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SOL·LICITUD DE FINANÇAMENT

Sr./Sra.___________________________________________________________amb DNI núm.__________________________, en representació de l’entitat _______________________________________________________________, en la qual ocupa el càrreg de ______________________________________________________________.

EXPOSA:
Que en aquesta entitat compleix les condicions exigides per ser beneficiària del programa de concessió d’ajudes per a projecte de cooperació internacional al desenvolupament que concedeix el Fons Menorquí de Cooperació.

SOL·LICITA:
Que ens sigui concedida l’ajuda sol·licitada de __________________________________euros per al projecte_______________________________________________________________a___________________________(país)____________________________________, amb una despesa total de ____________________euros, per la qual cosa adjunt els documents requerits, la veracitat dels que certifico.

_______________________  ,   ________  de   _____________   20____

(Firma del sol·licitant) 						Segell de l’entitat

www.fonsmenorqui.org ·  971 373 509 · 971 374 591 · c/de la Pau 21 baixos 07750 Ferreries · CIF G07679400

www.fonsmenorqui.org · fons@fonsmenorqui.org · 971 373 509 · 971 374 591 · c/de la pau 21 baixos 07750 Ferreries · CIF G07679400

image1.png
) [N

FONS MENOROUT DE COOPERACIO




image2.png




