Oświadczenie

dla potrzeb ustalenia uprawnień rolnika zwolnionego z pracy z przyczyn dotyczących zakładu pracy oraz współmałżonka i zstępnych uprawnionych do świadczeń z Funduszu Pracy.

Pouczony/-na o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego
za składanie fałszywych zeznań oświadczam, co następuje:

· jestem właścicielem / posiadaczem samoistnym lub zależnym /* gospodarstwa rolnego co najmniej od dnia rozwiązania stosunku pracy,

· jestem mężem – żoną – zstępnym – właściciela / posiadacza samoistnego lub zależnego /* gospodarstwa rolnego zwolnionym z pracy z przyczyn zakładu pracy,

· nie podlegam ubezpieczeniu z innego tytułu, nie licząc ubezpieczenia rolników indywidualnych,

· nie mam ustalonego prawa do emerytury,

· nie mam ustalonego prawa do renty inwalidzkiej,

· nie jestem podatnikiem podatku rolnego z działów specjalnych,

· podatek rolny z mojego gospodarstwa nie przekracza kwoty podatku rolnego z 5 ha przeliczeniowych albo, w przeliczeniu na 1 członka gospodarstwa domowego niemającego stałych pozarolniczych źródeł dochodu, nie przekracza kwoty podatku rolnego z 1 ha przeliczeniowego,
· nie jestem uprawniony do świadczeń dla bezrobotnych na podstawie ustawy z dnia
20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy
(Dz. U. z 2018 r. poz. 1265, z późn. zm.).
Ponadto oświadczam, że:

· po uzyskaniu uprawnień do świadczeń z Funduszu Pracy będę co kwartał – przed upływem terminu płatności składki – przedkładał/-a w Powiatowym Urzędzie Pracy w Tarnowie zaświadczenie o wysokości składki oraz aktualne zaświadczenie o stanie posiadania,
· w przypadku podjęcia pracy zawodowej – powiadomię o tym fakcie PUP w Tarnowie.

   …………………………                                                        ………………………………

         (data, miejscowość)                                                                     (czytelny podpis)
   ……………………………………………………..

    (adres składającego oświadczenie)
* niepotrzebne skreślić
