[&9ryy COMMUNITY ACTION
[AlYf FUEL ASSISTANCE

PROGRAMUL DE ASISTENTA ENERGETICA PENTRU LOCUINTE (HEAP)

DECLARATIE DE ASISTENTA FINANCIAF

Numele solicitantului:
Numarul cererii:

A se completa de catre persoana care acorda asistenta

Eu, , certific, sub sanctiunile pentru sperjur, ca
(Numele in clar al persoanei care ACORDA asistenta)

urmatoarele reprezinta o relatare fidela si completa a asistentei financiare pe care am acordat-o

(numele tiparit al persoanei care PRIMESTE asisténté)
Am acordat: USD pe: (bifatiuna) __ saptédmanda __ lund.
Aceastd asistenta financiard ainceputla __ /_/  sivacontinuapanala_ / [/ .
in cazul in care asistenta nu este continua, suma (sumele) acordata (acordate) de la

/__/  pandla /__/_ a(u)fost de USD si a(u) fost acordata
(acordate) [/ (Data/datele).

Relatia mea cu solicitantul este cea de:

Adresa mea este:

Numarul meu de telefon este:

Semnatura: Data:
(Persoana care ofera asistentd)

HEAP poate fi denumit si Programul de asistentd energeticd pentru locuinte cu venituri reduse sau LIHEAP.



