IZJAVA

S podpisom in Zigom na term obrazcu potrjujern, da sem seznanjen in soglasam:

s pogoji za kandidiranje na javnem razpisu;

z merili za izbor projektov;

Z vzorcem pogodbe o subvencigoniranju;

z drugimi sestavinami in zahtevami razpisne dokumentacije.

Ll

[zjavljam, da izpolnjujemo vse splodne in posebne pogoje javnega razpisa.

Izjavljam, da proti meni ali crganizaciii, ki jo zastopam, ni bila izdana pravnomoé&na sodna ali upravna odloéba,
s katero bi nam bilo prepovedano opravljati dejavnost, ki je predmet javnega razpisa.

Izjavliam, da osebe, ki izvajajo projekt, niso:

~  posamezniki, ki so bili pravnomo&£no obsojeni zaradi naklepnega kaznivega dejanja, ki se preganja
po uradni dolZnosti;

— posamezniki, ki so bili obsojeni na nepogojno kazen zapora v trajanju ved kot 3est mesecev;,

— posamezniki, zoper katere je vloZzena pravnomocna obtoZnica zaradi naklepnega kaznivega
dejanja, ki se preganja po uradni doiZnosti.

Izjavljam, da so vsi podatki, navedeni v prijavnem obrazcu in drugih prilogah na javni razpis, resnitni in
ustrezajo dejanskemu stanju, vse priloZene fotokopije pa ustrezajo originalom.

lzjavijam, da sem nosilec programa javnega razpisa in izpoinjujem merila za subvencioniranje.
Izjavljam, da se na objavijen razpis prijavijam z eno prijavo in enim mentorskim programom.

Izjavljam, da dovoljujem objavo, obdelavo in hranjenje osebnih podatkov iz prijave z namenom vodenja razpisa
in objave rezultatov razpisa na spletni strani Mestne obé&ine Maribor, skladno z Zakonom o dostopu do
informacij javnega znacaja (Uradni list RS, 5t. 51/06 — uradno predi§éenc besedilo, 117/08 — ZDavP-2, 23/14,
50/14, 18/15 - odl. US, 102/15 in 7/18) in Zakonom o varstvu osebnih podatkov (Uradni list RS, §t. 84/07 ~

uradno pregiséeno besedilo in 177/20).
V primeru, da uporabljam osebni elekironski naslov za kemuniciranje v imenu prijavitelja, dovoljujem Mestni

obgini Maribor uporabo svojega osebnega elektronskega naslova za posredovanje informacij in obvestil na
podro¢ju mladinskih dejavnosti v Mariboru,

lzjavljam tudi, da nimamo omejitev poslovanja na podlagi Zakona o integriteti in prepreevanju korupcije
{Uradni list RS, &t. §9/11 — uradno preciSéeno besedilo in 158/20).

V skladu z razpisnimi pogoji soglaZam s preverjanjem namenske porabe dodelienih proradunskih sredstev, ki
nam bodo odobrena na podlagi javnega razpisa, in sicer s strani poobladéenih oseb razpisovaica.

Izjavljam, da stro3kov in izdatkov, ki jih bomo uveljavijali za subvencioniranje projekta s strani MOM, ne boma
uveljavijali pri katerem koli drugem sofinancerju.

S podpisom in Zigom na tej izjavi potrjujem tudi, da nimamo neizpolnjenih pogodbenih cbveznosti do
razpisovalca.

Urad za vzgojo in izobraZevanje, zdravstveno, socialno varstvo in raziskovalno dejavnost Mestne obéine
Maribor in/ali Glani razpisne komisije lahko pri navedenih sofinancerjih preverijo navedena dejstva oziroma
pozovejo prijavitelia, da priloZi ustrezne listine.

Zig:

Kraj in datum: Podpis odgovorne osebe:

V primeru, da prijave ne podpiSe odgovorna oseba oz, zastopnik, je potrebno priloZiti pooblastilo
podpisniku za podpis prijave na razpis ter pogodbe o sofinanciranjul




