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ČESTNÉ VYHLÁSENIE 

k vyslaniu dobrovoľníčok/dobrovoľníkov a expertiek-dobrovoľníčok/expertov dobrovoľníkov v rámci výzvy č. SAMRS/2023/D/1
Dolu podpísaní: 
Prijímateľ/Vysielajúca  organizácia:		
Plný názov:	
Štatutárny zástupca:
Oficiálna adresa/sídlo:	                                           
Kontaktná adresa:                                           
Zapísaný v registri: 		
IČO:  	                                            				
Telefónne číslo:
Email: 	

a

Vysielaný/-á dobrovoľník/-čka/ expert/-ka: 	
Meno a priezvisko: 
Trvale bytom:
Číslo OP:
Telefónne číslo: 
Email: 

čestne vyhlasujeme, že obe podpísané strany s vyslaním dobrovoľníčky/dobrovoľníka alebo expertky-dobrovoľníčky/experta-dobrovoľníka do partnerskej krajiny, v rámci schválenej žiadosti o poskytnutie dotácie výzvy č. SAMRS/2023/D/1 vyslania dobrovoľníčok/dobrovoľníkov a expertiek-dobrovoľníčok/expertov – dobrovoľníkov súhlasia a v prípade akýchkoľvek bezpečnostno-epidemiologických zmien a pri vzniku nepriaznivej situácie, ktorá ohrozuje bezpečnosť a zdravie dobrovoľníčky/dobrovoľníka alebo expertky-dobrovoľníčky/experta dobrovoľníka v partnerskej krajine, vyžadujúc napríklad evakuáciu, budeme postupovať na základe pokynov príslušného zastupiteľského úradu SR v partnerskej krajine. Zároveň čestne vyhlasujeme, že vyslaná/ý dobrovoľníčka/dobrovoľník alebo expertka-dobrovoľníčka/expert–dobrovoľník bude mať zabezpečené doplnkové COVID-19 poistenie (ak bude pre danú krajinu k dispozícii).  

Vyhlasujeme, že údaje a vyhlásenia, ktoré sme uviedli, sú pravdivé a že si uvedomujeme právne následky nepravdivého vyhlásenia a/alebo porušenia pokynov, ktoré môžu predstavovať prekážku pri plnení zmluvy o poskytnutí dotácie na realizáciu projektu rozvojovej spolupráce a poskytnutie nepravdivých informácií, s následkom možnosti výpovede alebo odstúpenie SAMRS od zmluvy o poskytnutí dotácie na realizáciu projektu rozvojovej spolupráce a právom SAMRS požadovať vrátenie všetkých už poukázaných prostriedkov z poskytnutej dotácie na rozvojové projekty späť SAMRS. 

V Bratislave, dňa:


.............................................
Podpis štatutárneho zástupcu a pečiatka prijímateľa


.............................................
Podpis  dobrovoľníčky/dobrovoľníka alebo expertky-dobrovoľníčky/experta-dobrovoľníka
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