Igénylblap

a Tallya K6zségi Onkormanyzat 20.. évi céljelleg(, dllamhaztartason kiviilre nyujtott forrds
igénybevételéhez

a) A tdmogatast kér6 szervezet/maganszemély adatai
Szervezet/magdanszemély neve:

Székhelye:

Addszdma:

Szamlavezetd pénzintézet neve:

Bankszdamlaszam:

VezetS/Képvisel§/lgényld neve:

cime:

telefonszama:

b) Az igényelt tdmogatas felhasznaldsdnak konkrét célja:

c) Azigényelt tdmogatas 6sszege: Ft, azaz

d) Az igényelt tamogatas felhaszndlasanak varhato ideje:
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