[image: ]	





DIRULAGUNTZAREN ORDAINKETA AURRERATUAREN ESKABIDEA ([footnoteRef:1]). [1:  Aitorpen horrek koherentea izan behar du eskabidean aurkeztutako balantze ekonomikoarekin eta gastu-aurreikuspenarekin. Nolanahi ere, instrukzio-organoak beharrezkotzat jotzen duen dokumentazioa eskatu ahal izango du eskaera hori onartzeko edo ezesteko.
] 



	Izen-deiturak:      
	NANa:      

	Helbidea:      

	Entitate honen legezko ordezkaria den aldetik:      
	IFZ:      



Eskatzen dut dirulaguntzaren eskaera baloratu eta prozedura ebatzi ondoren, emandako diru-kopurua aurretiaz ordaintzeko, deialdian aurreikusitako moduan, proiektuak sortzen dituen gastuak ordaindu ahal izateko.

Eskakizun horri buruz, entitate honek aditzera ematen du, gaur egun dituen baliabideak ikusirik, beharrezkoa dela ordainketa aurreratu hori, aurkeztutako proiektua behar bezala egiteko.


        (e)n, 2023ko                             aren           (e)(a)n
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