OŚWIADCZENIE O OTRZYMANEJ POMOCY DE MINIMIS*
W tabeli poniżej należy wykazać pomoc de minimis otrzymaną w ciągu ostatnich 3 lat (bierze się pod uwagę rok bieżący i dwa lata poprzedzające).
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Dane osoby upoważnionej do podpisania oświadczenia**:
…………………      ………………………        ………..
         ………………………….
(imię i nazwisko)      (stanowisko służbowe)          (data)
          (podpis wraz z pieczątką)
*Oświadczenie wykorzystywane wyłącznie na potrzeby Śląskiej Wojewódzkiej Komendy OHP w celu rozpatrzenia wniosku o zawarcie umowy o refundację wynagrodzeń młodocianych pracowników
**należy wypełnić niebieskim długopisem, należy złożyć oryginał oświadczenia
