Zalkycznik do wniosku

OSWIADCZENIE
PRACODAWCY/PRZEDSEBIORCY
DOTYCZACE POMOCY DE MINIMIS

N E VAN W0 [ (=1 SRR

Jako pracodawca/przeeliors ubiegagcy sk 0 pomoc de minimis zobogdany do
przedstawienia podmiotowi udziedagmu pomocy informacji o otrzymane] pomocy de
minimis :

Oswiadczam, ze w roku, w ktérym skiadam wniosek oraz w cigu dwdch
poprzedzajacych go lat / hcznie 3 lata /, otrzymalem pomoc de minimis watznej
kwocie:

[ data / / pietiza , czytelny podpis /



