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Załącznik nr 3 do Wniosku 

OŚWIADCZENIE O SPEŁNIANIU KRYTERIÓW MŚP
W związku z ubieganiem się o przyznanie refundacji kosztów usługi rozwojowej 
 w projekcie RPWM.10.06.00-28-0001/18
w ramach działania 10.6 Usługi Rozwojowe dla przedsiębiorstw MŚP i ich pracowników świadczone 
w oparciu o podejście popytowe, Regionalnego Programu Operacyjnego Warmia i Mazury

	Przedsiębiorstwo: (pełna nazwa zgodnie z dokumentem rejestrowym)

	




	Data rozpoczęcia działalności Przedsiębiorstwa 
(zgodnie z dokumentem rejestrowym: miesiąc/rok)

	

	Typ przedsiębiorstwa:

	1.Przedsiębiorstwo partnerskie w rozumieniu art. 3 Załącznika I do rozporządzenia Komisji (UE) Nr 651/2014[endnoteRef:1]  [1:  instrukcja do wypełnienia załącznika  Oświadczenia o spełnianiu kryteriów MŚP zamieszczona jest na stronie internetowej www.wmzpp.org] 

oznacza wszystkie przedsiębiorstwa, które nie zostały zakwalifikowane jako przedsiębiorstwa powiązane. Przez Przedsiębiorstwo partnerskie rozumie się przedsiębiorstwo działające na rynku wyższego szczebla posiadające samodzielnie lub wspólnie z co najmniej jednym przedsiębiorstwem powiązanym co najmniej 25% i nie więcej niż 50% kapitału innego przedsiębiorstwa działającego na rynku niższego szczebla lub praw głosu w takim przedsiębiorstwie. 
UWAGA: W przypadku, gdy  Przedsiębiorca nie wpisuje się w definicję przedsiębiorstwa samodzielnego i pozostaje z innym/innymi przedsiębiorcami w relacji przedsiębiorstw partnerskich wypełniamy  Załącznik 1 do Oświadczenia.
	
 tak
	
 nie

	2. Przedsiębiorstwo powiązane w rozumieniu art. 3 Załącznika I do rozporządzenia Komisji  (UE) Nr 651/20141 lub powiązane osobowo.
UWAGA: W przypadku, gdy Przedsiębiorca nie wpisuje się w definicję przedsiębiorstwa samodzielnego i pozostaje z innym/ innymi przedsiębiorcami w relacji przedsiębiorstw powiązanych wypełniamy Załącznik 1 do Oświadczenia.
	
 tak
	
 nie

	2a. Przedsiębiorstwo ma większość praw głosu w innym przedsiębiorstwie w roli udziałowca/akcjonariusza lub członka albo inne przedsiębiorstwo ma większość praw głosu w roli udziałowca/akcjonariusza lub członka w przedsiębiorstwie?
	
 tak
	
 nie

	2b. Możliwość wyznaczania lub odwoływania członków organu administracyjnego, zarządzającego lub nadzorczego innego podmiotu bądź też przez inny podmiot w odniesieniu do przedsiębiorstwa?
	
 tak
	
 nie

	2c. Przedsiębiorstwo ma prawo wywierać dominujący wpływ na inne przedsiębiorstwo zgodnie z umową zawartą z tym przedsiębiorstwem  lub z postanowieniami w dokumencie założycielskim, statucie lub umowie spółki albo inne przedsiębiorstwo ma prawo wywierać dominujący wpływ na przedsiębiorstwo zgodnie z umową lub postanowieniami w dokumencie założycielskim, statucie lub umowie spółki?
	
 tak
	
 nie


	2d. Przedsiębiorstwo będące udziałowcem/akcjonariuszem lub członkiem innego przedsiębiorstwa kontroluje samodzielnie, zgodnie z umową z innymi udziałowcami/akcjonariuszami lub członkami tego przedsiębiorstwa, większość praw głosu udziałowców/ akcjonariuszy lub członków w tym przedsiębiorstwie 
albo inne przedsiębiorstwo będące udziałowcem/akcjonariuszem lub członkiem przedsiębiorstwa kontroluje samodzielnie, zgodnie z umową z innymi udziałowcami/akcjonariuszami lub członkami tego przedsiębiorstwa, większość praw głosu udziałowców/ akcjonariuszy lub członków w tym przedsiębiorstwie?
	
 tak
	
 nie


	2e. Przedsiębiorstwo pozostające w związku, o którym mowa w pkt. 2a, 2b, 2c, 2d z osobą fizyczną lub grupą osób fizycznych w tym osoby fizyczne prowadzące jednoosobową działalność gospodarczą jeśli prowadzą one działalność lub część działalności na tym samym rynku właściwym lub rynkach pokrewnych.
	
 tak
	
 nie


	2f. Przedsiębiorstwo pozostaje w relacji powiązania z innymi przez osobę fizyczną (w tym osobę fizyczną prowadzącą działalność gospodarczą) lub grupę osób fizycznych (np. powiązania rodzinne) działających na tych samych lub pokrewnych, bądź na podstawie powiązań gospodarczych lub organizacyjnych.
	

