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	ЕВРОПЕЙСКИ ЗЕМЕДЕЛСКИ ФОНД ЗА РАЗВИТИЕ НА СЕЛСКИТЕ РАЙОНИ –

ЕВРОПА ИНВЕСТИРА В СЕЛСКИТЕ РАЙОНИ

	МЕСТНА ИНИЦИАТИВНА ГРУПА „ПАНАГЮРИЩЕ, СТРЕЛЧА, ЛЕСИЧОВО“



Приложение № 5 

към Условията за изпълнение

ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ЛИПСА ИЛИ НАЛИЧИЕ НА ДВОЙНО ФИНАНСИРАНЕ ПО ПРОЕКТА
Долуподписаният /-ната/ 






___________
        ,    

                                                           (собствено                      бащино                         фамилно име)
ЕГН/ЛНЧ



,  притежаващ/а лична карта/паспорт № 
__________, 
издадена на
 

   от    МВР  –  гр.


_________, 

                             (дата на издаване)                                          (място на издаване)
в качеството ми  на представляващ  ___________________________________________

 (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да  представлява и управлява.) 
на ________________________________________________________________  , 
                                            (наименование на кандидата)
вписано в търговския регистър по фирмено дело № __________ за ___________г.                                     
по описа на ___________ окръжен (градски) съд, със седалище _______________ и 
адрес на управление ________________,  ЕИК  _______________________  
ДЕКЛАРИРАМ, че:
	1. Не съм получил/а /представляваната от мен организация не е получила подпомагане за същата инвестиция по друга програма.

	 FORMCHECKBOX 


	2. Съм получил/а / представляваната от мен организация е  получила частично подпомагане за същата инвестиция по друга програма към датата на деклариране на обща стойност (с натрупване)...........................................лв. ............................................(словом), както следва:

(описание на вида финансирани инвестиции
 и източника на финансиране)                                              стойност (лв.)              (словом)
2.1. ......................................................................          .....................       .....................
2.2. ......................................................................          .....................       .....................
2.3.........................................................................         .....................       .....................

	 FORMCHECKBOX 


	3. Съм получил/а / представляваната от мен организация е  получила цялостно финансиране за същата инвестиция по друга програма.
	 FORMCHECKBOX 



Вярната информация се отмята в съответното поле. В т.2 се посочва вида на извършените и финансирани  разходи по видове инвестиции,  стойността и източника на финансиране. При необходимост се добавя допълнителен лист, заверен с подпис на бенефициента.
     * Декларацията се подписва от ползвателя – ФЛ или от представляващия и управляващия  ползвателя, в случаите на ЕТ или ЮЛ.
Известна ми е наказателната отговорност за деклариране на неверни данни по чл. 313 и  чл. 248 а от Наказателния кодекс. 

Дата: 








/име, подпис/
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