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Образац  II

МЕРА ПОДРШКЕ ЗА ММСПП У ЦИЉУ УНАПРЕЂЕЊА КОНКУРЕНТНОСТИ
-фирме које користе услуге НТП-а и Coworking простора


                                    И З Ј А В А
                     о прихватању услова за доделу средстава


Ja,	 	
(                                         (име и презиме,бр.личне карте)

који заступам подносиоца пријаве

                                                             (назив привредног  субјекта)
Изјављујем да прихватам све услове наведене у Јавном позиву у оквиру реализације Програма локалног економског развоја Града Ниша за 2021. годину, Мера подршке за ММСПП у циљу унапређења конкурентности.

	Такође изјављуjeм, под пуном материјалном и кривичном одговорношћу, да:
	су сви дати наводи истинити, потпуни и одговарају стварном стању;
	привредни субјекат за исте активности није добијао и неће добити  подстицајна средства од других давалаца државне помоћи;
	привредни субјекат није у стечајном поступку или поступку ликвидације;
	привредном субјекту у у року од две године није изречена правоснажна мера забране обављања делатности, а уколико послује краће од две године, да није изречена правоснажна мера забране обављања делатности за укупан период пословања;
	 власници и одговорна лица привредног субјекта нису правоснажно осуђивана  и да се против њих не води кривични поступак за кривична дела против привреде;
	привредни субјекат није у групи повезаних лица у којој су неки од чланова велики привредни субјекти;
	 у текућој и две претходне фискалне године није примио државну помоћ чија висина прелази износ од 23.000.000,00 динара.
	Такође сам сагласан да у случају одобравања бесповратних средстава, основни подаци о привредном субјекту из пријаве могу бити искоришћени за промовисање подршке развоја предузетништва на територији града Ниша..
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У Нишу,	                              Потпис законског заступника

Датум:  ____________2021.године

И З Ј А В А 
о додељеној државној помоћи мале вредности
(de minimis државна помоћ)


Под кривичном и материјалном одговорношћу изјављујем да 
____________________________________________________________________
(назив и седиште привредног субјекта)

у претходном трогодишњем фискалном периоду (заокружити): 

1. није користило државну помоћ мале вредности (de minimis државна помоћ) 

2. је користило државну помоћ мале вредности (de minimis државна помоћ)[footnoteRef:1] [1: 		 Уколико сте у претходном трогодишњем фискалном периоду користили државну помоћ неопходно је попунити приложену табелу.] 
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·        По потреби додати редове 



             У Нишу, ______________2021.г.                                                         Потпис законског заступника
 Ниш, Генерала Милојка Лешјанина 39  е-mail: kler@gu.ni.rs   www.investnis.rs
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