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$IBENSKO KNINSKA ZUPANIJA
. Upravni odjel za gospodarstvo, turizam,
poljoprivredu, ruralni razvoj 1 EU fondove

OBRAZAC 8. lzjava o zadovoljavaju¢im organizacijskim i ljudskim kapacitetima
kojom se izjavljuje da prijavitelj, odnosno osoba ovladtena za zastupanje, odnosno voditelj projekta

Naziv prijavitelja *

Naziv programal/projekta *

Ovlastena osoba za zastupanje *

Voditelj projekta/programa *

ima zadovoljavajuc¢e organizacijske i ljudske kapacitete za provodenje navedenog projekta.
Pod kaznenom i materijalnom odgovornosc¢u izjavljujem da su svi podaci navedeni u Izjavi istiniti, to¢ni i potpuni. *

Mjesto i datum:

Ime i prezime i potpis osobe ovlastene za zastupanje: Ime i prezime i potpisvoditelja programal/projekta:
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