniej jedno z poniższych kryteriów: 

- osoba młoda do 25 roku życia, 

- kobieta powyżej 50 roku życia, 

- osoba bezrobotna zarejestrowana w Powiatowym Urzędzie Pracy, 

- osoba ubezpieczona w KRUS jako domownik. 

 

Oświadczam ponadto, że zatrudnienie osoby z grupy defaworyzowanej zostanie 

ujęte we wniosku o przyznanie pomocy oraz w biznesplanie, zgodnie z 

wymaganiami Lokalnej Strategii Rozwoju. 

 

Data i podpis: 

 

____________________ 


