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Programul Operațional Capital Uman 2014-2020

Axa prioritară 3: Locuri de muncă pentru toți

Obiectivul specific 3.7: Creșterea ocupării prin susținerea întreprinderilor cu profil non-agricol din zona urbană

Proiect: Start up Yourself, cod MySmis 104206

Beneficiar: ASOCIAŢIA DE DEZVOLTARE INTERCOMUNITARĂ "EURONEST" - A.D.I.E. 

Anexa 8
Declaraţie de eligibilitate

Subsemnatul/a, ​​​​​​​​​​​​​​____________________, posesor/posesoare al/a CI seria ____, nr. __________, eliberată de _____________ la data de ____________,  în calitate de  membru al grupului țintă, cunoscând că falsul în declaraţii este pedepsit de Codul Penal, cu prilejul depunerii Planului de afaceri în cadrul proiectului cu titlul „Start up Yourself”, cod MySmis 104206, finanțat prin Programul Operațional Capital Uman 2014-2020, declar pe propria răspundere că:

· am vârsta de ____ ani; 

· am domiciliul în Regiunea de Nord-Est;

· am minimum 10 clase ca nivel de studiu;
· nu am fost condamnat printr-o hotărâre judecătorească definitivă pentru fraudă, corupție, implicare în organizații criminale sau în alte activități ilegale, în detrimentul intereselor financiare ale Comunității Europene;

· sunt direct responsabil de pregătirea și implementarea planului de afacere și nu acționez ca intermediar pentru planul de afacere propus spre finanțare;

· nu am fost supus în ultimii 3 ani unei condamnări pronunțate printr-o hotărâre judecătorească definitivă, din motive profesionale sau etic-profesionale;

· nu am fost subiectul unei decizii/ordin de recuperare a unui ajutor de stat/ de minimis a Comisiei Europene/  al unui alt furnizor de ajutor  sau* 
·  am fost subiectul unei decizii/ordin de recuperare a unui ajutor de stat/ de minimis a Comisiei Europene/  al unui alt furnizor de ajutor, însă aceasta a fost deja executată și creanța a fost integral recuperată, inclusiv dobânda de recuperare aferentă.

Declar prin prezenta că toate afirmațiile sunt adevărate şi informaţiile sunt corecte.

Numele si Semnătura: ...................                                                               Data: ................

· Se alege varianta corespunzătoare 
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