Lisal
Kinnitatud Muhu Vallavolikogu
14.02.2024. aasta méirusega nr 40

Omaalgatuslike tegevuste toetuse taotlus

TAOTLUSE VALDKOND (markige valdkond X -ga)

kultuur

sport

Nnoorsootod

kiilade iihistegevus

haridus

muu

TOETUSE TAOTLEJA
Eraisik:

Ees- ja perekonnanimi:

Isikukood:

Postiaadress:

Arveldusarve nr:

Telefon:

E-post:

Juriidiline isik:

Juriidilise isiku nimi:

Registrikood:

Postiaadress:

Allkirjadigusliku isiku nimi ja
ametinimetus:

Arveldusarve nr:

Taotlusega seotud kontaktisiku nimi:

Telefon:

E-post:

Projekti nimetus:

Projekti abikdlblikkuse perioodi algus:

Projekti abikdlblikkuse periood 10pp:

Léabiviimise koht:

Osalejate arv:

Taotletav toetussumma:

Kogu eelarve suurus:




TAOTLUSE SISULINE KOKKUVOTE:
(projekti eesmdrk, sihtgrupp, planeeritavad tegevused, ajakava, jm.)

PROJEKTI KOGU EELARVE (sh kohustuslik lisada hinnapakkumised, viited
hinnakirjale v kalkulatsioon kiisitava toetuse ulatuses)

Kulud Summa
Kokku
Tulud Summa Allikas

Muhu Vallavalitsus

omafinantseering

Kokku

Kiilavanema kinnitus
(ainult kiilade iihistegevuse korral)

Kuupdev AllKiri

Taotlus saata Muhu Vallavalitsusele aadressil Keskuse, Liiva kiila, Muhu vald 94701 voi e-
postile kantselei@muhu.ee.




