OSWIADCZENIE O NIEKORZYSTANIU Z POMOCY DE MINIMIS

Ja nizej podpisany/a

. (imie i nazwisko)
uprawniony/a do reprezentowania firmy

(nazwa i adres firmy)
legitymujacy/a si¢ dowodem osobistym

---------------------------------------------------------------------------------------------------

wydanym przez
oéwiadczam

2ze w ciggu biezgcego roku kalendarzowego oraz dwéch poprzedzajacych go lat
kalendarzowych firma, ktéra reprezentuje nie otrzymata pomocy de minimis.

T R e R R L]

(miejscowoéé i data) (pieczed i podpis sktadajacego
oé$wiadezenie)

UWAGA: Zgodnie z art. 44 ust. | ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r, o postgpowaniu w
sprawach dotyczacych pomocy publicznej (Dz. U. Nr 123, poz, 1291) w przypadku
nieprzekazania lub przekazania nieprawdziwych informacji o pomocy publicznej, o ktérych
mowa W art, 39 oraz art. 40 ust 1 i ust 3 pkt. 2, Prezes Urzgdn Ochrony Konkurencji i
Konsumentéw moze, w drodze decyzji, natozyé kare pienigzng do wysokosci réwnowartosci
10 000 EURO. o :



