Warszawa, dnia 27 czerwca 2014 r.

Poz. 853

ROZPORZADZENIE
MINISTRA PRACY I POLITYKI SPOLECZNEJ"

z dnia 24 czerwca 2014 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie refundacji skladek na ubezpieczenia spoleczne os6b niepelnosprawnych

Na podstawie art. 25d ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, z p6zn. zm.?) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 9 stycznia 2009 r. w sprawie refundacji sktadek na
ubezpieczenia spoteczne 0so6b niepelnosprawnych (Dz. U. Nr 8, poz. 42 oraz z 2011 r. Nr 50, poz. 260) wprowadza si¢ na-
stepujace zmiany:

1)  § 3 otrzymuje brzmienie:

,»§ 3. Refundacja sktadek jest udzielana jako pomoc de minimis spetniajaca warunki okre§lone w rozporzadzeniu
Komisji (UE) nr 1407/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu
Unii Europejskiej do pomocy de minimis (Dz. Urz. UE L 352 z 24.12.2013, str. 1) albo w rozporzadzeniu Komisji
(UE) nr 1408/2013 z dnia 18 grudnia 2013 r. w sprawie stosowania art. 107 i 108 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej do pomocy de minimis w sektorze rolnym (Dz. Urz. UE L 352 z24.12.2013, str. 9) albo we wtasciwych
przepisach prawa Unii Europejskiej dotyczacych pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa 1 akwakultury.”;

2) uchylasi¢ §415;
3)  w§ 7 wust. 2 pkt 4 otrzymuje brzmienie:

»4) kopig decyzji lub innego dokumentu potwierdzajacego podleganie ubezpieczeniu spotecznemu rolnikow, zawie-
rajagcego wskazanie platnika sktadek oraz tytut ubezpieczenia, wystawionego:

a)  do dnia 31 grudnia 1990 r. przez urzad gminy albo
b)  przez Prezesa Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego;”;
4)  § 14 otrzymuje brzmienie:
,»§ 14. Rozporzadzenie obowigzuje do dnia 30 czerwca 2021 r.”;
5)  zalacznikinr 1 i 2 do rozporzadzenia otrzymujg brzmienie okreslone w zatacznikach nr 1 i 2 do niniejszego rozporza-
dzenia.

§ 2. 1. W odniesieniu do refundacji sktadek na ubezpieczenia spoteczne naleznej za okresy poczawszy od dnia 1 stycz-
nia 2009 r. wnioskodawcy moga sktada¢ korekte wniosku Wn-U-G lub wniosku Wn-U-A, wedlug wzoréw ustalonych
w zatgcznikach nr 11 2 do rozporzadzenia, o ktérym mowa w § 1, w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem.

2. W okresie od dnia 30 czerwca 2014 r. do dnia 31 sierpnia 2014 r. wnioskodawcy moga sktada¢ wniosek Wn-U-G lub
wniosek Wn-U-A wedlug wzorow ustalonych w zalacznikach nr 1 1 2 do rozporzadzenia, o ktorym mowa w § 1, w brzmie-
niu obowigzujacym do dnia 29 czerwca 2014 r.

§ 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2014 .

Minister Pracy i Polityki Spotecznej: wz. J. Duda

" Minister Pracy i Polityki Spotecznej kieruje dziatem administracji rzadowej — zabezpieczenie spofeczne, na podstawie § 1 ust. 2 pkt 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 listopada 2011 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Pracy
i Polityki Spotecznej (Dz. U. Nr 248, poz. 1485).

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 171, poz. 1016, Nr 209, poz. 1243 i 1244
iNr 291, poz. 1707, z 2012 r. poz. 986 1 1456, z 2013 1. poz. 73, 675, 791, 1446 1 1645 oraz z 2014 r. poz. 598.
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 24 czerwca 2014 r. (poz. 853)

Zalacznik nr 1
WZOR

Wn -U -G Whiosek osoby niepetnosprawnej wykonujacej dziatalnos¢ gospodarcza o wyptate refundacji sktadek na ubezpieczenia spoteczne

Podstawa prawna: Art. 25c ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r.
Nr 127, poz. 721, z p6zn. zm.), zwanej dalej ,,ustawg”.

