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2.pielikums

Ministru kabineta

2010.gada 8.jūnija
noteikumiem Nr.522
Projekta sadarbības apliecinājums
 

	 Projekts tiek īstenots sadarbībā ar
	

	  
	 (iestādes nosaukums)

	 Atbildīgā amatpersona
	  

	  
	 (vārds, uzvārds)

	  
	  

	  
	 (amats)

	Ar parakstu apliecinu, ka esmu pilnvarots apstiprināt, ka:  
	


 

	 1)
	  
	 apņemas piedalīties

	  
	(iestādes nosaukums)
	  


šādu projekta aktivitāšu ieviešanā:
1) __________________________________________________________ 

2) __________________________________________________________ 

3) __________________________________________________________; 

 

2) iestādei ir Ministru kabineta 2010.gada 8.jūnija noteikumu Nr.522 "Noteikumi par darbības programmas "Cilvēkresursi un nodarbinātība" papildinājuma 1.5.3.2.aktivitāti "Plānošanas reģionu un vietējo pašvaldību attīstības plānošanas kapacitātes paaugstināšana"" (turpmāk – noteikumi) 19.punktā minētais atbilstošs juridiskais statuss;
 

3) nav zināmu iemeslu, kādēļ šis projekts nevarētu tikt īstenots vai varētu tikt aizkavēta tā īstenošana, un apstiprinu, ka projektā noteiktās darbības tiks veiktas projektā noteiktajos termiņos.

 

Apzinos, ka projektu var neapstiprināt līdzfinansēšanai no Eiropas Sociālā fonda, ja projekta iesniegums nav sagatavots saskaņā ar noteikumos noteiktajām prasībām un plānotais Eiropas Sociālā fonda finansējums (kārtējam gadam/plānošanas periodam) projekta apstiprināšanai ir nepietiekams.

 

Apzinos, ka par apliecinājumā sniegtu nepatiesu informāciju administratīva un finansiāla rakstura sankcijas var tikt uzsāktas gan pret mani, gan arī pret juridisko personu – projekta iesniedzēju__________________________________________________________.
 
 (iestādes nosaukums)

 

	 Paraksts
	  

	 Datums
	  

	
	( dd./mm./gggg.)

	 Zīmoga vieta


Piezīme.

Dokumenta rekvizītus "paraksts", "datums" un "zīmoga vieta" neaizpilda, ja elektro​niskais dokuments ir sagatavots atbilstoši normatīvajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformēšanu.

