2. melléklet a 31/2015. (XI.24.) 6nkormanyzati rendelethez
Palyazati trlap

Szabadbattydn Nagykozségi Onkorméanyzat Képvisel-testiiletének ......... rendelete
felhatalmazasa alapjan meghirdetett pénziigyi tamogatas elnyerésére

A palyazo szervezet adatai

A szervezet megnevezése:

A szervezet székhelye:

A szervezet levelezési cime:

A szervezet képviseldjének neve:

A szervezet képviselGjének elérhetdsége: (telefon, fax, e-mail)

A program szervezdjének neve, elérhetdsége (cim, telefon, e-mail):
A palyaz6 szervezet pénzintézeti szdmlaszama:

A szervezet kozhasznlisagi fokozata:  kozhasznll/ nem kozhaszntr*

*A megfelel6 rész alahuzando!
2. A palyazat tartalma

A palyazat célja:

A kérelmezett timogatéas 6sszege:

A megvalositas helyszine:

Idépont/iddtartam:

A megvalositando cél felhasznédlasanak rovid leirasa:

A részvevok varhat6 1étszdma:

A megvalositando cél eléréséhez rendelkezésre allo pénzeszkdzok/all oeszkozok:
A palyazathoz csatolt mellékletek megnevezése, szama:

Egyéb megjegyzés:

3. Koltségvetés (e Ft)

Megnevezés Osszes koltség  Sajat forrds Egyéb forras  Igényelt dsszeg

Mindgsszesen:

Biintet6jogi feleldsségem tudataban kijelentem, hogy az altalam megadott adatok valdsak, és
Szabadbattydn Nagykozség Onkormanyzatatol kapott korabbi timogatasokkal elszamoltam.
Hozzajarulok, hogy — a timogatas megitélése esetén — a szervezet neve, a tdmogatas célja,
Osszege, tovabba a timogatasi program megvalositasi helyére vonatkozo6 adatok az
Onkormanyzat honlapjan kozzétételre keriiljenek.

cégszerl alairéas



