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სსიპ - შოთა რუსთაველის საქართველოს ეროვნულ სამეცნიერო ფონდს
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2019 წლის სახელმწიფო საგრანტო კონკურსში 
„მეცნიერება იწყება სკოლიდან –  კვლევები მოსწავლეთა მონაწილეობით“  მონაწილეობის  შესახებ

[bookmark: _GoBack]წარმოგიდგენთ რა ინფორმაციას საკონკურსო პროექტის შესახებ, ვადასტურებთ, რომ გავეცანი საქართველოს განათლებისა და მეცნიერების მინისტრის  2012 წლის 16 ივლისის N140/ნ ბრძანებით დამტკიცებულ „სახელმწიფო სამეცნიერო საგრანტო კონკურსის - კვლევები მოსწავლეთა მონაწილეობით“ დებულებას, აგრეთვე „სახელმწიფო სამეცნიერო საგრანტო კონკურსის - კვლევები მოსწავლეთა მონაწილეობით“ სსიპ შოთა რუსთაველის ეროვნული სამეცნიერო ფონდის გენერალური დირექტორის 2019 წლის №10 -ბრძანებას და  ხელმოწერით ვაცხადებ თანხმობას კონკურსის პირობებზე. ასევე ვადასტურებ, რომ ჩემ მიერ ფონდში წარმოდგენილი ინფორმაცია ზუსტია და არ შეიცავს ყალბ მონაცემებს. 
წინამდებარე პროექტის წარმომდგენები ვაცხადებთ თანხმობას მონაწილეობა მივიღოთ საგრანტო კონკურსში ზემოთხსენებული დოკუმენტებით დადგენილი წესებისა და პირობების დაცვით. ამასთანავე, ვაცნობიერებთ, რომ კონკურსის მიზნებისათვის დადგენილი მოთხოვნების შეუსაბამო, არასრული ან ყალბი ინფორმაციის მიწოდების შემთხვევაში პროექტი მოიხსნება კონკურსიდან.
გთხოვთ, დაარეგისტრიროთ  პროექტი სახელმწიფო  გრანტების კონკურსში  ,,მეცნიერება იწყება სკოლიდან კვლევები მოსწავლეთა მონაწილეობით“.
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