
 
 

 

 
 

 

 

 

 

 
          

 
   ……………………………..      ……………………………………...
            
nazwa i adres Wnioskodawcy        miejsce i data 
 
 

 

 

 

 
Oświadczenie o nieotrzymaniu pomocy publicznej 

 
Ja, niżej podpisana/-y, 

……………………………………….…………………………………………………… 
(imię i nazwisko osoby upoważnionej do reprezentowania Wnioskodawcy) 

 
 
oświadczam, że Wnioskodawca nie otrzymał pomocy publicznej na te same koszty 

kwalifikujące się do objęcia pomocą publiczną, o której udzielenie ubiega się 

w ramach projektu pn. „……………………………….”. 

 

Świadomy odpowiedzialności karnej za podanie w niniejszym oświadczeniu nieprawdy, lub zatajenie 
nieprawdy wynikającej z przepisów Kodeksu karnego, potwierdzam własnoręcznym podpisem 
prawdziwość danych zamieszczonych powyżej. 

 

 
 
 
 

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

(podpis i pieczęć  imienna)      (pieczęć Wnioskodawcy) 

 
 
 
 
 

 


