ПРИЛОЖЕНИЕ 1

ДАННИ ЗА ПАРТНЬОРИТЕ 
Този формуляр се попълва от партньорите в съвместен проект (данните за координатора се попълват в заявлението)
	
	Наименование на изследователската организация / фирма на търговеца /           

_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

	
	Интернет страница:
  _____________________________________________________

	
	Седалище (Град/ нас.място):
___________________________________________________

	
	Пощенски код:             _______ ________________________________

	
	Адрес на управление:  ______________________________________________________

	
	Регистрация по Закона за търговския регистър             ( да
         ( не

	
	Регистриран с решение на ________________________________________________съд

	
	По ф.д. № _________________г. и вписан в регистъра  за_________________________

	
	С партиден № ______________том. ______________  стр. ________________________

	
	ЕИК ___________________   Данъчна регистрация: № ___________________________

	
	Правна форма:_____________________________________________________________

Създаден с _____________________________/ за висше училище/научна организация./

	
	БУЛСТАТ сер. ______ № ___________________________________________________

	
	IBAN (22- значен код):__________________________________ BIC __________________ 

	
	Банка:_______________________Град/ Нас.място: _______________________________

	
	Лице за контакт         (трите имена по лична карта)       _________________________________________________________________________

	
	( Г-н;   ( Г-жа          Титла/звание ______________________ ___________

	
	Длъжност:                   ______________________________________________________

	
	Телефон:                    ________________Факс: _________________________________

	
	E-mail:                        ______________________________________________________

	1. Попълнете само ако адресът е различен от посочения по-горе.
	Пощенски адрес1:       ______________________________________________________

	
	Предмет на дейност:
______________________________________________________

	
	_________________________________________________________________________

	
	_________________________________________________________________________

	
	Вашeто предприятие/организация:    


(  Регистрирана е по ДДС       
( Не е регистрирана по ДДС

	
	Имате ли задължения, чийто срок на доброволно изпълнение е изтекъл

	
	
(  Не
(  Да

	
	Ако отговорът ви е да, посочете размерът на просрочените задължения: __________________________________________________________________________ 

	
	Наложена ли е обезпечителна мярка за бъдещ или настоящ процес върху активи и финансови средства от имуществото ви, има ли започнато спрямо вас принудително производство по установения ред? 
_________________________________________________________________________

	
	Да се попълва само от партньори, които са търговци по смисъла на Търговския закон: 

Отговаряте ли на изискванията за малко и средно предприятие, съгласно Закона за малките и средните предприятия?

	
	
(  Да
(  Не

	
	Ако отговорът е “Да”, представили ли сте документите по Приложение 6? 

	
	
(  Да
(  Не

	
	Подпис и печат:
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