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Projekt pt. „ Aktywizacja zawodowa osób bezrobotnych w powiecie węgrowskim(II)”  

współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus,  w ramach Priorytetu VI 

Fundusze Europejskie dla aktywnego zawodowo Mazowsza, Działania 6.1 Aktywizacja zawodowa osób 

bezrobotnych w ramach programu  Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021-2027 

 

Załącznik nr 5 do wniosku o refundację kosztów 

wyposażenia lub doposażenia stanowiska pracy 
 

 

 

Oświadczenie  

o wysokości otrzymanej pomocy de minimis  oraz pomocy de minimis w rolnictwie lub rybołówstwie  

 

Imię i nazwisko/nazwa firmy……………………………………………………………………………………………………………………  

Adres siedziby…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

NIP…………………………………………………………………….  REGON………………………………………………………………………… 

Oświadczam, że w okresie trzech minionych  lat w/w przedsiębiorstwo 

otrzymało / nie otrzymało*: 

1. Pomoc/y de minimis w łącznej wysokości ………………………………………………………………………..………. zł, 

co stanowi ……………………………………………………. euro. 

2. Pomoc/y de minimis w rolnictwie w łącznej wysokości ……………………………………………………………..zł, 

co stanowi ……………………………………………………. euro. 

3. Pomoc/y w rybołówstwie w łącznej wysokości …………………………………..……………………………………. zł,  

co stanowi ……………………………………………………. euro. 

Zobowiązuję się do złożenia w dniu podpisania umowy dodatkowego oświadczenia o uzyskanej 

pomocy de minimis, jeżeli w okresie od dnia złożenia wniosku do dnia podpisania umowy otrzymam 

pomoc de minimis. 

Prawdziwość danych potwierdzam własnoręcznym podpisem** 

 

 

 

……………………..…..………….                                             ………………..………………………………….. 

  (miejscowość i data)                                                                     (pieczątka i podpis wnioskodawcy)  

 
 
Podstawa prawna: art. 37 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących 

pomocy publicznej (Dz.U. z 2023 r. , poz.702 z późn. zm.). 
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UWAGA! 

W przypadku wniosku składanego przez spółkę cywilną należy dodatkowo wypełnić i dołączyć 

oświadczenia imienne każdego wspólnika. 

______________________ 

*niepotrzebne skreślić. 

**złożenie informacji niezgodnych z prawdą może skutkować koniecznością zwrotu udzielonej pomocy 

oraz konsekwencjami wynikającymi z ustawy o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy 

publicznej. 
  

 


