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ΑΙΤΗΣΗ ΠΡΟΚΑΤΑΒΟΛΗΣ ΟΤΔ 
του Μέτρου 19, Υπομέτρου 19.2 «Στήριξη υλοποίησης δράσεων των στρατηγικών Τοπικής Ανάπτυξης με

Πρωτοβουλία Τοπικών Κοινοτήτων (CLLD/LEADER)” του ΠΑΑ 2014-2020

ΠΡΟΣ:
ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ ________________

    Ειδική Υπηρεσία Διαχείρισης ΕΠ
    Περιφέρειας _______________
    Μονάδα _______________
    Ταχ. Δ/νση: _______________

Τ.Κ.:   ______________ 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ:
ΑΡ. ΠΡΩΤ.:

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΟΜΑΔΑΣ ΤΟΠΙΚΗΣ ΔΡΑΣΗΣ (ΟΤΔ)

ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΟΜΑΔΑΣ ΤΟΠΙΚΗΣ ΔΡΑΣΗΣ(ΟΤΔ):

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ ΝΟΜΙΜΟΥ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΥ: 

Α.Φ.Μ. της ΟΤΔ:

Δ.O.Y.:

ΤΑΧ. Δ/ΝΣΗ:

ΤΗΛΕΦΩΝΑ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ:

FAX:
E-MAIL:

Στοιχεία τραπεζικού λογαριασμού που τηρείται αποκλειστικά για το Υπομέτρο 19.2

ΤΡΑΠΕΖΑ:

ΑΡΙΘΜΟΣ ΛΟΓΑΡΙΑΣΜΟΥ (IBAN):

Για  την  υλοποίηση  του  Υπομέτρου  19.2  του  ΠΑΑ 2014-2020  του  τοπικού  μας  προγράμματος  και  σε
συνέχεια  της  υπ΄  αριθμ.  …………….απόφασης  Έγκρισης  Προγραμμάτων  Τοπικής  Ανάπτυξης
παρακαλούμε, όπως μας χορηγήσετε προκαταβολή ύψους ………………………€.

H αιτούμενη προκαταβολή αντιστοιχεί στο …......% της δημόσιας δαπάνης για το Υπομέτρο 19.2 του ΠΑΑ
2014-2020 του τοπικού μας προγράμματος. 
Η  δημόσια  δαπάνη  για  το  Υπομέτρο  19.2  ανέρχεται  σε  ……………….……....€  σύμφωνα  με  την  υπ’
αριθμ.................................απόφαση  αποδοχής  της  πρότασης  του  αναμορφωμένου  προγράμματος  τοπικής
ανάπτυξης, όπως ισχύει.
Συνημμένα υποβάλλουμε:  
 Εγγυητική επιστολή (ΕΕ) αορίστου χρόνου προς τον ΟΠΕΚΕΠΕ, ύψους…………………….€, η οποία

έχει  εκδοθεί  από…………………................(τράπεζα  ή  άλλος  χρηματοπιστωτικός  οργανισμός)  και
αντιστοιχεί σε ποσοστό 100% του αιτούμενου ποσού.

 Φορολογική ενημερότητα (για είσπραξη χρημάτων)
 Ασφαλιστική ενημερότητα (για είσπραξη εκκαθαρισμένων απαιτήσεων)

Ο ΝΟΜΙΜΟΣ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΣ

ΤΗΣ ΟΤΔ

.................................................

     (Ονοματεπώνυμο-σφραγίδα -υπογραφή)
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