Kinnitatud

Kastre Vallavalitsuse 13.09.2018
korraldusega nr 419
Kastre Vallavalitsus
SÜNDMUSETOETUSE TAOTLUS

Mittetulundusühingu, sihtasutuse ja seltsi kultuuri-, spordi-, noorsootöö ja vabaaja sündmusepõhise tegevuse korraldamiseks.  

TAOTLEJA PÕHIANDMED 

	Taotleja nimi:

	Registrikood:

	Pangarekvisiidid:

	Postiaadress: 

Telefon:

	Kontaktisiku andmed:

Nimi:

Telefon:

E-post:


ANDMED SÜNDMUSE KOHTA

	Sündmuse nimi:

	Sündmuse eesmärk: 

	Sihtgrupp kellele sündmus on suunatud,  prognoositav osalejate arv:

	Sündmuse toimumise koht:


TAOTLETAV FINANTSEERIMINE
	Sündmuse eelarve
Summa

Kululiik1

Kululiik2

Kululiik3

(Vajadusel võib ridu lisada)
KOKKU

Finantseerijad

Summa

Omafinantseering

Kaasfinantseering 1 (nimetada kes): 
Kaasfinantseering 2 (nimetada kes): 
Kastre Vallavalitsus

KOKKU




	Tegevuskava (kirjeldada vabas vormis planeeritavate sündmuse tegevuste ajalist järjestust ja tulemusi):


	Koostööpartnerite olemasolu puhul välja tuua konkreetsed tegevused mille osas koostöö toimub.




 
Käesolevaga kinnitan, et taotluses esitatud andmed vastavad tegelikkusele. 

Olen tutvunud Kastre valla vabaühenduste toetamise korraga ja finantseeringu taotleja vastab korras nimetatud tingimustele. Valeandmete selgumise korra kuulub saadud finantseering tagastamisele.

 
 

 
Allkirjaõiguslik esindaja
 

(Nimi, allkiri ja kuupäev)
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