 tak
	

 nie

	3. Przedsiębiorstwo samodzielne1 w rozumieniu art. 3 Załącznika I do rozporządzenia Komisji (UE) 651/2014
UWAGA: Przez przedsiębiorstwo samodzielne rozumie się przedsiębiorstwo posiadające do 25% udziałów/akcji w innym przedsiębiorstwie, nie posiada prawa głosu, nie ma dominującego wpływu na inne przedsiębiorstwo, nie ma możliwości wyznacza i odwoływania członków zarządu nie prowadzi skonsolidowanych sprawozdań finansowych
	

 tak
	

 nie

	Dane Przedsiębiorcy do określenia statusu MŚP (w przypadku gdy Przedsiębiorca posiada 
relacje powiązania i/lub partnerskie należy podać skumulowane dane) 


	Skumulowane dane do określenia kategorii MŚP Przedsiębiorstwa
	W okresie referencyjnym za drugi rok wstecz od ostatniego okresu referencyjnego
	W okresie referencyjnym   
za jeden rok wstecz od ostatniego okresu  referencyjnego
	W ostatnim okresie referencyjnym1

	Okres referencyjny1, którego dotyczą dane
	
	
	

	Wielkość zatrudnienia1

	
	
	

	Obroty ze sprzedaży netto1 (w tys. EUR)
	
	
	

	Suma aktywów bilansu1
(w tys. EUR)
	
	
	

	
Wielkość przedsiębiorstwa

	      mikroprzedsiębiorcą

      małym przedsiębiorcą

      średnim przedsiębiorcą

	      mikroprzedsiębiorcą

      małym przedsiębiorcą

      średnim przedsiębiorcą

	      mikroprzedsiębiorcą

      małym przedsiębiorcą

      średnim przedsiębiorcą


	Przedsiębiorstwo oświadcza, że jest*: 

          mikroprzedsiębiorcą
          małym przedsiębiorcą
          średnim przedsiębiorcą

*spełniającym warunki określone w Załączniku 1 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 L187 z 26.06.2014 r.).

W przypadku powzięcia przez Operatora informacji, iż dane, o których mowa powyżej, są nieprawdziwe oraz w przypadku ustalenia, 
iż przedsiębiorstwo nie jest mikroprzedsiębiorstwem, małym przedsiębiorstwem, średnim przedsiębiorstwem w rozumieniu załącznika 
I do rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014, zobowiązuję się do zwrotu wszystkich środków, jakie otrzymałem z tytułu refundacji, 
jak również do naprawienia wszelkich szkód poniesionych przez Operatora z tego tytułu.






………………….……………………………………
   Data i podpis przedstawiciela przedsiębiorstwa 




1 instrukcja do wypełnienia załącznika  Oświadczenia o spełnianiu kryteriów MŚP zamieszczona jest na stronie internetowej www.wmzpp.org


ZAŁĄCZNIK 1 DO OŚWIADCZENIA O SPEŁNIANIU KRYTERIÓW MŚP
INFORMACJE PRZEDSTAWIANE DLA PRZEDSIĘBIORSTWA 
PARTNERSKIEGO I/LUB POWIĄZANEGO
	Przedsiębiorstwo: 
	· Partnerskie                                               Powiązane

	Udział w kapitale lub prawie głosu (w procentach)
Dotyczy wyłącznie przedsiębiorstwa partnerskiego
	

	
Dane stosowane do określenia kategorii MŚP


	W okresie referencyjnym za drugi rok wstecz od ostatniego okresu referencyjnego ……………………………
	W okresie referencyjnym za jeden rok wstecz od ostatniego okresu  referencyjnego ………………………………
	W ostatnim okresie referencyjnym

[bookmark: _GoBack]………………………………….

	
	Wielkość zatrudnienia
	Obroty ze sprzedaży netto
(w tys. EUR)
	Suma aktywów bilansu
(w tys. EUR)
	Wielkość zatrudnienia
	Obroty ze sprzedaży netto
(w tys. EUR)
	Suma aktywów bilansu
(w tys. EUR)
	Wielkość zatrudnienia
	Obroty ze sprzedaży netto
(w tys. EUR)
	Suma aktywów bilansu
(w tys. EUR)

	Dane Wnioskodawcy
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
(nazwa, NIP)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Dane Przedsiębiorstwa powiązanego/
partnerskiego
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
(nazwa, NIP)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Informacje o podmiotach powiązanych i partnerskich z przedsiębiorstwem powiązanym nr …
(nazwa, NIP)
	

	Dane Przedsiębiorstwa powiązanego/
partnerskiego
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
(nazwa, NIP)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Informacje o podmiotach powiązanych i partnerskich z przedsiębiorstwem powiązanym nr …
(nazwa, NIP)

	

	Suma:
	
	
	
	
	
	
	
	
	





……………………………….…………………………………………….…
 Data i podpis przedstawiciela przedsiębiorstwa
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