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OŚWIADCZENIE O SPEŁNIANIU KRYTERIÓW MŚP

W związku z ubieganiem się o przyznanie dofinansowania w ramach Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa  .........................
              (numer działania)
....................................................................................................................................................................
(tytuł projektu) 
 ....................................................................................................................................................................

 (pełna nazwa Wnioskodawcy zgodnie z dokumentem rejestrowym) 
oświadcza, że jest 
:
mikroprzedsiębiorcą
(
małym przedsiębiorcą            
 (
średnim przedsiębiorcą                       
 (
spełniającym warunki określone w załączniku I do Rozporządzenia Komisji (UE) Nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L 187 z 26.06.2014, str. 1).
	1.Wnioskodawca: 
(pełna nazwa zgodnie z dokumentem rejestrowym)


	2. Data rozpoczęcia działalności Wnioskodawcy (miesiąc/rok)
	

	3. Jest przedsiębiorstwem samodzielnym/ niezależnym 

UWAGA: W przypadku, gdy Wnioskodawca jest przedsiębiorcą samodzielnym/niezależnym nie wypełnia załączników a, b i c do oświadczenia o spełnianiu kryteriów MSP

 
	             ( tak                             ( nie



	4. Pozostaje w relacji przedsiębiorstw/ podmiotów partnerskich 
 z:

(należy podać nazwy i wypełnić załącznik a i b oddzielnie dla każdego przedsiębiorstwa/ podmiotu partnerskiego)
UWAGA: W  przypadku gdy Wnioskodawca jest przedsiębiorcą nie pozostającym z żadnym innym przedsiębiorcą w stosunku partnerskim, należy wpisać – „nie dotyczy”
	1.

2.

3.

4.

5.



	5. Pozostaje w relacji przedsiębiorstw/ podmiotów powiązanych 
 z:

(należy podać nazwy i wypełnić  załącznik  a i c oddzielnie dla każdego przedsiębiorstwa/ podmiotu powiązanego)

UWAGA: W przypadku gdy Wnioskodawca jest przedsiębiorcą nie pozostającym z żadnym innym przedsiębiorcą w stosunku powiązania, należy wpisać – „nie dotyczy”
	1.

2.

3.

4.

5.



	Dane stosowane do określenia kategorii MSP 


	W ostatnim okresie sprawozdawczym

………………

(Podać rok)


	W poprzednim okresie sprawozdawczym

………………

(Podać rok)


	W okresie sprawozdawczym za drugi rok wstecz od ostatniego okresu sprawozdawczego

………………

(Podać rok)

	6. Liczba personelu

(wielkość zatrudnienia) 


	
	
	

	7. Przychody netto ze sprzedaży towarów, wyrobów, usług i operacji finansowych 

(w tys. EUR na koniec roku obrotowego)*
	
	
	

	8. Suma aktywów bilansu (w tys. EUR)*
	
	
	

	9. 25% lub więcej kapitału lub praw głosu jest kontrolowane bezpośrednio lub pośrednio, wspólnie lub indywidualnie, przez jedno lub kilka organów publicznych
	( tak
	( nie

	10. Powyższa wartość 25% kapitału lub praw głosu została osiągnięta lub przekroczona przez następujących inwestorów:

1) 1) publiczne korporacje inwestycyjne, spółki venture capital,  osoby fizyczne lub grupy osób fizycznych prowadzące regularną działalność inwestycyjną w oparciu o venture capital, które inwestują kapitał własny w firmy nienotowane na giełdzie (tzw. „anioły biznesu”), pod warunkiem, że całkowita kwota inwestycji tych inwestorów w jedno  przedsiębiorstwo nie przekroczy 1 250 000 EUR;

2) uczelnie (szkoły wyższe) lub ośrodki badawcze nienastawione na zysk;

3) inwestorzy instytucjonalni
, w tym regionalne fundusze rozwoju;

4) samorządy lokalne z rocznym budżetem nie przekraczającym 10 milionów EUR oraz liczbą mieszkańców poniżej 5 000

- i podmioty te nie są powiązane 
, indywidualnie lub wspólnie, z przedsiębiorstwem, w którym posiadają 25% lub więcej kapitału lub prawa głosu. 


	( tak
	( nie

	11. Przedsiębiorstwa pozostające w jednym z takich związków4 z osobą fizyczną lub grupą osób fizycznych działających wspólnie, jeżeli prowadzą swoją działalność lub jej część na tym samym rynku właściwym lub rynkach pokrewnych.

	( tak
	( nie


……..…………………………................

(podpis i pieczątka osoby upoważnionej do reprezentowania Wnioskodawcy) 
� W rozumieniu art. 2 i 4 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


Uwaga: Dane niezbędne do ustalenia kategorii przedsiębiorstwa, ustala się zgodnie z ust. 3-11 niniejszego oświadczenia.


� W rozumieniu art. 3 - 6 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014 


� W rozumieniu art. 3 ust. 2 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


� W rozumieniu art. 3 ust. 3 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


Za „rynek pokrewny” uważa się rynek dla danego produktu lub usługi znajdujący się bezpośrednio na poziomie upstream lub downstream w stosunku do odpowiedniego rynku.


� W rozumieniu art. 6 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


� W rozumieniu art. 5 Załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


� W tej kategorii mieścić się będą np. fundusze inwestycyjne, fundusze emerytalne.


� W rozumieniu art. 3 ust. 3 załącznika I do Rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014


* Do wyliczenia wartości wyrażonych w EUR stosować należy średni kurs NBP ogłaszany w ostatnim dniu danego roku obrotowego tj.  za rok 2014: 4,2623 PLN, za rok 2013: 4,1472 PLN, za rok 2012: 4,0882 PLN.
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