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                 Limanowa, dnia         

 
        (imię i nazwisko wnioskodawcy) 
 

 
 

                  (adres zamieszkania) 
 
telefon       
 
Nr bezrobotnego       
 
 
 

 
WNIOSEK 

 
o przyznanie z Funduszu Pracy jednorazowo środków 

na podjęcie działalności gospodarczej 
 
podstawa prawna: art. 46 ust.1 pkt. 2 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku 
pracy (jednolity tekst Dz. U. z 2008 r. Nr 69 poz. 415 z późn. zm.) oraz rozporządzenie Ministra  Pracy i Polityki 
Społecznej z dnia 23 kwietnia 2012 r. w sprawie dokonywania z Funduszu Pracy refundacji kosztów wyposażenia 
lub doposażenia stanowiska pracy dla skierowanego bezrobotnego oraz  przyznawania środków na podjęcie 
działalności gospodarczej ( Dz. U. z dn. 26.04.2012 r. poz. 457). 
 
 
 Wnioskowana kwota  środków       zł.                    
 (nie wyższa niż 6-krotna wysokość przeciętnego wynagrodzenia) 
   
Rodzaj zamierzonej działalności gospodarczej :  

 
 
Pouczenie:  

1. W celu właściwego wypełnienia wniosku, prosimy o staranne jego przeczytanie. 
2. Prosimy o staranne, precyzyjne odpowiedzi na zawarte pytania, które będą podstawą oceny   

 przedsięwzięcia i pomocy w jego realizacji.  
3. Wniosek należy wypełnić w miarę możliwości  komputerowo 
4. Wniosek niekompletny i nieprawidłowo sporządzony będzie rozpatrzony odmownie. 
5. Złożenie wniosku nie gwarantuje otrzymania środków z Funduszu Pracy. 
6. Od rozstrzygnięcia Starosty- Powiatowego Urzędu Pracy nie przysługuje odwołanie. 
7. Złożony wniosek wraz z dokumentacją nie podlega zwrotowi. 
8. Działalność gospodarcza, której dotyczy wniosek nie może być podjęta przed podpisaniem umowy 

ze Starostą Limanowskim - Powiatowym Urzędem Pracy w Limanowej. 
9. Złożenie wniosku nie zwalnia z obowiązku stawiania się na obowiązkowe wizyty w Urzędzie  

w wyznaczonych terminach. 

            

      

      

Powiatowy Urząd Pracy 
w Limanowej 

 
 
 
 
 

 
Data wpływu wniosku do PUP 
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I.  Dane osobowe wnioskodawcy.   
 

1. Imię i nazwisko :      

2. Data i miejsce urodzenia :       

3. PESEL       NIP:       

4. Seria i numer dowodu osobistego :       

5. Stan cywilny :       

6. Adres zamieszkania : 

 
7. Wykształcenie :       

� Zawód wyuczony :       

� Zawód wykonywany :       

8. Nr rachunku bankowego (osobisty) :  

       

                                                          

 

9. Informacje dodatkowe - szkolenia, uprawnienia (w tym prawo jazdy), kwalifikacje, doświadczenie   
zawodowe przydatne do prowadzenia działalności, decyzja o wykreśleniu działalności gospodarczej  
z ewidencji działalności gospodarczej, wypis z KRS (proszę załączyć kserokopie dokumentów): 

 
10. Stan zadłużenia wnioskodawcy (z jakiego tytułu, gdzie, forma zabezpieczenia i warunki spłaty):  

II. Informacje dotyczące planowanej działalności 
 
1. Rodzaj planowanej działalności w rozumieniu przepisów o swobodzie działalności gospodarczej 
     (podać kod wg Polskiej Klasyfikacji Działalności/ PKD 2007 oraz opisać. Kody PKD są dostępne na stronie 

www.stat.gov.pl lub w urzędach gmin, urzędach miasta bądź w urzędzie statystycznym): 
 
1.1 .   Podstawowy rodzaj działalności :   

 
           kod działalności                                                             rodzaj działalności słownie                   
 

1.2 Dodatkowe rodzaje działalności : 
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           kod działalności                                                              rodzaj działalności słownie  

       
          kod działalności                                                              rodzaj działalności słownie  
2. Planowany termin rozpoczęcia działalności:       
3. Krótka charakterystyka planowanej działalności : 

