[image: image3.png]


                                                                                                         SHAPE  \* MERGEFORMAT 


KABINET MINISTRA BEZ PORTFELJA                                                                                                    GRAD LESKOVAC
ZADUŽENOG ZA DEMOGRAFIJU I POPULACIONU POLITIKU


Образац 2а

I Z J A V A 
o istinitosti priloženih podataka 
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Ja 

(ime i prezime podnosioca prijave)

zakonski zastupnik/vlasnik: 
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(naziv privrednog subjekta )

podnosilac sam Prijave u okviru Programa obuke za započinjanje biznisa/unapređenje poslovanja i dodelu bespovratnih sredstava mladim bračnim parovima, mladim majkama i ženama ( starosti 18 do 40 godina) u okviru projekta "Bolja budućnost dece 2" i izjavljujem pod punom krivičnom i materijalnom odgovornošću:

· da su svi podaci navedeni u prijavnom formularu za učešće u obuci za započinjanje biznisa istiniti; 

· da sam saglasan/a sa uslovima Programa obuke za započinjanje biznisa/unapređenje poslovanja i dodelu bespovratnih sredstava mladim bračnim parovima, mladim majkama i ženama ( starosti 18 do 40 godina) u okviru projekta "Bolja budućnost dece 2" ;
·   da sam mlada majka (do 40 godina) sa jednim ili više deteta (samo u koliko  

  se   prijavljuje u katedoriji – mlade majke)
· da sam većinski vlasnik ili suvlasnik mikro, malog, srednjeg, preduzetničke radnje ili poljoprivrednog gazdinstva;
· da imam prebivalište na teritoriji grada Leskovac;
· da se protiv privrednog društva, poljoprivrednog gazdinstva u mom vlasništvu ne vodi istraga i da nije u blokadi.

U protivnom, saglasan/a sam da podnesena prijava bude odbijena.
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                      Potpis i pečat podnosioca prijave  

Datum 

