
Załącznik Nr 7 
do Zarządzenia  Nr 214/09 
Wójta Gminy Gródek 
z dnia 16 listopada 2009 r. 

………………………………………. 
(imię i nazwisko / nazwa przedsiębiorcy) 
 

………………………………………. 
(adres zamieszkania / siedziba przedsiębiorcy) 

Wójt Gminy Gródek 
Urząd Gminy Gródek 
ul. Chodkiewiczów 2 
16-040 Gródek 
 

Niniejsze oświadczenie składam świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań, wynikającej z 
art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz. 533 ze zm.). 
 
Oświadczenie przedsiębiorcy 
 

W   związku   z   ubieganiem   się   o   uzyskanie   pomocy   de minimis   na   zatrudnienie / 
na wspieranie nowych inwestycji*  oświadczam, Ŝe: 

■ Spełniam warunki, o których mowa w uchwale Nr XXVIII/229/09 Rady Gminy Gródek z 

dnia 30 września 2009 r. w sprawie zwolnienia przedmiotowego z podatku od 

nieruchomości w ramach pomocy de minimis dla przedsiębiorców realizujących nowe 

inwestycje lub tworzących nowe miejsca pracy. 

■ Zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić organ udzielający pomocy o moŜliwości 

przekroczenia granic dopuszczalnej pomocy. 

■ Nie toczy się w stosunku do mnie, jako przedsiębiorcy, postępowanie upadłościowe i nie 

został zgłoszony wniosek o likwidację. 

■ Osoby zatrudnione otrzymają wszelkie uprawnienia wynikające z przepisów prawa pracy, z 

tytułów ubezpieczeń społecznych i norm wewnątrzzakładowych. 

■ Jestem świadomy wyłączeń programowych  w ubieganiu się o pomoc de minimis 

wynikających z § 7 uchwały. 

■ Prawo do zwolnienia z podatku od nieruchomości, o którym mowa w uchwale nie 

obejmuje nieruchomości zajętych na stacje paliw, działalność bankową, działalność 

instytucji finansowych, usługi developerskie, działalność hurtową oraz 

wielkopowierzchniowe obiekty handlowe, w których działalność handlowa prowadzona 

jest na łącznej powierzchni uŜytkowej budynków od 1000m², a takŜe nieruchomości, które 

korzystały ze zwolnień z podatku od nieruchomości wprowadzonych uchwałami Rady 

Gminy Gródek w okresie 3 lat poprzedzających rok nabycia nieruchomości. 
 
 
…………………………………    ………………………………………….. 
miejscowość, data                 pieczęć i podpis przedsiębiorcy 
 
 
* - niewłaściwe skreślić 