  
3.1) Opis źródeł przychodów, oraz sposób ich wyliczenia (wykazane kwoty należy wpisać w załączniku  nr 3 
wiersz A):  

 
3.2) Lokalizacja firmy (załączyć akt własności lokalu lub wstępną umowę użyczenia, najmu, dzierżawy) 

 
4. Działania podjęte na rzecz uruchomienia działalności: 
a) stan zaawansowania prac w zakresie : 
- dotyczącym pozyskania lokalu :  

 
-   dostosowania lokalu do prowadzenia zamierzonej działalności gospodarczej (proszę załączyć 
dokumenty np. kserokopie faktur): 

  
 -  uzyskania niezbędnych pozwoleń i uzgodnień (np. decyzja o przeznaczeniu użytkowania lokalu, .opinia 

SANEPID, itp.) :  
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b)  posiadane maszyny i urządzenia  (wymienić jakie i podać ich wartość rynkową):  

  
c) posiadane środki transportu (wymienić jakie i podać ich wartość rynkową): 

  
d) inne- określić jakie i podać wartość (np. własne środki pieniężne przeznaczone na prowadzenie działalności, 

surowiec, towar) :  

  
5. Czy wnioskodawca posiada rozeznanie i ewentualne kontakty (np. wstępne zamówienia, proszę 

załączyć listy intencyjne dotyczące współpracy itp.) z przyszłymi 
- dostawcami surowców lub towaru (opisać, załączyć) :  

 
- odbiorcami produktów lub usług (opisać, załączyć) : 

 
6. Czy w planowanym rejonie działania wnioskodawcy istnieją firmy lub osoby prowadzące 
     ten sam rodzaj działalności gospodarczej ( proszę opisać, podać słabe i mocne strony konkurentów)? 

  

7. Czy wnioskodawca zamierza reklamować swoją działalność, jeśli tak to w jakiej formie?. 
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8. Planowane zatrudnienie pracowników (czy przewiduje się : ile osób, planowany termin zatrudnienia):  

 

9. Proponowana forma zabezpieczenia przyznanych środków (*właściwe zaznaczyć krzyżykiem):  

 weksel z poręczeniem wekslowym (aval), 
 poręczenie, 
 gwarancja bankowa, 
 blokada rachunku bankowego, 
 akt notarialny o poddaniu się egzekucji przez dłużnika, 
 zastaw na prawach lub rzeczach. 

 
10. Kalkulacja kosztów związanych z podjęciem działalności gospodarczej jakie zostaną poniesione  

w okresie od dnia zawarcia umowy do dwóch miesięcy od dnia podjęcia działalności gospodarczej, 
oraz źródła ich finansowania (załącznik nr 1) . 

11. Szczegółowa specyfikacja wydatków do poniesienia w ramach wnioskowanych środków  
(załącznik  nr 2). 

12.  Przewidywane efekty ekonomiczne prowadzania działalności gospodarczej (załącznik nr 3). 
 
III. O świadczam, że zapoznałem się z obowiązującymi w PUP w Limanowej kryteriami 

przyznawania bezrobotnemu jednorazowo środków na podjęcie działalności gospodarczej 
oraz form zabezpieczenia zwrotu otrzymanych środków. 

IV.  Wnioskodawca przyjmuje do wiadomości, że Powiatowemu Urzędowi Pracy w Limanowej 
służy prawo sprawdzenia wiarygodności danych zamieszczonych we wniosku,  
a Wnioskodawca na życzenie Powiatowego Urzędu Pracy w Limanowej zobowiązuję się 
umożliwi ć wizję lokalną. 

V. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997r.  
 o ochronie danych osobowych (j. tekst Dz. U. z  2002r.  Nr 101, poz. 926 z póź. zm.). 

 
 
Wiarygodność podanych we wniosku i załącznikach danych - potwierdzam 
własnoręcznym podpisem: 
 
 

___________________________________________  
               
                                                                                                                 (czytelny podpis Wnioskodawcy) 
 
Załączniki do wniosku : 
1. Kalkulacja kosztów związanych z podjęciem działalności gospodarczej jakie zostaną poniesione w okresie od 

dnia zawarcia umowy do dwóch miesięcy od dnia podjęcia działalności gospodarczej, oraz źródła ich 
finansowania (załącznik nr 1). 