Sktadajacy: Whioskodawca, o ktérym mowa w art. 25a ust. 1 pkt 1 ustawy, ktéremu przystuguje refundacja sktadek na ubezpi ia spoteczne ze srodkéw PFRON.
Termin sktadania: Do ostatniego dnia miesigca, w ktorym uptynat termin do opt: ria sktadek na ubezpi ia spoteczne za dany miesiac.
Adresat: Zarzad Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych, al. Jana Pawta Il 13, 00-828 Warszawa.

1
A. Dane o dokumencie .
1. Rodzaj dokumentu | O 1.Zgtoszeniowy O 2. Dotyczacy miesigcznej refundacji O 3. Korygujacy

B. Dane ewidencyjne wnioskodawcy” 2. Numer w rejestrze PFRON®
L | | 1 | | 1 | | |
3. NIP? 4. NIP ptatnika sktadek® 5. REGON’ 6. PESEL’
L L Il 1 | 1 1 1 L 1 ] L L Il 1 1 Il 1 1 L | ] L 1 L L Il 1 L 1 1 L 1 1 1 1 | L 1 1 L L 1 L Il 1 L 1 ]
7. Petna nazwa ptatnika sktadek 8. Nazwisko 9. Pierwsze imi¢
10. Forma prawna(1)® | 11. Forma prawna (2)" | 12. Forma wiasnosci® | 13. Wielko$é® 14. Identyfikator adresu™ | 15. PKD"'
I — L [— | S Y Y S N B | S S I N N Iy |

C. Informacja o sktadkach na ubezpieczenia spoteczne i stopniu niepetnosprawnosci

16. Okres sprawozdawczy' | | 17. Kwota sktadek na ubezpieczenie emerytalne™ 18. Kwota sktadek na ubezpieczenie rentowe™

1. Miesiac 2. Rok

- S S S — S R g S R oy -

19. Liczba dni prowadzenia

A 0 0 a ol a . e . 16
dziatalnosci gospodarczej™ 20. Liczba dni prowadzenia dziatalnosci gospodarczej oraz udokumentowanej niepetnosprawnosci

1. Ogétem 2. W stopniu znacznym 3. W stopniu umiarkowanym | 4. W stopniu lekkim

 ——  —— L1 1 L1 1 L1 1

D. Wniosek o wyptate miesigcznej refundaciji sktadek na ubezpieczenia spoteczne’

21. Otrzymana pomoc de minimis" 22. Kwota refundacji skladek uzyskana ze sSrodkéw publicznych za miesiac,
ktorego dotyczy wniosek'®

O 1. Wnioskodawca nie otrzymat pomocy de minimis

0O 2. Wnioskodawca otrzymat pomoc de minimis ’
udzielong przez PFRON

O 3. Wnioskodawca otrzymat pomoc de minimis
inna niz udzielona przez PFRON" L1

23. Nalezna kwota refundacji’’

24. Rachunek bankowy wnioskodawcy, na ktéry bedzie przekazywana refundacja2

N Y Y S Ny N I Ay Y o |

E. Dodatkowe informacje o wnioskodawcy’

E1. Adres
25. Ulica 26. Nr domu 27. Nr lokalu 28. Miejscowos¢
29. Kod pocztowy | 30. Poczta 31. Telefon®' 32. Faks®' 33. E-mail
Ll =L 1 1
= 23
E2. Adres do korespondencji / Dane petnomocnika? 34. Petnomocnik
35. Ulica 36. Nr domu 37. Nr lokalu 38. Miejscowos¢
39. Kod pocztowy | 40. Poczta 41, Telefon®' 42, Faks”' 43. E-mail
=11 ]

Oswiadczam, ze':

= optacitem(-tam) terminowo i w catosci obowiazkowe sktadki na ubezpieczenia spoteczne wykazane we wniosku,
= nie posiadam zalegtosci w zobowigzaniach wobec PFRON w kwocie przekraczajacej ogétem 100 zt,

= dane zawarte we wniosku s3g zgodne ze stanem prawnym i faktycznym,

= jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy,

= wybieram O elektroniczng / O pisemna forme sktadania whioskéw.?*

44. Data wypetnienia wniosku® [ 45. Imig, nazwisko i podpis wnioskodawcy lub osoby upowaznionej | 46. Pieczeé wnioskodawcy®®

Nalezy wypetni¢ wyraznie pismem maszynowym lub recznie drukowanymi literami czarnym lub niebieskim kolorem. Wn-U-G 1,1
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Objasnienia do formularza Wn-U-G

' W odpowiednich polach wstawié znak X.

