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WOś-13                               
OŚWIADCZENIE O OTRZYMANEJ POMOCY DE MINIMIS, POMOCY DE MINIMIS W ROLNICTWIE, POMOCY DE MINIMIS W RYBOŁÓWSTWIE
…………………………………………………………………………………………………..

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

(imię i nazwisko, adres albo firma i adres siedziby  podmiotu ubiegającego się o pomoc)
oświadczam, że w ciągu minionych trzech lat od daty złożenia wniosku  otrzymałam/em:

- pomoc de minimis w wysokości ………………….   zł, co stanowi równowartość  …………….. euro,
- pomoc de minimis w rolnictwie w wysokości ………………….   zł, co stanowi równowartość  …………….. euro,

- pomoc de minimis w rybołówstwie w wysokości ………………….   zł, co stanowi równowartość  …………….. euro,
Wykaz pomocy de minimis, pomocy de minimis w rolnictwie, pomocy               de minimis w rybołówstwie otrzymanej w okresie
 od dnia ………….. do dnia ………….
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	Dzień udzielenia pomocy
	Nr decyzji lub umowy, program pomocowy
	Forma pomocy
	Wartość pomocy brutto w PLN
	Wartość pomocy brutto 
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	Razem:
	
	


Uwaga:

Zgodnie z art. 44 ust. 1 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej za niewykonanie lub nienależyte wykonanie obowiązków, o których mowa w art. 21 ust. 2 i art. 39, oraz za utrudnianie przeprowadzenia kontroli u beneficjenta pomocy, Prezes Urzędu,  a w zakresie pomocy publicznej w rolnictwie lub rybołówstwie – minister właściwy do spraw rolnictwa, może, w drodze decyzji, nałożyć na beneficjenta karę pieniężną do wysokości równowartości 10 000 euro.
Zgodnie z art. 297 § 1 Kodeksu Karnego osoba, która w celu uzyskania świadczenia pieniężnego przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania wsparcia finansowego, może podlegać odpowiedzialności karnej oraz karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.
Dane osoby upoważnionej do podpisania oświadczenia:

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

Imię i nazwisko                                                                   Data i podpis           
Urząd Miasta Szczecin


Wydział Oświaty


pl. Armii Krajowej 1, 70-456 Szczecin


tel. + 48 91 42 45 643, fax: + 48 91 42 45 637


wos@um.szczecin.pl ∙ www.szczecin.pl









