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IZJAVA ODGOVORNE OSOBE

Ja, dolje potpisani/a, izjavljujem da su svi navedeni podaci točni, da je ustanova  (upisati točan naziv ustanove) suglasna s uvjetima Javnog poziva, te da će, ukoliko projekt (upisati točan naziv projekta) bude odobren, biti realiziran u skladu s prijavljenim aktivnostima. 

[bookmark: _GoBack]Izjavljujem da će ustanova osigurati vlastiti doprinos za realizaciju projekta u novcu, uslugama ili dobrima u iznosu kako je navedeno u proračunu projekta. 
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