2. Szczegółowa specyfikacja i harmonogram zakupów w ramach wnioskowanych środków (załącznik nr 2). 
3. Przewidywane efekty ekonomiczne prowadzania działalności gospodarczej (załącznik nr 3). 
4. Oświadczenia wnioskodawcy (załącznik nr 4). 
5. Oświadczenie o uzyskanej pomocy de minimis w okresie 3 lat poprzedzających dzień złożenia wniosku 

(załącznik 5). 
6. formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis (załącznik 6). 
7. Można także dołączyć inne dokumenty (np. kserokopia umowy najmu, dzierżawy, aktu własności, umowy 

użyczenia nieruchomości, uprawnienia, opinię sanepid, listy intencyjne itp. ). 
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Załącznik nr 1 

 
 

 
KALKULACJA KOSZTÓW  

ZWI ĄZANYCH Z PODJĘCIEM DZIAŁALNO ŚCI,  
JAKIE ZOSTAN Ą PONIESIONE W OKRESIE OD DNIA ZAWARCIA UMOWY DO DWÓ ĆH MIESI ĘCY 

OD DNIA PODJĘCIA DZIAŁALNO ŚCI GOSPODARCZEJ, ORAZ ŹRÓDŁA ICH FINANSOWANIA  
 
 

 
 
Lp. 
 
 

Wyszczególnienie  
rodzaju wydatków   

Środki własne 
w zł. 

Środki z 
Funduszu Pracy 

w zł. 

Inne źródła 
finansowania 

w zł. 
 

Razem  
w zł. 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

Razem :        
 

 
 
 
 

_______________________________________  
                                                                                                                      (czytelny podpis  Wnioskodawcy) 
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Załącznik nr 2 

 
SZCZEGÓŁOWA SPECYFIAKCJA WYDATKÓW DO PONIESIENIA 

W RAMACH WNIOSKOWANYCH ŚRODKÓW 
 

Lp. SPECYFIKACJA ZAKUPÓW KWOTA w zł. 

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

      
 

      

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

 
   

            

RAZEM       

 
_________________________________________  

                                                                                                                              (podpis Wnioskodawcy) 
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Załącznik nr 3 
 

 
PRZEWIDYWANE EFEKTY EKONOMICZNE PROWADZENIA DZIAŁAL NOŚCI GOSPODARCZEJ 

 
(średniomiesięczne i średnioroczne) 

 
 
 
Lp. 
 

WYSZCZEGÓLNIENIE MIESI ĘCZNE w zł. ROCZNE w zł. 

A. PRZYCHODY (OBROTY)             
1.  Ze sprzedaży (produktów, towarów lub usług)  

 
            

B. KOSZTY RAZEM :              
1.  Koszty zakupów – ogółem, z tego :             
a) surowców (dla potrzeb produkcji)              
b) materiałów i części zamiennych (dla usług)             
c) towarów (dla handlu)             
d) opakowań             
2.  Wynagrodzenie pracowników (jeżeli wnioskodawca zamierza 

zatrudnić pracownika)              
3. Koszty utrzymania lokalu (wysokość czynszu, podatku od 

nieruchomości)   
            

4.  Opłaty eksploatacyjne(światło, woda, gaz, co.)             
5. Koszty transportu (własny, obcy)             
6. Ubezpieczenie firmy             
7. Inne koszy (np. reklama, telefon, usługi pocztowe, itp.).             
8.  Odsetki od udzielonych pożyczek             
C. ZYSK BRUTTO   (A – B)              
D. SKŁADKA NA UBEZPIECZENIE SPOŁECZNE 

(ZUS / KRUS*) 
            

E. PODATEK DOCHODOWY             
F. SPŁATA INNYCH ZOBOWIĄZAŃ (podać jakich) 

      
  

            

 
ZYSK NETTO [ C – (D+E+F)] 

            
 

 

______________________________ 
                                                                                                              (podpis Wnioskodawcy) 

 
* niewłaściwe skreślić 
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Załącznik nr 4 
 

                  
     ( imię i nazwisko) 

      
            ( adres) 

 
 
 
 

Oświadczenia 
 

 
1. Nie korzystałem(łam) dotychczas z bezzwrotnych środków z Funduszu Pracy lub innych 
środków publicznych na podjęcie działalności gospodarczej lub rolniczej, założenie lub 
przystąpienie do spółdzielni socjalnej. 

