
 
Projekt nr POWR.01.02.01-02-0008/20 pn. „Dolnoślązacy na swoim!” realizowany w ramach Osi Priorytetowej I Rynek pracy 

otwarty dla wszystkich, Działanie 1.2 Wsparcie osób młodych na regionalnym rynku pracy – projekty konkursowe, Poddziałanie 
1.2.1 Wsparcie udzielane z Europejskiego Funduszu Społecznego Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój na lata 

2014 – 2020. 
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ZAŁĄCZNIK NR 3  DO UMOWY O UDZIELENIE FINANSOWEGO WSPARCIA POMOSTOWEGO 

STANOWIĄCEJ ZAŁĄCZNIK NR 12 DO REGULAMINU PRZYZNAWANIA ŚRODKÓW FINANSOWYCH NA 

ZAŁOŻENIE WŁASNEJ DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ ORAZ WSPARCIA POMOSTOWEGO 

 

Oświadczenie potwierdzające aktualność przedstawionych danych 
dotyczących otrzymanej pomocy de minimis 

 
 

Imię i nazwisko  

Adres zamieszkania 

 

 

PESEL  

 

 

świadoma/-y odpowiedzialności za składanie fałszywych zeznań oświadczam, że: 

dane zawarte w Formularzu informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis, 

złożonym do Wniosku o przyznanie wsparcia pomostowego, nie uległy zmianie. 

 

 

 

……………………………………. 
                                                                                                                                         (Data i podpis) 

 