2 Poz. 7, 10-15, 24-43 nalezy wypetni¢ jednokrotnie w przypadku sktadania Wn-U-G po raz pierwszy za okres przypadajacy poczawszy od stycznia
2010 r. oraz w przypadku zmiany danych.

3Wpisaé numer, jezeli zostat nadany wnioskodawcy przed dniem ztozenia Wn-U-G.

* Poz. 4 nalezy wypeni¢, jezeli NIP osoby niepetnosprawnej wykonujacej dziatalno$¢ gospodarcza rézni sie od NIP-u platnika sktadek podlegajacych
refundacji. Niewypetnienie poz. 4 jest rbwnoznaczne ze zlozeniem o$wiadczenia o identycznosci NIP-u osoby niepetnosprawnej wykonujacej dziatalnos¢
gospodarczg oraz NIP-u ptatnika sktadek podlegajacych refundaciji.

® Wpisa¢ numer, o ile jego nadanie wynika z przepisow prawa. W przypadku posiadania 9-cyfrowego numeru REGON w poz. 5 nalezy po dziewiatej
cyfrze wpisac piec¢ zer.

® Nalezy poda¢ kod odpowiadajgcy formie prawnej pracodawcy: 1A — przedsigbiorstwo panstwowe, 1B — jednoosobowa spétka Skarbu Panstwa,
1C — jednoosobowa spédtka jednostki samorzadu terytorialnego, w rozumieniu przepiséw o gospodarce komunalnej, 1D — spétka akcyjna albo spétka
z ograniczong odpowiedzialno$cig, w stosunku do ktérych Skarb Panstwa, jednostka samorzgdu terytorialnego, przedsiebiorstwo panstwowe lub
jednoosobowa spétka Skarbu Panstwa sg podmiotami, ktére posiadaja uprawnienia takie jak przedsiebiorcy dominujgcy w rozumieniu przepiséw o ochronie
konkurencji i konsumentéw, 2 — pracodawca nienalezgcy do kategorii okreslonych kodem od 1A do 1D.

” Nalezy poda¢ kod szczegdlnej formy prawnej stosownie do § 8 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 27 lipca 1999 r. w sprawie sposobu
i metodologii prowadzenia i aktualizacji rejestru podmiotéw gospodarki narodowej, w tym wzoréw wnioskéw, ankiet i zaswiadczen, oraz szczegétowych
warunkéw i trybu wspdtdziatania stuzb statystyki publicznej z innymi organami prowadzgacymi urzgdowe rejestry i systemy informacyjne administracji
publicznej (Dz. U. Nr 69, poz. 763, z p6zn. zm.).

® Forma wiasnosci jest okreslana na podstawie procentowego udziatu wtasnosci. Nalezy podaé¢ odpowiedni kod odpowiadajacy wtasnosci. 1 — Skarbu
Panstwa, 2 — panstwowych oséb prawnych, 3 — jednostek samorzadu terytorialnego, 4 — krajowych oséb fizycznych, 5 — pozostatych krajowych
jednostek prywatnych, 6 — os6b zagranicznych.

° Nalezy poda¢ odpowiedni kod. Wpisujagc kod, nalezy bra¢ pod uwage dane na ostatni dzien roku poprzedzajgcego rok sprawozdawczy.
Kod 0 — mikroprzedsiebiorca, kod 1 — przedsigbiorca maty, kod 2 — przedsigbiorca $redni, kod 3 — inny przedsigbiorca, kod 4 — pracodawca niebedacy
przedsiebiorca.

0 Nalezy poda¢ petne, siedmiocyfrowe oznaczenie gminy, na obszarze ktérej pracodawca ma odpowiednio siedzibe lub miejsce zamieszkania
— zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 15 grudnia 1998 r. w sprawie szczegotowych zasad prowadzenia, stosowania i udostepniania
krajowego rejestru urzedowego podziatu terytorialnego kraju oraz zwigzanych z tym obowigzkéw organéw administracji rzagdowej i jednostek samorzgdu
terytorialnego (Dz. U. Nr 157, poz. 1031, z pdézn. zm.). ldentyfikatory terytorialne gmin dostepne sg na stronie internetowej Gtéwnego Urzedu
Statystycznego.

" Nalezy wpisa¢ numer, o ile jego nadanie wynika z przepiséw prawa. Nalezy wpisa¢ klasg rodzaju dziatalno$ci zgodnie z rozporzadzeniem Rady
Ministréw z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD) (Dz. U. Nr 251, poz. 1885, z pézn. zm.).