 
2. Nie złożyłem(łam) wniosku do innego starosty o przyznanie dofinansowania lub 

przyznanie jednorazowo środków na założenie lub przystąpienie do spółdzielni socjalnej. 
 

3. Nie byłem (nie byłam) w okresie 2 lat przed dniem złożenia wniosku skazany za 
przestępstwa przeciwko obrotowi gospodarczemu, w rozumieniu ustawy z dnia 
06.06.1997 r. – Kodeks karny lub ustawy z dnia 28 października 2002r.                             
o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary             
(Dz. U. Nr 197, poz.1661 z poźn. zm.). 
 

4. Nie posiadałem(łam) wpisu do ewidencji działalności gospodarczej w okresie 12 miesięcy 
przed dniem złożenia wniosku.  
 

5. Nie podejmę zatrudnienia w okresie 12 miesięcy od dnia rozpoczęcia prowadzenia 
działalności gospodarczej. 
 

6. Rezygnuję z możliwości zawieszenia prowadzenia działalności gospodarczej w okresie 12 
miesięcy po dniu rozpoczęcia prowadzenia działalności gospodarczej. 

 
                                   
Jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 
 
 
 
 
                                                                            _______________________________________ 
                                                                                 Data i podpis składającego oświadczenia 
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Załącznik nr 5 
 
      
                     (imię i nazwisko) 
 
      
                          ( adres) 

 

 

OŚWIADCZENIE O POMOCY DE MINIMIS 

uzyskanej w okresie 3 lat poprzedzających złożenie wniosku zgodnie z rozporządzeniem Komisji WE Nr 
1998/2006 z dnia 15 grudnia 2006r. w sprawie zastosowania art. 87 i 88 Traktatu WE w odniesieniu do 
pomocy w ramach zasady de minimis  (Dz. Urz. UE L 379 z 28.12.2006) . 

 

Lp. 
Organ udzielający 

pomocy 
Podstawa 
Prawna 

Nazwa 
programu 

pomocowego, 
Decyzji lub 

umowy 

Dzień 
udzielenia 
pomocy 

Warto ść 
pomocy w  

(euro) 

Warto ść 
wliczana do 
de minimis 

         

 

                              

         

 

                              

               

 

                        

   

 

 

_________________________________ 

                                                                                                                    (data i podpis składającego oświadczenie)  

 

Uwaga: Pomoc de minimis w rozumieniu art. 2 Rozporządzenia Komisji (WE) nr 1998/2006 z dnia 15 grudnia 
2006r. w sprawie stosowania art. 87 i 88 Traktatu do pomocy de minimis (Dz. Urz. WE L 379/5 z 28.12.2006r.) 
oznacza pomoc przyznaną temu samemu podmiotowi gospodarczemu w ciągu bieżącego roku kalendarzowego oraz 
dwóch poprzedzających go lat kalendarzowych, która łącznie z pomocą udzieloną na podstawie wniosku nie 
przekroczy równowartości 200 000 EURO. Wartość pomocy jest wartością brutto, tzn. nie uwzględnia potrąceń  
z tytułu podatków bezpośrednich. Pułap ten stosuje się bez względu na formę pomocy i jej cel. 
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Załącznik nr 6 
 

FORMULARZ INFORMACJI PRZEDSTAWIANYCH PRZY UBIEGANIU SIĘ O POMOC  
DE MINIMIS 

 
 

A. Informacje dotyczące wnioskodawcy  
 
1. Imię i nazwisko albo nazwa  

 
 
2. Adres miejsca zamieszkania albo adres siedziby 

 
3. Identyfikator gminy, w której wnioskodawca ma miejsce zamieszkania albo siedzibę1 

 
4. Numer identyfikacji podatkowej (NIP) 

 
5.  
 
Forma prawna2 

przedsiębiorstwo państwowe  

jednoosobowa spółka Skarbu Państwa  

spółka akcyjna albo spółka z ograniczoną odpowiedzialnością, w stosunku do 
których Skarb Państwa, jednostka samorządu terytorialnego, przedsiębiorstwo 
państwowe lub jednoosobowa spółka Skarbu Państwa są podmiotami, które 
posiadają uprawnienia takie, jak przedsiębiorcy dominujący w rozumieniu 
przepisów ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów 
(Dz. U. Nr 50, poz. 331, z późn. zm.) 

