Załącznik nr 2


…………………………………………                                         ………..………………………, dnia …………….……….
            (imię i nazwisko)                                                                             (miejscowość)
……………………………………

                  (PESEL)


Powiatowy Urząd Pracy 
       w Augustowie


OŚWIADCZENIE 
o zamiarze podjęcia działalności gospodarczej

Oświadczam, że w trakcie lub w ciągu 30 dni od daty ukończenia działań w ramach przyznanego bonu na kształcenie ustawiczne …………………………………..…..……………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………....…………………

(nazwa kształcenia ustawicznego)

rozpocznę i będę prowadzić podjętą w ramach zaangażowanych własnych środków finansowych działalność gospodarczą w zakresie …………………………………………………………………… 
przez okres co najmniej 6 miesięcy.

                                                                               ………..……………………………..…………………………...

                                                                                                                (czytelny podpis wnioskodawcy)