2 Miesigc i rok prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej, za ktory terminowo i w cato$ci optacono obowigzkowe sktadki podlegajace refundaciji.

¥ Kwota naleznych sktadek na ubezpieczenie emerytalne optaconych terminowo i w catosci.

" Kwota naleznych sktadek na ubezpieczenie rentowe optaconych terminowo i w catosci.

' Liczba dni kalendarzowych w okresie sprawozdawczym, w ktérych wnioskodawca prowadzit dziatalno$¢ gospodarcza. Niewypetnienie poz. 19 jest
réwnoznaczne z prowadzeniem przez wnioskodawce dziatalnos$ci gospodarczej przez wszystkie dni okresu sprawozdawczego.

' Liczba dni kalendarzowych w okresie sprawozdawczym, w ktérych wnioskodawca prowadzit dziatalno$¢ gospodarczg i jednoczesnie jego
niepetnosprawno$¢ w rozumieniu ustawy zostata potwierdzona waznym orzeczeniem.

W odniesieniu do refundacji sktadek za okresy do maja 2011 r. wtgcznie niewypetnienie poz. 20 jest rownoznaczne ze spetnianiem przez wnioskodawce
tych warunkow przez wszystkie dni okresu sprawozdawczego.

W odniesieniu do refundacji sktadek za okresy poczawszy od czerwca 2011 r. niewypetnienie poz. 20 jest rownoznaczne z niespetnianiem przez
wnioskodawce tych warunkéw przez wszystkie dni okresu sprawozdawczego.

7 Zaznaczenie pola 1 lub 2 w poz. 21 albo niewypetnienie poz. 21 jest réwnoznaczne z nieotrzymaniem przez wnioskodawce odpowiednio pomocy
de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie lub pomocy de minimis w sektorze rybotdwstwa i akwakultury lub otrzymaniem wytgcznie pomocy de minimis,
pomocy de minimis w rolnictwie lub pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury udzielonej przez PFRON.

1® Nalezy wpisa¢ kwote zrefundowanych ze $rodkéw publicznych skladek na ubezpieczenia spoteczne na podstawie odrebnych przepisow.
Niewypetnienie tej pozycji oznacza, ze kwota zrefundowanych ze $rodkéw publicznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne na podstawie odrebnych
przepiséw wynosi 0.

Tw przypadku zaznaczenia pola 3 w poz. 21 nalezy do Wn-U-G zatgczy¢ kopie zaswiadczen o uzyskanej pomocy de minimis innej niz udzielona przez
PFRON albo o$wiadczenie o wysokosci uzyskanej pomocy de minimis. Kazde zaswiadczenie lub o$wiadczenie zatacza sie jednokrotnie.

% W odniesieniu do refundacii sktadek za okresy do maja 2011 r. wigcznie:

poz. 23 = ((poz. 17 + poz. 18) x poz. 20.1/ poz. 19) — poz. 22.

W odniesieniu do refundacji sktadek za okresy od czerwca 2011 r. wigcznie:

poz. 23 = ((poz. 17 + poz. 18) x (poz. 20.2 x 1 + poz. 20.3 x 0,6 + poz. 20.4 x 0,3) / poz. 19) — poz. 22.

Whioskodawca moze nie wypetnia¢ poz. 23.

= Nalezy poda¢ takze numer kierunkowy.

2 poz. 35-43 nalezy wypetnié, jezeli adres do korespondencji wnioskodawcy jest inny niz adres wykazany w bloku E1. Jezeli wnioskodawca udzielit
petnomocnictwa obejmujgcego sktadanie Wn-U-G, to w poz. 34—-43 nalezy wykazaé petng nazwe lub imi¢ i nazwisko petnomocnika oraz jego adres do
korespondenciji. Jednoczes$nie nalezy jednokrotnie ztozy¢ odpowiednio petnomocnictwo albo zawiadomienie o odwotaniu petnomocnictwa.

= Nalezy podac¢ petng nazwe lub imie i nazwisko petnomocnika.

# Nalezy wypetni¢, sktadajac wniosek po raz pierwszy badz w przypadku zmiany formy sktadania dokumentow.

% Nalezy podac date w formacie: rok-miesigc-dzien.

