Zatgcznik nr 4 do Regulaminu Rady
STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA

Piecze¢ STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA

DEKLARACJA POUFNOSCI | BEZSTRONNOSCI

W ZWIAZKU Z OCENA WNIOSKOW ZLOZONYCH W RAMACH NABORU AR ................. zdnia ... r.

Imie i nazwisko cztonka Rady dokonujgcego oceny

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze:

1. zapoznatem/zapoznatam si¢ z Regulaminem Rady STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA, Procedurg oceny
i wyboru operacji sktadanych w ramach ogtoszefi o naborach wnioskéw o udzielenie wsparcia i Lokalng Strategig
Rozwoju STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA,

2. dla wnioskow innych niz wskazanych w punkcie 8:

nie jestem Wnioskodawcg rozpatrywanego wniosku,

nie bratem/bratam udziatu w przygotowaniu wniosku oraz nie bede uczestniczytuczestniczyta w realizacji operacji
stanowigcej przedmiot wniosku;

nie pozostaje w zwigzku matzenskim albo w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej,
pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia i nie jestem zwigzany/zwigzana z tytutu
przysposobienia, opieki, kurateli z wnioskodawcg ubiegajacym sie o udzielenie finansowego wsparcia w ramach
Lokalnej Strategii Rozwoju STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA, jego zastepcami prawnymi lub
cztonkami wtadz osoby prawnej ubiegajacej sie o dofinansowanie operacji w ramach Lokalnej Strategii Rozwoju
STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA;

przed uptywem trzech lat od daty rozpoczecia posiedzenia Rady nie pozostawatem/pozostawatam w stosunku
pracy lub zlecenia z Wnioskodawcg ubiegajacym sie o udzielenie finansowego wsparcia w ramach Lokalnej
Strategii Rozwoju STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA, ani nie bytem/bytam czionkiem wiadz
Whnioskodawcy ubiegajacego sie o dofinansowanie operacji w ramach Lokalnej Strategii Rozwoju
STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA;

nie pozostaje z Wnioskodawcg ubiegajacym sie o udzielenie finansowego wsparcia w ramach Lokalnej Strategii
Rozwoju STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA, lub petnomocnikiem Wnioskodawcy w takim stosunku
prawnym lub faktycznym, ktory moze budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci;

nie pozostaje z Wnioskodawcag bedacym korporacyjng osobg prawna, ubiegajacym sie o udzielenie finansowego
wsparcia w ramach Lokalnej Strategii Rozwoju STOWARZYSZENIA LGD BRAMA LUBUSKA, lub
petnomocnikiem takiej korporacyjnej osoby prawnej w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ktéry moze
budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci;

nie zachodzg inne przypadki mogace wywota¢ watpliwo$ci co do mojej bezstronnosci;

3. w przypadku stwierdzenia zaleznoSci okreslonej w pkt 2 w trakcie posiedzenia dla jakiegokolwiek wniosku zobowigzuje
sie do niezwtocznego zgtoszenia tego faktu Przewodniczacemu, wskazania tego wniosku w punkcie 9 Deklaracji
i wycofania si¢ z oceny takiego wniosku;

4. w przypadku ogtoszonego przez Przewodniczacego wyniku gtosowania cztonkow Rady nakazujgcego wytaczenie sig
mojej osoby z oceny wniosku, dla ktérego moja ocena wedtug kryteriow wyboru byta znaczaco rézna od ocen



pozostatych cztonkéw Rady zobowigzuje sie do wskazania tego wniosku w punkcie 10 Deklaracji i wycofania sie
z oceny takiego wniosku;

wiedza;

zobowigzuje sie, ze bede wypetia¢ moje obowigzki w sposéb uczciwy, staranny, bezstronny i zgodnie z posiadang

zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy i poufno$ci wszystkich informacji i dokumentéw ujawnionych mi lub

wytworzonych przeze mnie lub przygotowanych przeze mnie w trakcie procedury weryfikacji wnioskow lub jako
rezultat oceny i zgadzam sig, ze informacje te powinny by¢ uzyte tylko dla celéw niniejszej oceny i nie powinny by¢
ujawnione osobom trzecim;

zobowigzuje sie rowniez nie zatrzymywac kopii jakichkolwiek pisemnych lub elektronicznych informacii;

zalezno$ci, o ktérych mowa w pkt. 2, mogace wptyna¢ na stronniczo$¢ mojej oceny, dotycza nastepujacych wnioskow:

Imie i nazwisko lub nazwa

Lp. Numer wniosku Whioskodawcy Tytut operacii
1
miejscowo$¢, data podpis cztonka Rady dokonujgcego oceny operacii
9. w zwigzku z sytuacja, o ktdrej mowa w pkt. 3 tj. stwierdzenie zaleznosci okreslonej w pkt 2, co do ktorej wezesniej nie
miatem/miatam Swiadomosci, wycofuje sie z oceny nastepujacych wnioskdw:
Lp Numer wniosku Imie i nazwisko lub nazwa Tytut operacii

Whioskodawcy

miejscowo$¢, data

podpis cztonka Rady dokonujacego oceny operacji

10. w zwigzku z sytuacja, o ktorej mowa w pkt. 4 1. stwierdzenie przez pozostatych cztonkéw Rady watpliwosci co do mojej
bezstronnosci, wycofuje sie z oceny nastepujacych wnioskow:

Lp.

Numer wniosku

Imig i nazwisko lub nazwa
Whioskodawcy

Tytut operacii

miejscowo$¢, data

podpis cztonka Rady dokonujgcego oceny operacii




