Zatacznik do Uchwaty Nr../../2011
Rady Powiatu w Lipnie
z dnia ..... 2011 roku

OSWIADCZENIE O NIEOTRZYMANIU POMOCY DE MINIMIS

(imig i nazwisko, miejsce zamieszkania albo nazwa i adres przedsigbiorstwa ubiegajacego sig o pomoc de minimis)

nie otrzymal/a pomocy de minimis w okresie biezacego roku kalendarzowego oraz dwoch

ostatnich lat kalendarzowych.

(podpis i pieczatka osoby sktadajacej oéwiadczenie lub upowaznionej osoby

do sktadania o§wiadczenia w imieniu wnioskodawcy)



