П Р И Ј А В А
за доделу подстицајних средства за ископавање (бушење) 

дубинских бунара на територији града Шапца у 2022. години
ИМЕ И ПРЕЗИМЕ _________________________________________

ЈМБГ ______________________________________________________

АДРЕСА ___________________________________________________

БРОЈ РЕГИС. ПОЉ. ГАЗД. ___________________________________
НАЗИВ БАНКЕ _____________________________________________

БРОЈ РАЧУНА ______________________________________________
БРОЈ ТЕЛЕФОНА ____________________________________________
НАМЕНА БУНАРА __________________________________________
Потребна документација по Конкурсу:
· образац Пријаве за бушење бунара за наводњавање на територији града Шапца за 2022. г.

· образац Изјаве подносиоца пријаве да по неком другом основу не користи бесповратна подстицајна средства за исту намену

· фотокопија Потврде о статусу у регистру пољопривредних газдинстава

· оригинал рачун издат од стране регистроване фирме за бушење бунара 
· фотокопија текућег рачуна подносиоца пријаве

· фотокопија или очитана лична карта подносиоца пријаве
· уверење о измиреним доспелим пореским обавезама, издато од стране надлежног органа Градске управе града Шапца
    Датум и место



      Подносилац пријаве
____________________



____________________________

И З Ј А В А

( за подносиоца пријаве )


Овим потврђујем, под пуном моралном, материјалном и кривичном одговорношћу, да за исте оправдане трошкове за које сам поднео/ла захтев сходно Програму подршке за спровођење пољопривредне политике и политике руралног развоја града Шапца за 2022. годину, по другом основу нисам остварио/ла право на подстицајна средства, као и да на дан подношења захтева за остваривање подстицаја, нема евидентираних, доспелих и неизмирених дуговања према Градској управи града Шапца, по основу раније остварених подстицаја, субвенција и кредита.

У Шапцу, ____.____. 2022. год.

                                                                                            ИЗЈАВУ ПОТПИСАО









ПОДНОСИЛАЦ ПРИЈАВЕ
                                                                                                         



_______________________________

