
Sor-

szám
Támogatott szervezet neve Támogatás célja

Támogatás 

összege

1. 0

2. 0

3. 0

4. 0

5. 0

Összesen:

19. melléklet a ….. / 2025. ( ….. ) önkormányzati rendelethez

K I M U T A T Á S A 2024. évi céljelleggel juttatott támogatások 

felhasználásáról


