A 4/2017. (III. 22.) önkormányzati rendelet 1. számú melléklete

P Á L Y Á Z A T I     A DA T L AP
GYŐRZÁMOLY KÖZSÉG ÖNKORMÁNYZATA ÁLTAL NYÚJTOTT
……. ÉVI ÁLTALÁNOS MŰKÖDÉSI/ESETI JELLEGŰ[footnoteRef:1] TÁMOGATÁS IGÉNYBEVÉTELÉHEZ [1:  A megfelelő aláhúzandó.] 

1.) A pályázó szervezet/természetes személy

Neve:____________________________________________________________
 Címe:____________________________________________________________
      
 2.)       Felelős vezető megnevezése:_________________________________________
            Címe:___________________________________________________________
            Telefon, e-mail:___________________________________________________
1. A szervezet
             -   bírósági bejegyzésének dátuma, száma:________________________________
1.1 adószáma_______________________________________________________
1.2 bankszámlaszáma________________________________________________   

2. Egyesület esetén tagjainak száma: __________________________________________
2.1 a tagok korcsoport szerinti megoszlása
14-év alatti:_________________________________________________________
14-18 év közötti:______________________________________________________                      18-34 év közötti:_____________________________________________________                     35-65 év közötti:_____________________________________________________
	   65 év feletti:________________________________________________________
3. Az igényelt támogatás összege:__________________________Ft


4. A tárgyévi szakmai tevékenység ismertetése:


5. Az igénylő nyilatkozata arról, hogy milyen lépéseket tett annak érdekében, hogy más forrásból is nyerjen támogatást:

6. Kötelező mellékletek:
6.1.1 a szervezet alapszabályának/ alapító okiratának másolata*:
6.1.2 nyilatkozat az érintettség és az összeférhetetlenség fennállásáról vagy annak hiányáról (2. számú melléklet szerint)*
6.1.3 a tárgyévi tervezett költségvetés a bevételek és kiadások bemutatásával
      (külön megjelölve a bevételnél az igényelt önkormányzati támogatás         	összegét)
Győrzámoly, …………………..

									---------------------------------
					P.H.					Pályázó aláírása

*= csak a bejegyzett civil szervezetek, társadalmi szervezetek, önszerveződő közösségek esetében


