Anexa nr. 4 Cod: AJP,— SA - f004

*CENTRALIZATORUL
membrilor formei asociative legal constituita care solicita sprijin financiar pentru REFACEREA EFECTIVULUI DE ALBINE
Denumirea formei asociative legal constituita.....................ccooce
Codul unic de identificare atribuit de APIA RO ....... it e ee e e e e
Adresa completa a formei asociative legal constituita....................cccooo

N fam Actiunea solicitata Valoare solicitata la plata
) albine Achizitia de produse pentru refacerea (5x6+7x8+9)§1 0+11x12)
e TI detinut la efectivulul de familii de albine (valoarea totala t-rI:tlJ-uie sa fie aceiasi
prenumele data *Numar de
Nr membrilor S ***Adresa - o | w» E= 3] - cu valoarea din Devizul de cheltuieli
crt asociatiei solicitarii | bleti unde se | telefon/fax/ oS S| 8 a|8gsS |8 aferent actiunii)
: : sprijinului , . mail S €2 2| €2 8| €2 © £
(apicultori) total afla stupina w sH®| s G| s5H 2 | 5F
CUI/CNP (nr. tota Z ‘65"’9 € "ES“)E e "GS“)E © ?,E
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—» Tabelul se poate mari in functie de nhumarul de apicultori din asociatie;
* va fi completat de forma asociativa si se va atasa la dosarul de plata;
* administratorul/reprezentantul legal al formei asociative are obligatia sa inscrie numerele de telefon ale membrilor apicultori care sa fie valabile, si la care sa
poata fi gasiti la data cand se face controlul;
** administratorul/reprezentantul legal al formei asociative are obligatia sa inscrie cu exactitate adresa unde se afla stupina, deoarece la aceasta locatie se vor
deplasa reprezentantii APIA pentru a realiza controlul la fata locului;
IMPORTANT! Forma asociativa va completa si depune numai formularele standard preluate de la centrele judetene, sau descarcate de pe siteul APIA.
Intocmit, administratorul/reprezentantul legal al formei asociative legal costituite (NUME, PreNUME)..........ccccvecveurveveeeeeereeeeeeeeee e

Semnatura,stampila,data;



