
 

Załącznik nr 10  do Karty zgłoszeniowej do projektu „PERSPEKTYWY NA 

(SAMO)ZATRUDNIENIE W PROGRAMIE OUTPLACEMENT” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Oświadczenie osoby nieaktywnej zawodowo 

 

  

Ja niżej podpisany/a   .....................................................................................  

                                 (imię i nazwisko)  

zamieszkały/a  .......................................................................................................   

                                    (adres zamieszkania)  

 

legitymujący/a się dowodem osobistym  o nr PESEL ....................................................  

 

  

świadomy/a odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 kodeksu karnego 

przewidującego karę pozbawienia wolności do lat 3 za składanie fałszywych zeznań  

  

 

oświadczam, że: 

  

 

należę do kategorii osób pozostających bez zatrudnienia, która jednocześnie nie zalicza 

się do kategorii osób bezrobotnych, a zalicza się do kategorii osób nieaktywnych 

zawodowo  na rynku pracy. 

 

 

 

 

 

 

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

Podpis        Miejscowość i data  

 

 


