
Richtlinie zur Förderung und Sicherstellung der 
ärztlichen Versorgung in der Gemeinde Sonsbeck 

 
 

Anlage 2 zum Antrag auf Gewährung einer Förderung 
 

Antragsteller/in 
Name, Vorname  
Straße und Hausnummer  
PLZ und Ort  
 

Erklärung über bereits erhaltene bzw. beantragte „De-minimis-
Beihilfen“ 
 

Hiermit bestätige(n) ich/wir, dass ich/wir bzw. das Unternehmen 
Vollständiger Name des 
Unternehmens 

 

im laufenden Kalenderjahr sowie in den vorangegangenen zwei Kalenderjahren 
 

O keine O folgende 
 

„De-minimis-Beihilfen“ im Sinne der Verordnung (EU) 2023/2831 der Kommission vom 
13. Dezember 2023 über die Anwendung der Artikel 107 und 108 des Vertrages über die 
Arbeitsweise der Europäischen Union auf „De-minimis-Beihilfen“ bzw. 
 

DAWI-„De-minimis-Beihilfen“ im Sinne der Verordnung (EU) 2023/2832 der Kommission vom 
13. Dezember 2023 über die Anwendung der Artikel 107 und 108 des Vertrages über die 
Arbeitsweise der Europäischen Union auf „De-minimis-Beihilfen“ an Unternehmen, die 
Dienstleistungen von allgemeinem wirtschaftlichem Interesse erbringen, erhalten habe(n)/hat: 
Datum 
Bewilligungs- 
bescheid/ 
Darlehens- 
zusage/ 
Fördervertrag 

Zuwendungs-/ 
Darlehensgeber 

Aktenzeichen Förderbetrag 
in EUR 

(A) „De-minimis-Beihilfe“ 
 
oder 
 
(B) DAWI-„De-minimis-Beihilfe“ 

Subventionswert 
in EUR 

 
 

     

 
 

     

Außerdem habe(n) ich/wir bzw. hat das Unternehmen folgende weitere „De-minimis-Beihilfen“ 
bzw. DAWI-„De-minimis-Beihilfen“ beantragt: 
Datum der 
Beantragung 

Zuwendungs-/ 
Darlehensgeber 
(ggf. Förder- 
programm) 

Art der Beihilfe 
(Zuschuss, 
zinsverbilligtes 
Darlehen etc.) 

beantragte 
Fördersumme 
in EUR 

(A) „De-minimis-Beihilfe“ 
 
oder 
 
(B) DAWI-„De-minimis-Beihilfe“ 

Subventionswert 
in EUR 

 
 

     

 
 

     

Diese Mittel wurden noch nicht bewilligt bzw. zugesagt. Mir/Uns ist bekannt, dass die 
vorstehenden Angaben subventionserheblich im Sinne von § 264 StGB in Verbindung mit § 3 
Subventionsgesetz sind. Ich/Wir verpflichte(n) mich/uns, Ihnen Änderungen der vorgenannten 
Angaben zu übermitteln, sofern Sie mir/uns vor der Zusage für die hier beantragten Mittel bekannt 
werden. 
 

Ort, Datum Rechtsverbindliche Unterschrift 

 
 
 

 

 




