…………………………………..                                              Dobre Miasto,……………….

/imię i nazwisko/

…………………………………..

/adres/

…………………………………..

Oświadczam

- w okresie od 01.01.2014 r. do dnia……………………. nie otrzymałem/am/ pomocy de    

  minimis,

- znane mi są przepisy kodeksu karnego skarbowego dotyczące odpowiedzialności za podanie 

  danych niezgodnych z rzeczywistością.

                                                                                                ……………………………

                                                                                                                                          /podpis składającego/

