
5.  melléklet

   Iktatószám:
Támogatott megnevezése: 

címe: Támogatás összege: 
Támogatást jóváhagyó döntés száma:

Az elszámolás a Fejér Vármegyei Önkormányzati Hivatal (8000 Székesfehérvár, Szent István tér 9.) címére 2 eredeti példányban küldendő!
Az elszámolás beküldésének határideje:

száma 
(COFOG)

megnevezése
Személyi 
juttatás

Munkaadót 
terhelő járulékok 

és szociális 
hozzájárulási adó

Dologi kiadások
Ellátottak 
pénzbeli 

juttatásai
Összesen

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

Felhasznált támogatás összesen 0 0 0 0 0

Dátum: 

aláírás

Kormányzati funkció Felhasznált támogatás összege (Ft)

ELSZÁMOLÓ LAP
Működési támogatásról

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy fenti adatok valósak, az általam képviselt szervezet számviteli nyilvántartásában fellelhető dokumentumokon 
alapulnak.
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