Zatacznik Nr 5

OSWIADCZENIE

Oswiadczam/y,

(nazwa uzytkownika wieczystego/trwatego zarzadcy - prowadzgcego dziatalnos¢ gospodarcza)

ze rownoczesnie z przedmiotowym wnioskiem:

- zlozylem/am/liSmy w innych instytucjach wnioski w sprawie udzielenia pomocy de
minimis.
W przypadku uzyskania w toku niniejszego postepowania pomocy udzielonej przez inng

instytucje, ten fakt zostanie niezwiocznie potwierdzony stosownym dokumentem, np.
decyzjg, umowa, zaswiadczeniem, o$wiadczeniem.

- nie skladatem/am/liSmy w innych instytucjach wnioskdw w sprawie udzielenia
pomocy de minimis.

miejscowos¢ i data

podpis wnioskodawcy/éw
lub osoby upowaznionej






