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Z  A  H  T  E  V  E  K
ZA IZPLAČILO FINANČNIH SREDSTEV 


Upravičenec______________________________________________________________________
(ime društva oz. združenja, naslov)

v skladu s sklepom št. ___________________   z dne ______________ in pogodbo št. _____________ z dne ____________________ vlagamo zahtevek za nakazilo sredstev za izvedbo ukrepa:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

v znesku do največ ____________ EUR, ____________________________________________ 
                                                                                                     (z besedo)

V primeru, da dejanska vrednost investicije odstopa od predračunske vrednosti, se upravičencu sredstva sorazmerno znižajo. 

Prosim, da navedeno vsoto nakažete na transakcijski račun društva oz. združenja, naveden v vlogi. 

K zahtevku prilagam naslednje dokumente/dokazila (priložiti glede na namen):
· originalne račune s  potrdili o plačilu (za nakup materiala, opreme ali opravljene storitve),
· seznam udeležencev  izobraževanj (predavanja, tečaji, posveti, okrogle mize ipd.) z navedenim številom  udeležencev iz Mestne občine Novo mesto;

POROČILO O IZVEDENIH AKTIVNOSTIH (kratek opis izvedene aktivnosti z navedbo kraja, datuma in vrste dogodka): _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Datum: _________________                                                                     Podpis predsednika:

                                                                                                 _______________________________


IZPOLNI STROKOVNA SLUŽBA MESTNE OBČINE NOVO MESTO


Dokazila so skladna s sklepom:


DA                                                    NE



Zahtevek je popoln:

DA                                                     NE



Odobreno izplačilo finančnih sredstev v višini _______________________   EUR. 



Datum: ________________


                                                                                                 Podpis strokovnega delavca:
                                                                                
                                                                                          _____________________________
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