
Приложение Образец № 2 

ДЕКЛАРАЦИЯ 

 

 

Долуподписаният(ата)    , 

ЕГН/ЛНЧ  , като участник в конкурса за избор на управител на 

„……………………………………………….…….“ ЕООД, гр………………...………………… 

 

ДЕКЛАРИРАМ, ЧЕ: 

 

1. Съм български гражданин или гражданин на друга държава – членка на Европейския съюз, на 

друга държава – страна по Споразумението за Европейското икономическо пространство или на 

Конфедерация Швейцария; 

2. Имам завършено висше образование; 

3. Имам най-малко 5 години професионален опит; 

4. Не съм поставен/а под запрещение; 

5. Не съм осъждан/а за умишлено престъпление от общ характер; 

6. Не съм лишен/а от правото да заемам съответната длъжност; 

7. Не съм обявен/а в несъстоятелност като едноличен търговец или неограничено отговорен 

съдружник в търговско дружество, обявено в несъстоятелност, ако са останали неудовлетворени 

кредитори; 

8. Не съм бил/а член на управителен или контролен орган на дружество, съответно кооперация, 

прекратени поради несъстоятелност през последните две години преди назначаването, ако са останали 

неудовлетворени кредитори; 

9. Не съм съпруг/съпруга или лице във фактическо съжителство, роднина по права линия, по 

съребрена линия – до четвърта степен включително, и по сватовство – до втора степен включително, на 

управител или член на колективен орган за управление и контрол на същото публично предприятие; 

10. Не заемам висша публична длъжност по чл. 6, ал. 1, т. 1 - 38 и 41 - 45 от Закона за 

противодействие на корупцията и за отнемане на незаконно придобитото имущество, не е член на 

политически кабинет и секретар на община; 

11.  Не извършвам търговски сделки от свое или от чуждо име /отнася се за случаи, в които се 

извършва дейност, сходна с дейността на „Медицински център – Добрич“ ЕООД, гр. Добрич; 

12.  Не съм съдружник в събирателни, в командитни дружества и в дружества с ограничена 

отговорност/отнася се за случаи, в които се извършва дейност, сходна с дейността на „Медицински 

център – Добрич“ ЕООД, гр. Добрич; 

13. Не съм управител или член на изпълнителен или контролен орган на друго публично 

предприятие; 

14. Не работят по служебно или по трудово правоотношение, освен като преподавател във висше 

училище и/ или/ като лекар в лечебно заведение по смисъла на Закона за лечебните заведения. 

Забраната не се отнася за управителите на лечебни заведения по смисъла на  Закона за лечебните 

заведения; 

15. Отговарям на други изисквания, предвидени в устава на дружеството. 
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