
 

 

OŚWIADCZENIE W SPRAWIE POMOCY DE MINIMIS   

 

 

 

 

 
Oświadczam, że ............................................................................................................... : 
                                               (pełna nazwa)   
 
 
poinformuje o otrzymaniu pomocy de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie lub 

rybołówstwie oraz o każdej innej pomocy na pokrycie tych samych kosztów 

kwalifikowanych. 

  

       ……………………………………………… 
        (podpis osoby uprawnionej) 
 

 

 

 

 

 

 


