……………………………., dnia…………………………….

(miejscowość)

OŚWIADCZENIE O OTRZYMANEJ WIELKOŚCI POMOCY DE MINIMIS 
Pełna nazwa (firma) albo imię i nazwisko podmiotu ubiegającego się o pomoc de minimis:

………………………………………………………………………….............................................................

………………………................................................................................................................................

Adres zamieszkania lub siedziba podmiotu ubiegającego się o pomoc de minimis:

…………………………………………………………………….....................................................................

…………………………………………………………………….....................................................................
Oświadczam, że w okresie bieżącego roku kalendarzowego oraz dwóch poprzedzających go lat kalendarzowych podmiot otrzymał pomoc de minimis       w łącznej wysokości ..……………… zł,                                                 
(słownie: ……………………………………………………..) co stanowi równowartość  
w euro …………………………… (słownie: ……….………….……………………………)
                                                                                        …………………………………………………          

                                                                                                                    (podpis wnioskodawcy



/osoby reprezentującej wnioskodawcę/



pełnomocnika wnioskodawcy)

