OSWIADCZENIE O POMOCY DE MINIMIS

oSwiadczam, iz:

(imie nazwisko, adres/pelna nazwa, adres siedziby)

[* w okresie w ciggu biezacego roku podatkowego oraz dwoch poprzedzajacych go lat
podatkowych nie uzyskal/a pomocy publicznej de minimis.

[0* w ciggu biezacego roku podatkowego oraz dwoch poprzedzajacych go lat budzetowych
uzyskal/a pomoc publiczng de minimis w nastepujacej wielkosci (prosze wypeic ponizsza
tabele**):

Lp. | Podmiot udzielajacy | Podstawa prawna |Dzien udzielenia Wartos¢ pomocy
pomocy otrzymanej pomocy pomocy brutto

(dzief-miesigc-rok) w PLN w EUR

L.aczna wartos$¢ de minimis

Swiadomy/ma odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233§1 Kodeksu Karnego
przewidujacego kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za skladanie fatlszywych zeznan oswiadczam,
ze dane zawarte w niniejszej informacji sa zgodne ze stanem faktycznym.

(data, podpis Wnioskodawcy/ osoby reprezentujacej Wnioskodawce/ Pelnomocnika)

* - nalezy zakre$li¢ wlasciwa odpowiedz.

** - wszelkie informacje zawarte w tabeli powinny by¢ zgodne z Zaswiadczeniami o udzielonej pomocy de minimis,
jakie Beneficjent Ostateczny otrzymat od podmiotéw udzielajacych mu pomocy de minimis w okresie biezacego roku
podatkowego oraz dwoch poprzedzajacych go lat podatkowych.



