Zafgcznik Nr 2 do wniosku w sprawie przyznania osobie
niepetnosprawnej Srodkéw na podjecie dziatalnosci gospodarczej,
rolniczej albo dziatalno$ci w formie spétdzielni socjalnej

(miejscowosc)

(imie, nazwisko i adres wnioskodawcy)

OSWIADCZENIA

1) Oswiadczam, ze:**

o w okresie minionych trzech lat nie otrzymatem(am) pomocy de minimis.

o w okresie minionych trzech lat otrzymatem(am) pomoc de minimis w
wysoKko$ci:

2) Oswiadczam, ze:**

o w okresie minionych trzech lat nie otrzymatlem(am) pomocy de minimis
w rolnictwie.

o w okresie minionych trzech lat otrzymatem(am) pomoc de minimis w
rolnictwie w wysokosci:

3) Oswiadczam, ze:**

o w okresie minionych trzech lat nie otrzymatem(am) pomocy de minimis
w rybotéwstwie.

o w okresie minionych trzech lat otrzymatem(am) pomoc de minimis
w rybotéwstwie w wysokosci:

podpis wnioskodawcy

** zaznaczy¢ wilasciwe



