[bookmark: _GoBack]							Hrubieszów, dnia ...............................
Imię i nazwisko oraz adres:
.............................................................
..............................................................
.............................................................
...........................................................

Pesel...................................................
Nr telefonu..........................................
							Dyrektor
							Powiatowego Urzędu Pracy
							w Hrubieszowie					




OŚWIADCZENIE
O ZAMIARZE PODJĘCIE DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ


Oświadczam, iż po ukończeniu szkolenia: ……………………………………………………………………..

zamierzam podjąć działalność gospodarczą w zakresie ……………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………….

Planowany termin rozpoczęcia działalności gospodarczej: …………………………………………………..




…………………………
Podpis wnioskodawcy
