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Załącznik nr 8 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie ,,Kierunek Kariera ” 
 

OŚWIADCZENIE OSOBY ODCHODZĄCEJ Z ROLNICTWA 

 

Ja niżej podpisana(y) ....................................................................................................................... 
(Imię i nazwisko) 

 

PESEL .............................................................................................................................................. 

1.  Oświadczam, iż jestem osobą odchodzącą z rolnictwa - podlegam ubezpieczeniu emerytalno 

- rentowemu na podstawie Ustawy z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników    

(Dz. U. z 2019 r. poz.299, ze zm.) (KRUS) i zamierzam podjąć zatrudnienie lub inną pozarolniczą 

działalność gospodarczą objętą obowiązkiem ubezpieczenia społecznego na podstawie Ustawy z dnia 

13 października 1998r. o systemie ubezpieczeń społecznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 300, ze zm.) (ZUS). 

2. Oświadczam, iż po otrzymaniu wsparcia w ramach projektu „Kierunek  Kariera” nr projektu 

FELB.06.02-IP.01-0003/24 zamierzam odejść z rolnictwa. Zobowiązuję się do zmiany systemu 

ubezpieczeń, przechodząc z systemu ubezpieczeń społecznych rolników (KRUS) na ogólny system 

ubezpieczeń (ZUS). 

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za podanie 

nieprawdziwych danych i/lub złożenia oświadczenia niezgodnego z prawdą i/lub zatajanie prawdy 

niniejszym oświadczam, że informacje zawarte w złożonym przeze mnie oświadczeniu są zgodne ze 

stanem faktycznym i prawnym.  

 

 

…..……………………………………… 
          Miejscowość i data 

       ……..……………………………………………… 
                         Czytelny podpis Kandydata/tki 

 

 

 

*W załączeniu zaświadczenie z KRUS. 

 

 

 


