(miejscowét, data)

OSWIADCZENIE O NIEOTRZYMYWANIU POMOCY DE MINIMIS*

Swiadomy odpowiedzialn@i karnej za skiadanie fatszywych ze#navynikajacych z art.
233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny (DANr 88 poz. 553 ze zm.)

oswiadczam, = w okresie bigacego roku oraz w ggu dwoch poprzedzgych go lat

podmiot:

(imie i nazwisko, miejsce zamieszkania i adres albodirsiedziba i adres podmiotu ubiega&jgo st 0 pomog

nie otrzymat pomocye minimis.

Dane osoby upowaznionegj do przedstawienia infor macji:

Imig i nazwisko stanowisko showe nr telefonu data i podpis

*wypetniaja podmioty, ktére w roku ubieganisesh pomoc, oraz w ggu dwdch poprzedzagych go lat nie
otrzymaty pomocy de minimis.



