1. sz. melléklet a 4/2017. (IV.03) 6nkormanyzati rendelethez

PALYAZATI ADATLAP
MORICHIDA KOZSEG ONKORMANYZATA ALTAL NYUJTOTT

veeee EVI MUKODESI TAMOGATAS IGENYBEVETELEHEZ

1.) A palyazo szervezet/természetes személy
Neve:

Cime:

2.)  Felel6s vezet6 megnevezése:

Cime:

Telefon, e-mail:

3.) A szervezet

- birdsagi bejegyzésének datuma,szama:

- adoszama

- bankszamlaszama

4.) Egyesiilet esetén tagjainak szama:
- atagok korcsoport szerinti megoszlasa
14- év alatti:

14-18 év kozotti

18-34 év kozotti:

35-65 év kozotti:

65 év feletti:

5.) Azigényelt tamogatas Osszege: Ft

6.) A targyévi szakmai tevékenység ismertetése :



7.) Kotelez6 mellékletek:
a) a szervezet alapszabalyanak/ alapitd okiratanak masolata*:
b) nyilatkozat az érintettség és az dsszeférhetetlenség fennallasarol vagy
annak hianyarol( 2. szamua melléklet szerint)*
C) atargyévi tervezett koltségvetés a bevételek és kiadasok bemutatasaval
( kiilon megjeldlve a bevételnél az igényelt onkormanyzati tdimogatas

Osszegét)

Morichida, .......................

P.H. Palyazo aldirasa

*= csak a bejegyzett civil szervezetek, tarsadalmi szervezetek, 6nszervezddo kozosségek
esetében



2. sz. melléklet a 4/2017. (IV.03.) 6nkormanyzati rendelethez
NYILATKOZAT

A kozpénzekbdol nyujtott tamogatasok atlathatosagarol szolo 2007. évi CLXXXI.
torvény szerinti 6sszeférhetetlenség, illetve érintettség fennallasardl, vagy hianyarol

Pélyazo szervezet neve:

Székhelye:

Felel6s vezetd neve:
Nyilvantartasba vételi okirat szdma:

Nyilvantartasba vevo szerv megnevezése:

Kijelentem, hogy a palyazoként megjeldlt szervezettel szemben a kdzpénzekbdl nyujtott
tamogatasok atlathatdsagarol szold 2007.évi CLXXXI. torvény( Knyt.)

6. § (1) bekezdése szerinti Osszeférhetetlenség
1. nem all fenn vagy

2. fennéll az .... pont alapjan

(alahuzéssal jelolendd)

8. § (1) bekezdése szerinti €rintettség

1. nem &ll fenn vagy
2. fenn all az ...pont alapjan

(alahuzassal jelolendo )
Az Osszeférhetetlenség vagy az érintettség alapjaul szolgald koriilmény leirésa:
Kijelentem, hogy az 6sszeférhetetlenség megsziintetésére az alabbiak szerinti intézkedtem:
Kijelentem, hogy az érintettség kozzétételét kiilon trlap csatolasaval kezdeményeztem:

Morichida,



