
Obrazac 2.
IZJAVA O SUGLASNOSTI

Ja, __________________________________________________________________________________________________ 
(ime i prezime podnositelja/podnosioca prijave) 

pod krivičnom, moralnom i materijalnom odgovornošću, potvrđujem da su svi podaci koji su navedeni u Prijavi na ovaj Javni poziv istiniti i točni i suglasan/na sam da ukoliko budem odabran za sudjelovanje u Javnom pozivu na zahtjev Povjerenstva za odabir:
· Pružim sve relevantne informacije koje se tiču mog sudjelovanja u Javnom pozivu
· U slučaju da budem odabran/a za dodjelu bespovratnih sredstava, osiguram namjensko trošenje sredstava sukladno odobrenoj namjeni i odobrenim iznosima,
· Osiguram aktivno i svrsishodno sudjelovanje tijekom cjelokupne implementacije programa i poštivanje svih ostalih dogovorenih obaveza;
· U slučaju odustajanja od realizacije odobrenog projekta izvršit ćemo povrat odobrenih sredstava;
· Ukoliko u ugovorenom roku ne utrošimo kompletan iznos odobrenih sredstava, Ministarstvu ćemo dostavit izvješće o utrošku dijela sredstava s kopijom izvoda iz banke kojom ćemo potvrditi da se preostala sredstva nalaze na našem računu, odnosno da je projekt u tijeku.
· Prihvaćamo da kontrolu namjenskog utroška sredstava izvrši Povjerenstvo Ministarstva poljoprivrede, šumarstva i vodoprivrede HNŽ-K.
Ova Izjava se daje u svrhu prijave na Javni poziv Ministarstva poljoprivrede, šumarstva i vodoprivrede HNŽ-K za sufinanciranje projekata „Provedba Strategije ruralnog razvitka HNŽ-K“  te se ista u druge svrhe ne može koristiti. 
Ovjera ove Izjave se vrši u nadležnoj službi jedinice lokalne samouprave ili kod notara.
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