ANEX IV

(Prezime, ime jednog roditelja, ime)

(adresa stanovanja-ulica, broj, postanski broj i mjesto)

(broj kontakt telefona, e-mail)

IZJAVA
0 namjenskom koristenju sredstava za ufeiée u projektu SAMOZAPOSLJAVANJA
branilaca i €lanova njihove porodice Tuzlanskog kantona

Ja, iz

(Prezime, ime jednog roditelja, ime)

3

grada/opcine
pod punom moralnom, materijalnom i krivi¢nom odgovornoscu, izjavljujem da:

a) ¢u u roku od 30 dana od dana potpisivanja Ugovora pismenim zahtjevom uz

dostavljanje odgovarajucih dokaza zatraziti uplatu sredstava,
b) ¢u u roku od 90 dana od momenta doznake sredstava na ra¢un po osnovu potpisanog a

Ugovora realizovati poslovni program,
¢) ¢u odobrena sredstva koristiti namjenski i isklju¢ivo u skladu sa poslovnim programom,
d) ¢u djelatnost za koju su mi odobrena bespovratna finansijska sredstava obavljati

najmanje 12 mjeseci,
¢) necu koristiti sredstva za poticaj samozaposljavanja po programima drugih ministarstava

Tuzlanskog kantona
f) necu koristiti sredstva na podsticaj za samozapo§ljavanja po programima Javne ustanove

Sluzbe za zaposljavanje Tuzlanskog kantona,

Napomena:

Izjava mora biti ovjerena od strane nadleZnog gradskog/opéinskog organa uprave ili notara
i predaje se kao original.

Dana . godine DAVALAC IZJAVE




