A. INFORMACJE DOTYCZĄCE PRZEDSIĘBIORCY, KTÓRY OTRZYMAŁ POMOC PUBLICZNĄ                                                                                       Tabela do załącznika nr 6

	1. Pełna nazwa (firma) przedsiębiorcy

	2. Adres lub siedziba przedsiębiorcy
	Województwo


	Powiat

	
	Gmina


	Miejscowość

	
	Ulica


	Nr domu 

	3. Numer identyfikacyjny REGON 


	4. Numer identyfikacji podatkowej (NIP) 

	5. Klasa rodzaju podstawowej działalności wg Polskiej Klasyfikacji 

Działalności (Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 20 stycznia 2004 r. w sprawie 

Polskiej Klasyfikacji Działalności (PKD) (Dz. U. z 2004 r., Nr 33, poz. 289 z póżn. zm.)
	6. Forma prawna przedsiębiorcy

	7. Wielkość przedsiębiorcy w rozumieniu załącznika 1 do rozporządzenia Komisji Europejskiej 70/2001 z 12 stycznia 2001 z poźn. zm 




B. POMOC PUBLICZNA OTRZYMANA W OKRESIE OD DNIA ..................................      DO DNIA ................................

	Lp.
	Organ udzielający pomocy
	Podstawa prawna otrzymanej pomocy
	Dzień udzielenia pomocy
	Nr programu pomocowego, decyzji lub umowy
	Okres, na jaki została udzielona pomoc
	Wartość pomocy w PLN
	Rodzaj pomocy
	Przeznaczenie pomocy
	Koszty kwalifikujące się do objęcia pomocą
	Intensywność pomocy

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C. DANE OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO UDZIELENIA INFORMACJI

.....................................................




 .............................................................................

.........................................................................


     (imię i nazwisko)





    (stanowisko służbowe)


                      (data i podpis)

DANE OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO KONTAKTÓW Z ORGANEM UDZIELAJĄCYM POMOCY W SRAWIE INFORMACJI ZAWARTYCH W FORMULARZU
















Telefon ................................

....................................................



                   ...............................................................................



Faks    ................................ 

     (imię i nazwisko)





    (stanowisko służbowe)




e-mail   ...............................
Uwaga: Zgodnie z art. 44 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004. o postępowaniu w sprawach dotyczących pomocy publicznej (Dz. U. z 2004r. Nr 123, poz. 1291) w przypadku przedstawienia informacji niezgodnych ze stanem faktycznym Prezes Urzędu Ochrony Konkurencji i Konsumentów może w drodze decyzji nałożyć na beneficjenta pomocy karę pieniężną do wysokości równowartości 10 000 euro.
