Príloha č. 32 k Príručke pre žiadateľa o poskytovaní pomoci na vykonanie opatrení zahrnutých do vnútroštátneho programu pre sektor včelárstva

Prehliadka včelstiev (trvalé stanovište) – súhrn za organizáciu ........................................................

1. Údaje o organizácii:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	


2. Údaje o osobách vykonávajúcich prehliadky včelstiev v organizácii:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Priezvisko, meno, titul
	Bydlisko
	Číslo poverenia
	Počet prehliadnutých včelstiev

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	

	21
	
	
	
	

	Spolu prehliadnutých včelstiev:
	


Nákup izolátora matky včely medonosnej pre včelstvo
1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	Konečný prijímateľ pomoci (vypĺňa sa ak beneficientom je včelár): 
	

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:


	Podpis:


	

	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH)

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie


2. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


3. Zdôvodnenie nákladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte na samostatnom liste/listoch

4. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,
f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Nákup zariadenia na sezónny presun včelstiev

1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	Konečný prijímateľ pomoci (vypĺňa sa ak beneficientom je včelár): 
	

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:


	Podpis:


	

	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH)

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie


2. Údaje o počte včelstiev v CEHZ:

	celkový počet včelstiev registrovaných v CEHZ k dátumu nákupu zariadenia
	


3. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


4. Zdôvodnenie nákladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte na samostatnom liste/listoch

5. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,
f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Sezónny presun včelstva medzi stanovišťami včelstva
1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:



	Konečný prijímateľ pomoci (vypĺňa sa, ak beneficientom je včelár): 

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:


	Podpis:




2. Údaje o počte kočujúcich včelstiev:

	celkový počet včelstiev registrovaných v CEHZ k dátumu vystavenia sprievodného dokladu na premiestnenie včelstiev
	

	z toho počet kočujúcich včelstiev na ktoré je žiadaná pomoc
	


3. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ)2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,
f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,
h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Sezónny presun včelstva medzi stanovišťami včelstva – súhrn za organizáciu ........................................................
1. Údaje o organizácii:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	


2. Údaje o kočujúcich včelároch:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Meno, priezvisko, titul
	Číslo z CEHZ
	Počet včelstiev celkom
	Počet kočujúcich včelstiev*

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	

	Spolu kočujúcich včelstiev:
	


_____________________________

* 
Pomoc môže byť poskytnutá na presúvané včelstvá v jednom podpornom období len jeden krát, bez ohľadu na to, koľkokrát boli kočujúce včelstvá v priebehu včelárskej sezóny presunuté na iné stanovište.

Vypracovanie projektu zabezpečenia efektívnych pastevných podmienok včelstiev
1. Údaje o projekte:

	Názov projektu:



	Dĺžka trvania projektu:




2. Údaje o riešiteľovi:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Kontaktná osoba riešiteľa (garant projektu):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	
	
	
	

	Autor projektu (vypĺňa sa ak riešiteľom je fyzická osoba) 

	Priezvisko, meno, titul:


	Bydlisko:


	Podpis:




3. Príloha:


vypracovanie projektu(

priebežná správa(
4. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,

f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci
Realizácia projektu zabezpečenia efektívnych pastevných podmienok včelstiev
1. Údaje o projekte:

	Názov projektu:



	Dĺžka trvania projektu:




2. Údaje o riešiteľovi:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Kontaktná osoba riešiteľa (garant projektu):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	
	
	
	

	Realizátor projektu (vypĺňa sa ak riešiteľom je fyzická osoba) 

	Priezvisko, meno, titul:


	Bydlisko:


	Podpis:




3. Príloha:


realizácia projektu(

záverečná správa*
5. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,

f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Úhrada nákladov na zabezpečenie analýzy včelárskych produktov
1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	Konečný prijímateľ pomoci (vypĺňa sa ak beneficientom je včelár):
	

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:


	Podpis:


	

	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak prijímateľ pomoci je platcom DPH)

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie


2. Údaje o zabezpečených analýzach na účely*:


hodnotenie kvality včelárskych produktov v akreditovanom laboratóriu

súťaže o najlepší včelársky produkt vykonanej v referenčnom laboratóriu


medzinárodnej súťaže vykonanej v referenčnom laboratóriu alebo v akreditovanom  medzinárodnom laboratóriu

identifikácie kontaminovaného včelárskeho produktu vykonanej v referenčnom laboratóriu alebo v medzinárodnom laboratóriu

zisťovanie toxických činiteľov alebo patogénov vo včelárskych produktoch vykonanej v akreditovanom  laboratóriu

zisťovanie rezíduí chemických látok alebo zmesi spôsobilých vyvolať otravu včiel medonosných vykonanej v akreditovanom laboratóriu

( vyberte jeden variant a označte krížikom (pre každý variant použite novú prílohu č. 39)
3. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

	Por.

