ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ЛИПСА ИЛИ НАЛИЧИЕ НА ДВОЙНО ФИНАНСИРАНЕ ПО ПРОЕКТА

Долуподписаният /-ната/ 
_________________

_____



             


___________
             _______________________________________________,    

                       (собствено                      бащино                         фамилно име)
ЕГН



,  притежаващ/а лична карта/паспорт № 
________________, 

издадена на
 

   от    МВР гр.


_________, в качеството 

                        (дата на издаване)                                            (място на издаване)
си  на _____________________________________________________________________,              (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да  представлява и управлява.) 

представляващ ​_____________________________________________________________,  

                                            (наименование на ползвателя)                                                         
с БУЛСТАТ/ЕИК № _______________________, със седалище _____________________​

и адрес на управление ______________________________________________________(1) 
ДЕКЛАРИРАМ, че представляваната от мен фирма:

	1. Не е получила подпомагане за същата инвестиция по друга програма.
	 FORMCHECKBOX 


	2. 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. 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.

Известна ми е наказателната отговорност по чл. 248а и чл. 313 от Наказателния кодекс за деклариране на неверни данни. 

Дата: 








/име, подпис/
ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ЗДРАВОСЛОВНИ И БЕЗОПАСНИ УСЛОВИЯ НА ТРУД 

Съгласно т.27 от Приложение № 11 към Указанията за определяне на условията и реда за предоставяне на безвъзмездна финансова помощ по мярка „Модернизиране на земеделските стопанства” по ППЗИ(2008-2011)

Долуподписаният /-ната/ 






__________
        ,    

                                                           (собствено                      бащино                         фамилно име)
ЕГН



,  притежаващ/а лична карта/паспорт № 
__________ _____, 

издадена на
 

   от    МВР  –  гр.


_________, в качеството                                   д                        (дата на издаване)                                                    (място на издаване)

си  на  представляващ _______________________________________________________ 
                                                     (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да         представлява и управлява.) 

на _____________________________________________________________________,

(наименование на ползвателя)

с рег. номер (БУЛСТАТ/ЕИК) ___________________________от дата _______________

със седалище ___________________________ и адрес на управление ________________ 
ДЕКЛАРИРАМ, че

Представляваното от мен земеделско стопанство отговаря на здравословните и безопасни условия на труд съгласно Закона за здравословни и безопасни условия на труд.

Известна ми е наказателната отговорност по чл. 248а и чл. 313 от Наказателния кодекс за деклариране на неверни данни.
Дата: 








/име, подпис/
ДЕКЛАРАЦИЯ

Аз, долуподписаният (та) ...............................................................................................

....................................................................................................................................................

(име, презиме, фамилия)

с л.к. № ................................., издадена от .............................................на ..........................

ЕГН.........................................., адрес:.....................................................................................

...................................................................................................................................................

в качеството си на ..................................................................................................................

(представляващ, управител)

на .............................................................................................................................................

(наименование на ЕТ или ЮЛ)

с ЕИК/ БУЛСТАТ ................................................
ДЕКЛАРИРАМ, ЧЕ: 

Към датата на подаване на заявката за плащане:

1. Не съм регистриран по ЗДДС.
2. При промяна на статута си по ЗДДС няма да упражнявам правото си на данъчен кредит по чл. 74 или чл. 76 от ЗДДС за налични активи и получени услуги, финансирани по Програмата за преструктуриране на захарната индустрия (2008-2011)г. преди датата на регистрация по ЗДДС.

3. При промяна на статута си по ЗДДС, се задължавам да информирам Разплащателната Агенция в срок до 5 работни дни от промяната.

4. За всеки включен в искането невъзстановим ДДС, се задължавам да представя на Разплащателната Агенция заверено копие „вярно с оригинала” от дневника за покупки, за съответните данъчни периоди по чл. 72, ал. 1 от ЗДДС, от които е видно, че не съм ползвал данъчен кредит. 

Известна ми е наказателната отговорност по чл. 248а и чл. 313 от Наказателния кодекс за деклариране на неверни данни.

Дата: ........................




Декларатор: .......................

гр...............................





          /подпис/
ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА СЪОТВЕТСТВИЕ СЪС ЗАДЪЛЖИТЕЛНИТЕ СТАНДАРТИ 

Декларация по точка 40 от Указанията за прилагане на мярка 1 „Модернизиране на земеделските стопанства”

Долуподписаният /-ната/ 






__________
        ,    

                                                           (собствено                      бащино                         фамилно име)
ЕГН



,  притежаващ/а лична карта/паспорт № 
________            __, 

издадена на
 

   от    МВР  –  гр.


_________, в качеството 

                          (дата на издаване)                                               (място на издаване)
си  на _____________________________________________________________________,                                                           (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да  представлява и управлява.) 

законен представител на ___________________________________________________,  

                                                                (наименование на ползвателя)                                                         
с БУЛСТАТ/ЕИК № __________________________________________, със седалище 

 _____________________________ 

и адрес на управление _____________________________________________________ 
ДЕКЛАРИРАМ, че

към датата на подаване на заявка за плащане, представляваното от мен земеделско стопанство е достигнало съответствие с всички задължителни стандарти, отнасящи се до дейностите му, в т. ч. опазването компонентите на околната среда, фитосанитарните изисквания, хуманното отношение към животните, ветеринарно-санитарните изисквания, безопасността на храните и фуражите, хигиената, безопасните условия на труд. 

Известна ми е наказателната отговорност по чл. 248а и чл. 313 от Наказателния кодекс за деклариране на неверни данни.
Дата: 








/име, подпис/
ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА СПАЗВАНЕ НА ЕВРОПЕЙСКИТЕ СТАНДАРТИ, СВЪРЗАНИ С ХИГИЕНАТА И БЕЗОПАСНОСТТА И КОНТРОЛ НА ХРАНИТЕ

Съгласно т.24 от Приложение № 11 към Указанията за определяне на условията и реда за предоставяне на безвъзмездна финансова помощ по мярка „Модернизиране на земеделските стопанства” по ППЗИ(2008- 2011)

Долуподписаният /-ната/ 






__________
        ,    

                                                           (собствено                      бащино                         фамилно име)
ЕГН



,  притежаващ/а лична карта/паспорт № 
_____________  __, 

издадена на
 

   от    МВР  –  гр.


_________, в качеството                                   д                        (дата на издаване)                                                    (място на издаване)

си  на  представляващ _______________________________________________________ 
                                                     (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да         представлява и управлява.) 

на _____________________________________________________________________,

(наименование на ползвателя)

с рег. номер (БУЛСТАТ/ЕИК) ___________________________от дата _______________

със седалище ___________________________ и адрес на управление ________________ 
ДЕКЛАРИРАМ, че

Представляваното от мен земеделско стопанство отговаря на всички европейски стандарти, свързани с хигиената и безопасността и контрол на храните.

Известна ми е наказателната отговорност по чл. 248а и чл. 313 от Наказателния кодекс за деклариране на неверни данни.
Дата: 








/име, подпис/
