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Pieczątka organizatora

                                                  Powiatowy Urząd Pracy
                                              w Augustowie

Oświadczam/my że:

-  nie  posiadam/my  zadłużeń  w  Urzędzie  Skarbowym  z  tytułu  zobowiązań 
podatkowych,

-  nie  posiadam/my zadłużeń w Zakładzie  Ubezpieczeń  Społecznych z  tytułu  opłat 
składek na ubezpieczenie społeczne,

- nie toczy się w stosunku do firmy postępowanie upadłościowe i nie został zgłoszony 
wniosek o likwidację.

Świadomi  odpowiedzialności  karnej  za  składanie  nieprawidłowych  danych 
(art.233 k.k.) oświadczam/my, że dane zawarte w niniejszym wniosku są zgodne 
ze stanem  faktycznym na dzień jego złożenia.

Data..............................................................

Podpisy
 

.............................................................. ........................................................
(Główny Księgowy, inna osoba (Organizator)
prowadząca dokumentację finansową)
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