1. melléklet a 18/2022.(X11.20.) dnkormanyzati rendelethez

BEFOGADO NYILATKOZAT
(Abban az esetben sziikséges a kérelemhez csatolni a nyilatkozatot, amennyiben nem jogi
személyek, hivatalosan be nem jegyzett, birésagi nyilvantartasba nem vett szervezetek, helyi
onszervez0do kozosségek igényelnek tdmogatast)

A(2) elnevezésli
befogadd szervezet biztositja a mint
bankszamlaval nem rendelkezd nem jogi személyt/, hivatalosan be nem jegyzett, birésagi
nyilvantartdsba nem vett szervezetet/, helyi Onszervezd6dd kozosséget/, hogy szamara az

onkormanyzati tamogatas Osszegét a(z)
nevii pénzintézetnél vezetett
szamu bankszamlajan kezeli, valamint, hogy a ...... évi

tamogatasi 0sszeget a befogado kérésére 3 napon beliil a rendelkezésre bocsatja.

A DefOZAAD SZEIVEZEE NBVE. .ttt et et et een e eeneeneeneeneeneneens

A DefOZAAD SZETVEZEL CIMIE. +tvrtirtiitiirintirreenretereeeintesseseessesseessesnsensenees

A befogadd szervezet vezetdjének/képviselGjének neve:

A befogadd szervezetnél kapcsolattartd személy neve, telefonszama, e-mail cime:

A befogadd szervezet banki adatai:

A(2) elnevezési

befogadd szervezet hozzajarul ahhoz, hogy amennyiben nem fizeti ki a befogadott szervezet
szamara megitélt 6sszeget a meghatarozott hataridon beliil, abban esetben
..................................................................................... nevii pénzintézetnél vezetett
.......................... szdmu bankszamlajara a tamogatast foly6sitdo Kunszallas Kozség
Onkorményzat azonnali beszedés benyujtasara szol6 felhatalmazast nytjtson be.

Kunszillas, ........... €V i, ho ....... nap

Befogadott szervezet képviseldje Befogad6 szervezet képviseldje



