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Zalacznik nr 4 — Wzér o§wiadczenia o wysokosci otrzymanej pomocy de minimis

* X %

* ok

Zestawienia pomocy publicznej otrzymanej przez mikroprzedsi¢biorce

(nalezy wpisac¢ dane mikroprzedsiebiorcy)

w okresie od dnia .........ceeeeee.. do dnia .........coeeeeeno.. (Wstawié date ubiegania sie o pomoc).

Tabela powinna zawieraé zestawienie pomocy publicznej otrzymanej w roku podatkowym, w ktorym
Uczestnik projektu przystepuje do projektu oraz w poprzedzajgcych go dwoch latach podatkowych.
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Organ
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Dzien
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Wartos¢
pomocy
[w
EURO]

Wartosé¢
wliczana do
de minimis

Suma warto$ci pomocy wliczana do pomocy de minimis na dzien ubiegania si¢ o przyznanie pomocy

Mozna udzieli¢ pomoc de minimis do wysokosci

w [ 11CS

(nalezy wpisaé rodzaj pomocy) Wynosi: ..................

cee ..., €UTO.

...... (nalezy wpisac¢ kwotg) euro brutto.

--------------------------------------------------

(miejscowosé, data, podpis)
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