
 

 

                                                                                                   

Załącznik nr 5 do Regulaminu realizacji projektu „Rozwiń skrzydła!” 

 

 
Oświadczenie osoby odchodzącej z rolnictwa  

Ja, niżej podpisany/a 

 

......................................................................................PESEL:.......................................................................... 

(imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie) 

 

 

Zamieszkała(y): …….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….……. 

 

 

PESEL: …….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…….……. 

 

 

1. Oświadczam, iż spełniam warunek: osoby odchodzącej z rolnictwa1 Osoba odchodząca z rolnictwa - 

osoba podlegająca ubezpieczeniu emerytalno - rentowemu na podstawie ustawy z dnia 20 grudnia 

1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników (Dz. U. z 2023 r. poz. 208, z późn. zm.), zamierzająca 

podjąć zatrudnienie lub inną działalność pozarolniczą, objęta obowiązkiem ubezpieczenia społecznego 

na podstawie ustawy z dnia 13 października 1998 r. o systemie ubezpieczeń społecznych (Dz. U. z 2022 

r. poz. 1009, z późn. zm.). 

2. Oświadczam, iż zamierzam odejść z rolnictwa. 

 

 

 

 

 
................................................................................................. 

data i czytelny podpis Kandydata/Kandydatki  

 
1 Do oświadczenia proszę o  załączenie zaświadczenia z KRUS o podleganiu ubezpieczeniu społecznemu rolników/ lub 
zaświadczenie o wielkości użytków rolnych z UG. 