číslo
	Druh analýzy*
	Číslo protokolu o rozboroch
	Číslo faktúry
	Fakturovaná suma

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	


4. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,
f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Úhrada nákladov na vytvorenie alebo dopĺňanie databázy údajov o lokálne produkovaných medoch
1. Údaje o schválenom žiadateľovi:

	Názov a sídlo schváleného žiadateľa:



	Osoba oprávnená konať v mene schváleného žiadateľa (štatutárny zástupca):

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:




2. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


3. Príloha:


výstup údajov z databázy údajov o lokálne produkovaných medoch(

čestné vyhlásenie schváleného žiadateľa *
4. Vyhlásenie schváleného žiadateľa
Schválený žiadateľ vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,

f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.
	Miesto a dátum:


	Meno, funkcia a podpis osoby oprávnenej konať v mene schváleného žiadateľa:


	Odtlačok pečiatky schváleného žiadateľa:




Nákup včelích matiek
1. Údaje o včelárovi, ktorý nakúpil včelie matky:

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:
	Názov a sídlo organizácie:


	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH)

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie

	Počet včelstiev v CEHZ ku dňu nákupu včelích matiek:
	


2. Údaje o nakúpených včelích matkách*:


nákup plemennej neoplodnenej matky kranskej včely šľachtenej na hygienický prejav a odolnosť voči varroáze alebo obstaranie jej larvy v materskej bunke

nákup prirodzene oplodnenej matky kranskej včely


nákup umelo oplodnenej matky kranskej včely

nákup vakcinovanej matky kranskej včely


nákup matky kranskej včely, ktorej plemenná hodnota umožňuje použitie na účely prevádzkovania zariadenia určeného na vykonávanie výkonnostných testov na testovanie plemennej hodnoty včiel medonosných

nákup plemennej matky kranskej včely z iného členského štátu Európskej únie alebo z tretieho štátu

( vyberte jeden variant a označte krížikom (pre každý variant použite novú prílohu č. 41)
3. Údaje o predajcovi včelích matiek:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Meno, priezvisko
	Číslo z CEHZ
	Číslo dekrétu chovateľa
	Dátum nákupu
	Počet nakúpených včelích matiek
	Číslo účtovného dokladu
	Suma*

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	


*
uvádza sa skutočne uhradená suma za nákup včelích matiek (v EUR), nie suma žiadanej pomoci 
4. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci:
Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,

f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


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


Miesto a dátum


Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Nákup včelích matiek – preberací protokol

1. Chovateľ včelích matiek - predávajúci:

	Meno/názov
	

	Adresa
	

	Číslo z CEHZ
	

	Číslo dekrétu chovateľa
	


2. Kupujúci:

	Meno
	

	Adresa
	

	Číslo z CEHZ
	

	Počet včelstiev z CEHZ
	


3. Včelie matky

	Číslo účtovného dokladu
	Číslo evidenčného lístka včelej matky
	množstvo
	cena za kus
	cena celkom

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Chovateľ včelích matiek:
.............................................................
............................................

Miesto a dátum
podpis

Kupujúci:
............................................................
............................................

Miesto a dátum
podpis

Nákup najviac piatich nových včelstiev s plemennou matkou kranskej včely pre včelárskeho začiatočníka
1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	Konečný prijímateľ pomoci:
	

	Priezvisko, meno, titul:
	Číslo z CEHZ:
	Podpis:


	

	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH:
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH):

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie

	Počet zakúpených nových včelstiev:
	
	Matky pochádzajú od chovateľa včelích matiek:



	Číslo predajcu včelstiev
z CEHZ:
	
	Číslo dekrétu chovateľa včelích matiek:



	Školenie pre včelárskych začiatočníkov:

	Miesto:


	Termín školenia od - do:




2. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


3. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) počas posledných piatich rokov nechoval včely a nebol registrovaný v registri včelstiev,
d) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

e) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

f) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,
g) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

h) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

i) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Nákup včelstiev s plemennou matkou kranskej včely – preberací protokol

1. Chovateľ včelstiev - predávajúci:

	Meno/názov
	

	Adresa
	

	Číslo z CEHZ
	

	Počet včelstiev v CEHZ
	


2. Kupujúci:

	Meno
	

	Adresa
	

	Číslo z CEHZ
	


3. Včelstvá

	
	množstvo
	cena za kus
	cena celkom 

(v EUR)

	Včelstvá
	
	
	


Chovateľ včelstiev:
.............................................................
............................................

Miesto a dátum
podpis

Kupujúci:
............................................................
............................................

