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Anexa nr, 2

SCRISOARE DE INTENTIE

Pentru participarea ca partener si incheierea unui acord de parteneriat pentru elaborarea si
implementarea unui proiect din Programul “Dezvoltare locali, reducerea siriciei si cresterea
incluziunii romilor” finantat prin Granturile SEE si Norvegiene 2014-2021,

RUNDA 2 a APELULUI “CRESTEREA INCLUZIUNII ST ABILITAREA ROMILOR” ,

In urma anuntului dumneavoastra privind incheierea unui Acord de Parteneriat cu entititi de drept
privat, de tip organizatie non-guvernamentala, pentru depunerea cererii de finantare in cadrul
Programului ,.Dezvoltare locala, reducerea saraciei si cresterea incluziunii romilor”, finantat prin
Granturile SEE&Norvegiene 2014-2021, in cadrul Rundei a 2-a a Apelului “CRESTEREA
INCLUZIUNII SI ABILITAREA ROMILOR”, ne exprimam intentia ca organizatia
HOABLYR. Lonnvanisans (denumirea organizatiei) sa participe ca partener in cadrul proiectului propus de catre
Consiliul Judetean Calarasi.

Precizam  faptul ca (denumirea
organizatiei) se incadreaza in categoriile de solicitanti/parteneri eligibili pentru Programul ,,Dezvoltare
locala, reducerea saraciei si cresterea incluziunii romilor”, finantat prin Granturile SEE&Norvegiene
2014-2021, Runda a 2-a a Apelului “CRESTEREA INCLUZIUNII $I ABILITAREA ROMILOR™,

De asemenea, mentiondm c¢a organizatia noastra a acumulat experientd in domeniul la care se refera
tema proiectului, dispune de personal specializat si de resurse necesare pentru implementarea
activitatilor proiectului.

Declar pe propria raspundere ca:
A. Nu suntem subiect al unui conflict de interese;

B. Nu figuram in evidentele fiscale cu obligatii de plata referitoare la plata contributiilor la asigurarile
sociale sau la plata taxelor si impozitelor la bugetul de stat;

C. Nu figuraim in evidentele impozitelor si taxelor locale cu restante la plata impozitelor si taxelor
locale.

Avand in vedere cele prezentate, vda rugam sa acceptati ca organizatia noastrd si devina partener in
cadrul proiectului cu tema si activitatile mentionate.

Numele si prenumele reprezentantului legal Data

Semnatura

Stampila organizatiei



