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Załącznik nr 11 do Regulaminu wsparcia finansowego

……………………………….………………………………….
                                                                                                                (Miejscowość i data)

	Nazwa PES/PS
	


	Adres i siedziba
	



	Numer i data podpisania umowy 
o udzielnie wsparcia finansowego na utworzenie i utrzymanie miejsca pracy w PS
	




OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU DEFINICJI PES

W związku z otrzymaniem wsparcia finansowego na utworzenie i utrzymanie miejsca pracy 
w przedsiębiorstwie społecznym  w ramach projektu pn. "SZOWES - OWES w regionie koszalińskim /szczecineckim/stargardzkim/szczecińskim* PLUS" o nr FEPZ.06.15-IP.01-00…/23, oświadczam że reprezentowany przeze mnie podmiot w ciągu 3 lat od rozliczenia wsparcia finansowego:
· nie został przekształcony w podmiot gospodarczy niespełniający definicji podmiotu ekonomii społecznej (zgodnie z Ustawą z dnia 5 sierpnia 2022 r. o ekonomii społecznej),
· został zlikwidowany w dniu ……………………….. r. a majątek zakupiony w związku z udzieleniem wsparcia finansowego na utworzenie i utrzymanie miejsc pracy zostanie ponownie wykorzystany na wsparcie PS, o ile przepisy prawa nie stanowią inaczej*
Oświadczam, że dane zawarte w niniejszej informacji są zgodne ze stanem faktycznym.





……………………………………………………….
                                                                                                                            Czytelny/e podpis/y osoby/ób
                                                                                                                               reprezentujących PES/PS/instytucję


*niepotrzebne skreślić
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