% Nalezy wypetni¢ w przypadku sktadania wniosku w formie dokumentu pisemnego, jezeli wnioskodawca posiada pieczeé.
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WZOR

Wn-U-A

o wyptate refundacji sktadek na ubezpieczenia spoteczne rolnikéw

Zalgcznik nr 2

Whiosek niepetnosprawnego rolnika lub rolnika zobowigzanego do optacania sktadek za niepetnosprawnego domownika

Podstawa prawna:
Nr 127, poz. 721, z p6zn. zm.), zwanej dalej ,,ustawa”.

za dany kwartat.
Adresat:

Art. 25c ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r.

Sktadajacy: Whnioskodawca, o ktérym mowa w art. 25a ust. 1 pkt 2 ustawy, ktéremu przystuguje refundacja sktadek na ubezpieczenia spoteczne
ze Srodkéw PFRON.
Termin sktadania: Do 20. dnia miesigca nastepujacego po 1, w ktérym ter o dokonano zaptaty sktadek na ubezpi lia spoteczne rolnikow

Zarzad Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych, al. Jana Pawta Il 13, 00-828 Warszawa.

A. Dane o dokumencie' . Zgtoszeniowy

1. Rodzaj dokumentu?

. Dotyczacy refundacji wytagcznie w odniesieniu do wnioskodawcy

. Dotyczacy refundacji wylacznie w odniesieniu do domownikéw

. Dotyczacy refundacji zaréwno w odniesieniu do wnioskodawcy, jak i do domownikéw
. K

a1
a2
Qa3
Q4
Q0 5. Korygujacy

B. Dane ewidencyjne wnioskodawcy®

2. Numer w rejestrze PFRON”

3. NIP ptatnika sktadek”

N Y Y B |

4. PESEL’ 5. Identyfikator adresu®

N S Y N Y R B |

6. Nazwisko

7. Pierwsze imig

C. Informacja o sktadkach na ubezpieczenia spoteczne rolnikéw i domownikéw

8. Okres sprawozdawczys

9. Kwota sktadek na ubezpieczenia emerytalno-rentowe’

L1 1 1 JL1 1
1. Kwartat 2. Rok 10. Kwota sktadek na ubezpieczenia wypadkowe, chorobowe i macierzynskie®
[ R T ]

11. Numery PESEL niepetnosprawnych domownikéw, ktérych dotyczy whiosek*

D. Wniosek o wyptate miesiecznej refundaciji sktadek na ubezpieczenia spoteczne rolnikéw’

12. Otrzymana pomoc de minimis® 13. Kwota refundaciji

ktorego dotyczy wniosek

O 1. Wnioskodawca nie otrzymat pomocy de minimis

skladek uzyskana ze srodkéw publicznych za

kwartal,

O 2. Wnioskodawca otrzymat pomoc e
de minimis udzielong przez PFRON 14. Nalezna kwota refundacji'z

O 3. Wnioskodawca otrzymat pomoc de minimis :
inng niz udzielona przez PFRON"' e P

15. Rachunek bankowy wnioskodawcy, na ktéry bedzie przekazywana refundacja3

I S Yy N Iy Ny Y |

E. Dodatkowe informacje o wnioskodawcy3

= nie posiadam zalegtosci w zobowiazaniach wobec PFRON w kwocie przekraczajacej ogétem 100 zt,
= dane zawarte we wniosku s3 zgodne ze stanem prawnym i faktycznym,
L]

jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy,
a wybieram O elektroniczng / O pisemna forme sktadania wnioskow'.

E1. Adres zamieszkania
16. Ulica 17. Nr domu 18. Nr lokalu 19. Miejscowos¢
20. Kod pocztowy | 21. Poczta 22. Telefon™ 23. Faks™ 24. E-mail
S Y I |
.15
E2. Adres do korespondencji / Dane petnomocnika' 25. Petnomocnik
26. Ulica 27. Nr domu 28. Nr lokalu 29. Miejscowos¢
30. Kod pocztowy | 31. Poczta 32. Telefon™ 33. Faks™ 34. E-mail
Llogml 11
Oswiadczam, ze":
. optacitem(-tam) terminowo i w catosci sktadki na ubezpieczenia spoteczne rolnikéw wykazane we wniosku,

35. Data wypetnienia wniosku'’

R S Y [ { S |

36. Imig, nazwisko i podpis wnioskodawcy lub osoby upowaznionej

37. Pieczec wnioskodawcy18

Nalezy wypeltni¢ wyraznie pismem maszynowym lub recznie drukowanymi literami czarnym lub niebieskim kolorem.

