OŚWIADCZENIE O POMOCY DE MINIMIS
1) Imię i nazwisko wnioskodawcy/nazwa podmiotu:

......................................................................................................................................................................

2) Miejsce zamieszkania i adres albo siedziba i adres wnioskodawcy:

......................................................................................................................................................................

3) Ja niżej podpisany/a prowadzący działalność gospodarczą w sektorze:
a) produkcji rolnej*,
b) rybołówstwa*,

c) drogowego transportu towarów*,
d) innym niż wymieniony pod lit. c*,
oświadczam, że w bieżącym roku podatkowym oraz w ciągu dwóch poprzedzających go latach podatkowych:
    nie otrzymałem/am pomocy de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie, pomocy de minimis 
    w rybołówstwie,
   otrzymałem/am pomoc de minimis w wysokości ……….EUR/…...…PLN,
   otrzymałem/am pomoc de minimis w rolnictwie w wysokości ……….EUR/…...…PLN,

   otrzymałem/am pomoc de minimis w rybołówstwie w wysokości ……….EUR/…...…PLN.
Łączna kwota otrzymanej przeze mnie wszelkiej pomocy de minimis w ww. okresie wyniosła:………EUR………PLN
Jednocześnie zobowiązuję się do dostarczenia oświadczenia o uzyskanej wszelkiej pomocy de minimis 
oraz kopii zaświadczeń lub decyzji o przyznanej pomocy de minimis uzyskanej w okresie od dnia złożenia wniosku o wykonanie usługi usunięcia wyrobów budowlanych i odpadów zawierających azbest do dnia podpisania umowy.

UWAGA:

Złożenie informacji niezgodnych z prawdą może skutkować koniecznością zwrotu udzielonej pomocy publicznej z konsekwencjami wynikającymi z art. 44 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004r. 
o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (Dz. U. z 2021r., poz. 743).

Oświadczam, że znane mi są skutki składania fałszywych oświadczeń, wynikających z art. 297 Kodeksu karnego (Dz. U. z 2020r., poz. 1444, ze zm.). 

W załączeniu potwierdzone za zgodność przez wnioskodawcę, kopie zaświadczeń lub decyzji 
o przyznanej wszelkiej pomocy de minimis.*

                                                                                                                    ........................................................................

(czytelny podpis, imię i nazwisko wnioskodawcy/ osoby upoważnionej do reprezentowania wnioskodawcy)

* - niewłaściwe skreślić 

   - zaznaczyć właściwe pole poprzez postawienie znaku X

