Zatgcznik nr 5 do Procedur wyboru i oceny Grantobiorcéw

(pieczg¢ LGD)

DEKLARACJA POUFNOSCI I BEZSTRONNOSCI

Imi¢ i Nazwisko cztonka
Rady/pracownika Biura LGD*

Nr Konkursu

Liczba ztozonych wnioskoéw

Ja nizej podpisany, niniejszym o$wiadczam, ze:

1.

Zapoznatem/zapoznatam si¢ z Regulaminem Organizacyjnym Rady zatwierdzonym uchwatg Nr 80/2015
Walnego Zebrania Cztonkow z dnia 11 grudnia 2015 roku;

Nie jestem wnioskodawca rozpatrywanego Wniosku;

Nie pozostaj¢ w zwiazku matzenskim albo w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii prostej,
pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia i nie jestem zwigzany/a z tytutu
przysposobienia, opieki, kurateli z wnioskodawca ubiegajacym sie 0 udzielenie finansowego wsparcia w
ramach Strategii Rozwoju Lokalnego Kierowanego przez Spotecznos¢ objetego PROW na lata 2014-2020
realizowanej przez Stowarzyszenie ,Lasowiacka Grupa Dziatania” (w przypadku stwierdzenia takiej
zaleznosci zobowigzuje sie do wycofania si¢ z oceny operacji przedtozonej przez tego wnioskodawce);

Nie jestem cztonkiem wnioskujacej organizacji/instytucji, osobg zasiadajaca w organach lub bedaca
przedstawicielem osob prawnych ubiegajacych sie o udzielenie finansowego wsparcia w ramach Strategii
Rozwoju Lokalnego Kierowanego przez Spoteczno$¢ objetego PROW na lata 2014-2020 realizowanej
przez Stowarzyszenie ,Lasowiacka Grupa Dziatania” (w przypadku stwierdzenia takiej zaleznosci
zobowiazuje sie do wycofania sie z oceny operacji przedtozonej przez tego wnioskodawce);

Nie pozostaje z wnioskodawca ubiegajacym sie 0 udzielenie finansowego wsparcia w ramach Strategii
Rozwoju Lokalnego Kierowanego przez Spoleczno$¢ objetego PROW na lata 2014-2020 realizowanej
przez Stowarzyszenie ,Lasowiacka Grupa Dzialania” w stosunku podleglosci stluzbowej lub innym
stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do mojej bezstronnosci
(w przypadku stwierdzenia takiej zaleznosci zobowiazuje¢ si¢ do wycofania si¢ z oceny operacji
przedtozonej przez tego wnioskodawce);

Zobowigzuje si¢, ze bede wypetnia¢ moje obowiazki w sposéb uczciwy i sprawiedliwy, zgodnie
z posiadana wiedza;

Zobowigzuje sie rowniez nie zatrzymywac kopii jakichkolwiek pisemnych lub elektronicznych informaciji;



8. Zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy i zaufaniu wszystkich informacji i dokumentéw ujawnionych
mi lub wytworzonych przeze mnie lub przygotowanych przeze mnie w trakcie procedury weryfikacji
wnioskéw lub jako rezultat oceny i zgadzam sig, ze informacje te powinny by¢ uzyte tylko dla celéw
niniejszej oceny i nie powinny by¢ ujawnione stronom trzecim. Zobowiazuje Sie rOwniez nie zatrzymywac
kopii jakichkolwiek pisemnych informacji;
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*Niepotrzebne skresli¢



