
ΝΑ ΣΥΜΠΛΗΡΩΝΕΤΑΙ ΑΠΟ ΤΟΝ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟ ΤΗΣ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ 

 
Εγώ ο πιο κάτω υπογράφων εκπρόσωπος της επιχείρησης βεβαιώνω ότι, 
 

1. ΟΛΑ τα στοιχεία που φαίνονται στις Αναλυτικές Καταστάσεις Πληρωμών είναι αληθή και σύμφωνα με τα αποδεικτικά στοιχεία 
που επισυνάπτονται. 
 

2. ΟΛΑ τα τιμολόγια και οι αποδείξεις πληρωμής που περιλαμβάνονται στις Αναλυτικές Καταστάσεις Πληρωμών είναι πλήρη, 
ακριβή, γνήσια/ αυθεντικά. 

 
3. ΟΛΕΣ οι δαπάνες που περιλαμβάνονται στις Αναλυτικές Καταστάσεις Πληρωμών δεν έχουν χρηματοδοτηθεί ή δεν αναμένεται 

να χρηματοδοτηθούν, είτε από Εθνικούς Πόρους είτε από πόρους της ΕΕ και έχουν ληφθεί όλα τα απαραίτητα μέτρα για 
αποφυγή διπλής χρηματοδότησης των εν λόγω εγκεκριμένων δαπανών. 

 
4. Τηρήθηκαν και τηρούνται όλοι οι όροι και προϋποθέσεις της Συμφωνίας Δημόσιας Χρηματοδότησης ως επίσης και οι εθνικές και 

ενωσιακές νομοθεσίες και πολιτικές για την προστασία του περιβάλλοντος και, τις κρατικές ενισχύσεις, τον ανταγωνισμό, την 
ισότητα ευκαιριών μεταξύ ανδρών και γυναικών και τη μη διάκριση. 

 
Γνωρίζω ότι εάν διαπιστωθεί η υποβολή ψευδούς δήλωσης ή στοιχείων και πληροφοριών πριν ή και μετά την παραχώρηση χορηγίας, 
η αίτηση μου θα απορριφθεί/ απενταχθεί και θα απαιτηθεί η επιστροφή τυχόν καταβληθείσας χορηγίας προσαυξημένης με τόκο. 
Επίσης δυνατόν να ληφθούν πρόσθετα μέτρα εναντίον της επιχείρησης μου, όπως ο αποκλεισμός της από όλα τα Σχέδια Ενισχύσεων 
ή και λήψη νομικών μέτρων εναντίον της. 
 
 
 
ΟΝΟΜΑ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΥ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ               Υπογραφή                                                            Ημερομηνία  
 

 

 

 

........................................................................                 .........................................................                               ....................................................... 
 

 
Τηλ. Επικοινωνίας: ....................................................... 
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