
     



DEKLARATA E KONFLIKTIT TË INTERESIT

Deklaruesi: ________________________________________
(Emri dhe mbiemri, funksioni në organizatë)
Unë, ________________________________, në cilësinë e përfaqësuesit ligjor / personit të autorizuar të organizatës ______________________________________, që paraqes aplikimin për Thirrjen për Shprehje Interesi për mbështetje financiare nga Fondi i Posaçëm për Parandalimin e Kriminalitetit, pranë Agjencisë së Administrimit të Pasurive të Sekuestruara dhe të Konfiskuara (AAPSK),deklaroj se nuk ndodhem në kushtet e konfliktit të interesit, sipas parashikimeve të Ligjit nr. 9367, datë 7.4.2005, “Për parandalimin e konfliktit të interesave në ushtrimin e funksioneve publike”, i ndryshuar, si dhe akteve nënligjore dhe legjislacionit përkatës në fuqi.
Deklaroj gjithashtu se:
· unë, organizata që përfaqësoj dhe personat përgjegjës për zbatimin e projektit nuk kemi interesa private, financiare apo të çdo natyre tjetër që cenojnë ose mund të cenojnë paanshmërinë në procesin e vlerësimit dhe zbatimit të projektit;
· nuk ekziston asnjë marrëdhënie që përbën konflikt real, potencial apo të perceptuar interesi me AAPSK-në apo strukturat e përfshira në procesin e financimit.
Nën përgjegjësi timen ligjore,penale deklaroj se të gjitha të dhënat dhe informacionet e paraqitura në këtë deklaratë janë të vërteta, të sakta dhe të plota.
Jam i/e ndërgjegjshëm/me se çdo deklarim i rremë përbën shkak për skualifikim nga procedura e aplikimit, si dhe për marrjen e masave ligjore përkatëse.


Emër Mbiemër Nënshkrimi


_______________________