Wn-U-A |1



Dziennik Ustaw -5- Poz. 853

Objasnienia do formularza Wn-U-A

w odpowiednich polach wstawi¢ znak X.

2 Nalezy zaznaczyé pole 1 albo 5 — fgcznie z polem 2, 3 lub 4. W przypadku zaznaczenia w poz. 1 pola 3 lub 4 nalezy wypehic poz. 11.
®Poz. 5, 15-34 nalezy wypetni¢ w przypadku sktadania Wn-U-A po raz pierwszy oraz w przypadku zmiany danych.

4Wpisa(: numer, jezeli zostat nadany przed dniem ztozenia Wn-U-A.

® Nalezy podaé petne, siedmiocyfrowe oznaczenie gminy, na obszarze ktdrej beneficjent pomocy ma odpowiednio siedzibe lub miejsce zamieszkania
— zgodnie z rozporzgdzeniem Rady Ministréw z dnia 15 grudnia 1998 r. w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia, stosowania i udostepniania
krajowego rejestru urzedowego podziatu terytorialnego kraju oraz zwigzanych z tym obowigzkéw organdéw administracji rzadowe;j i jednostek samorzadu
terytorialnego (Dz. U. Nr 157, poz. 1031, z pdézn. zm.). ldentyfikatory terytorialne gmin dostgpne sg na stronie internetowej Gtéwnego Urzedu
Statystycznego.

® Kwartat i rok prowadzenia dziatalnosci rolniczej, w odniesieniu do ktérego terminowo i w cato$ci optacono sktadki podlegajace refundacji.
" Kwota naleznych sktadek na ubezpieczenia emerytalno-rentowe optaconych terminowo i w catosci.
8 Kwota naleznych sktadek na ubezpieczenia wypadkowe, chorobowe i macierzynskie optaconych terminowo i w catosci.

9 Zaznaczenie pola 1 lub 2 w poz. 12 albo niewypetnienie poz. 12 jest réwnoznaczne z nieotrzymaniem przez wnioskodawce odpowiednio pomocy
de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie lub pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakultury lub otrzymaniem wytgcznie pomocy de minimis,
pomocy de minimis w rolnictwie lub pomocy de minimis w sektorze rybotéwstwa i akwakulury udzielonej przez PFRON.

10 Nalezy wpisa¢ kwote zrefundowanych ze $rodkéw publicznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne na podstawie odrebnych przepiséw.
Niewypetnienie tej pozycji oznacza, ze kwota zrefundowanych ze $rodkéw publicznych sktadek na ubezpieczenia spoteczne na podstawie odrebnych
przepis6w wynosi 0.

"w przypadku zaznaczenia pola 3 w poz. 12 nalezy do Wn-U-A zatgczy¢ kopie zaswiadczen o uzyskanej pomocy de minimis innej niz udzielona
przez PFRON albo o$wiadczenie o wysokosci uzyskanej pomocy de minimis. Kazde zaswiadczenie lub o$wiadczenie zatgcza sig jednokrotnie.

"2 Poz.14 = (poz. 9 + poz. 10) — poz. 13. Wnioskodawca moze nie wypetiaé poz. 14.

'3 Nalezy poda¢ takze numer kierunkowy.

" Poz. 26-34 nalezy wypetni¢, jezeli adres do korespondencji wnioskodawcy jest inny niz adres wykazany w bloku E1. Jezeli wnioskodawca udzielit
petnomocnictwa obejmujacego sktadanie Wn-U-A, to w poz. 25-34 nalezy wykaza¢ petng nazwe lub imig i nazwisko petnomocnika oraz jego adres do
korespondencji. Jednocze$nie nalezy jednokrotnie ztozy¢ odpowiednio petnomocnictwo albo zawiadomienie o odwotaniu petnomocnictwa.

s Nalezy podac¢ petng nazwe lub imie i nazwisko petnomocnika.

6 Nalezy wypetni¢, sktadajac wniosek po raz pierwszy badz w przypadku zmiany formy sktadania dokumentow.
7 Nalezy poda¢ date w formacie: rok-miesigc-dzien.

8 Nalezy wypetni¢ w przypadku sktadania wniosku w formie dokumentu pisemnego, jezeli wnioskodawca posiada pieczec.



