1. melléklet a 6/2018. (III. 01.) 6nkormdnyzati rendelethez

Juta Koézség Onkormanyzata

Igénylélap

a Juta Kozségi Onkormanyzat 201........ évi céljellegti, allamhéztartason kiviilre nyujtott
forras igénybevételéhez

A tamogatast kéré szervezet/maganszemély adatai
Szervezet/maganszemély neve:
Székhelye:
Addszama:
Szamlavezetd pénzintézet neve:
Bankszamlaszam:
Vezet6/Képvisel6/Igényl6 neve:

cime:

telefonszama:

Az igényelt tAmogatas felhasznaliasinak konkrét célja:

Az igényelt timogatas 6sszege: Ft, azaz

Az igényelt timogatas felhasznalasanak varhato ideje:

....................................

igénylo



