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Załącznik nr 30 do Regulaminu przyznawania środków finansowych
Imię i nazwisko lub Nazwa Wnioskodawcy …………………………………………………………….

Numer identyfikacji podatkowej...............................................................................................................

Adres i siedziba Wnioskodawcy.................................................................................................................

Dane osoby upoważnionej do występowania w imieniu Wnioskodawcy:

Imię i nazwisko ..................................................................... 
Stanowisko służbowe ................................................ 

Data i podpis................................................................
INFORMACJA O UZYSKANEJ POMOCY DE MINIMIS
na podstawie art. 37 ustęp 1 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 
o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej

Oświadczam, że suma wartości pomocy wliczanej do pomocy de minimis, otrzymana przez    (imię i nazwisko/ nazwa Wnioskodawcy):

………………………………………………………………………...........………………………………………………. w okresie bieżącego roku i dwóch poprzedzających go lat wynosi brutto:

....................................... PLN, co stanowi równowartość ..................................... EUR. 
Można udzielić pomoc de minimis do wysokości ........................................................ EURO brutto.

	
	
	

	Miejscowość, data
	
	Czytelny podpis
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