Miesto a dátum
podpis

Nákup najviac piatich nových úľových zostáv pre včelárskeho začiatočníka
1. Údaje o konečnom prijímateľovi pomoci:

	Názov a sídlo organizácie:


	Pečiatka organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutárny zástupca):
	

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:


	Podpis:


	

	Konečný prijímateľ pomoci:
	

	Priezvisko, meno, titul:
	Číslo z CEHZ:
	Podpis:


	

	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH:
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH):

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie

	Školenie pre včelárskeho začiatočníka:

	Miesto:


	Termín školenia od - do:



2. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


3. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) počas posledných piatich rokov nechoval včely a nebol registrovaný v registri včelstiev,

d) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

e) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

f) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov,

g) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

h) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

i) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.

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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci

Spolupráca s orgánom uskutočňujúcim aplikovaný výskum
1. Údaje o projekte:

	Názov projektu:



	Dĺžka trvania projektu:




2. Údaje o riešiteľovi:

	Názov organizácie:


	IČO:


	IČ DPH:



	Sídlo:

	PSČ:


	Obec:


	Ulica a číslo:



	Je konečný prijímateľ pomoci platiteľom DPH:
	Uplatní si platiteľ DPH odpočet DPH (vypĺňa sa, ak konečný prijímateľ pomoci je platcom DPH):

	
áno
	
nie
	
áno
	
nie

	Kontaktná osoba riešiteľa (garant projektu):

	Priezvisko, meno, titul:


	Funkcia:




3. Rozpis nákladov - súpiska účtovných dokladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte v tabuľke na samostatnom liste/listoch

	Por.

číslo
	Číslo dokladu
	Položka
	Suma
	Poznámka

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	Spolu výška oprávnených nákladov:
	
	


4. Zdôvodnenie nákladov:

Pri nedostatku miesta pokračujte na samostatnom liste/listoch

5. Vyhlásenie konečného prijímateľa pomoci

Konečný prijímateľ pomoci vyhlasuje, že

a) všetky tu uvedené údaje sú správne, úplné a pravdivé,

b) sú mu známe podmienky poskytovania pomoci a je si vedomý požiadaviek vzťahujúcich sa na pomoc, o ktorú žiada,

c) sa mu na ten istý účel neposkytla iná dotácia zo štátneho rozpočtu alebo z prostriedkov Európskej únie,

d) súhlasí so spracúvaním tu uvedených osobných údajov v súlade s ustanovením zákona č.18/2018 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a nariadením Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (prehľad spracovateľských činností osobných údajov je dostupný na webom sídle Pôdohospodárskej platobnej agentúry),

e) súhlasí so sprístupnením informácií v zmysle zákona č. 211/2000 Z. z. o slobodnom prístupe k informáciám a o zmene a doplnení niektorých zákonov (zákon o slobode informácií) v znení neskorších predpisov

f) poskytne súčinnosť kontrolným orgánom a umožní vykonanie všetkých kontrol, vrátane kontrol na mieste,

g) je si vedomý toho, že v prípade uvedenia nesprávnych údajov, ako aj v prípade nedodržania podmienok poskytovania pomoci sa dopúšťa správneho deliktu, za ktorý môže byť udelená pokuta a povinnosť vrátiť poskytnutú pomoc aj s úrokmi, resp. penále,

h) je si vedomý toho, že vylákanie príspevku alebo iného plnenia zo štátneho rozpočtu, z rozpočtu verejnoprávnej inštitúcie, ktorého poskytnutie alebo použitie je podľa všeobecne záväzného právneho predpisu viazané na podmienky, ktoré nespĺňa, a to uvedením do omylu v otázke ich splnenia, môže byť posúdené ako trestný čin subvenčného podvodu v zmysle zákona č. 300/2005 Z. z. Trestný zákon v znení neskorších predpisov.
	Miesto a dátum::


	Meno, funkcia a podpis osoby oprávnenej konať v mene riešiteľa:


	Odtlačok pečiatky riešiteľa:




Čestné vyhlásenie a záväzok
	Vypĺňa sa len ak príjemcom pomoci je organizácia:

	Názov a sídlo organizácie:



	Osoba oprávnená konať v mene organizácie (štatutár):

	Funkcia:


	Priezvisko, meno, titul:




	vypĺňa sa len ak konečným prijímateľom pomoci je včelár:

	Priezvisko, meno, titul:


	Číslo z CEHZ:


	Adresa:


Čestne vyhlasujem/e, že mi/nám v predchádzajúcich ................. rokoch nebola poskytnutá pomoc v rámci opatrenia podľa § ....... nariadenia vlády SR č. 337/2019 Z. z. na
...................................................................................................................................................... (uviesť druh zariadenia).

Zároveň sa zaväzujem/e, že si dané zariadenie
....................................................................................................................................................... (uviesť presný typ)

ponechám/e vo svojom majetku najmenej ....... roky/ov.


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


Miesto a dátum
Meno a podpis konečného prijímateľa pomoci/štatutára
( vyberte vhodný variant a označte krížikom





( vyberte vhodný variant a označte krížikom


( vyberte vhodný variant a označte krížikom





