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(pieczec) (miejscowos$c¢)

OSWIADCZENIE
osoby prowadzacej dziatalno$¢ gospodarcza
za miesigc poprzedni na potrzeby dodatku aktywizacyjnego

(prosze wpisa¢ nazwe firmy, NIP oraz adres prowadzenia dziatalnosci)

Dziatalnos¢ byta prowadzony w sposdb ciggty i zgodny z obowigzujgcymi przepisami w rozumieniu ustawy z dnia 6 marca
2018 r. - Prawo przedsigbiorcow. Dziatalno$é nie zostata zawieszona, ani nie nastgpito zaprzestanie jej wykonywania.

Oswiadczam, ze wszystkie powyzsze informacje sg zgodne z prawda. Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej
za zlozenie falszywego oswiadczenia.

(podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