 

Inna forma prawna (podać jaka)  
      

 

                                                           
1 Należy wpisać siedmiocyfrowe oznaczenie nadane w sposób określony w rozporządzeniu Rady Ministrów z dnia 

15 grudnia 1998 r. w sprawie szczegółowych zasad prowadzenia, stosowania i udostępniania krajowego rejestru 
urzędowego podziału terytorialnego kraju oraz związanych z tym obowiązków organów administracji rządowej  
i jednostek samorządu terytorialnego (Dz. U. Nr 157, poz. 1031, z późn. zm.) 

  
2 Zaznaczyć właściwą pozycję znakiem X   
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6.  
Wielkość wnioskodawcy, zgodnie z załącznikiem I do rozporządzenia Komisji 
(WE) nr 800/2008 z dnia 6 sierpnia 2008 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy 
za zgodne ze wspólnym rynkiem z zastosowaniu art. 87 i 88 Traktatu (ogólnego 
rozporządzenia w sprawie wyłączeń blokowych) (Dz. Urz. UE L 214 z 9.08.2008, 
str. 3)3   
1) mikroprzedsiębiorstwo  

2) małe przedsiębiorstwo  

3) średnie przedsiębiorstwo  

4) przedsiębiorstwo inne niż wskazane w pkt. 1-3   

 
 
7. Klasa działalności, w związku z którą wnioskodawca ubiega się o pomoc de minimis, 
zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministrów z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej 
Klasyfikacji Działalności (PKD) (Dz. U. Nr 251, poz. 1885, z późn. zm.) 

 
8. Data utworzenia 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
3 Zaznaczyć właściwą pozycję znakiem X   
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C. Informacje dotyczące prowadzonej działalności gospodarczej, w związku  

z którą wnioskodawca ubiega się o pomoc de minimis. 
 

  
Czy wnioskowana pomoc de minimis dotyczy działalności: 
  

1) w sektorze rybołówstwa i akwakultury4? 
 
 
 

2) w dziedzinie produkcji podstawowej produktów rolnych 
wymienionych w załączniku 1 do Traktatu o 
funkcjonowaniu Unii Europejskiej? 

 
 

3) w dziedzinie przetwarzania i wprowadzania do obrotu 
produktów rolnych wymienionych w załączniku 1 do 
Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej? 

 
4) w sektorze węglowym?5 

 
5) w sektorze transportu drogowego6?, jeśli tak to: 

 
 

a) czy pomoc będzie przeznaczona na nabycie 
pojazdów wykorzystywanych do świadczenia usług 
w zakresie drogowego transportu towarowego? 

 
b) Czy zapewniona jest rozdzielność rachunkowa 

działalności prowadzonej w sektorze transportu 
drogowego i pozostałej działalności gospodarczej 
prowadzonej przez wnioskodawcę (w jaki sposób)? 

 
         

    
 
 

   Tak       Nie  
 
         
  

   Tak       Nie 
 
 
 
 
 

   Tak       Nie 
 
 

    Tak      Nie 
 

    Tak      Nie 
 
 

    Tak      Nie 
 
 
 

    Tak      Nie 

 
 
 

Dane osoby upoważnionej do przedstawienia informacji: 
 
 
                                             
_________________             __________________     ______________________   
Imię i nazwisko                      nr telefonu                             data i podpis 

                                                           
4 Objętych rozporządzeniem Rady (WE) nr 104/2000 z dnia 17 grudnia 1999 r. w sprawie wspólnej organizacji 

rynków produktów rybołówstwa i akwakultury (Dz. Urz. WE L 17 z 21.01.2000, str. 22, z późn. zm.; Dz. Urz. 
UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 4,str.198). 

5 Zgodnie z definicją zawartą w rozporządzeniu Rady (WE) nr 1407/2002 z dnia 23 lipca 2002 r. w sprawie pomocy 
państwa dla przemysłu węglowego (Dz. Urz. WE L 205 z 02.08.2002, str. 1, z późn. zm.: Dz. Urz. UE Polskie 
wydanie specjalne, rozdz. 8, t 2, str. 170). 

6 W rozumieniu art. 4 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym (Dz. U. z 2007 r. Nr 125, 
poz. 874, z późn. zm.). 


