
 

                                                                                          Iktatószám:_______________________ 

 

                                                                                          Érkezett: 201…..____________________ 

Pályázati felhívás társadalmi szervezetek 

támogatására 

 

PÁLYÁ ZATI A DATLAP  

 

A civil szervezetek társadalmi szerepvállalásának segítése, az önkormányzattal való 

partneri kapcsolat előmozdítása, a közrend és közbiztonság javítása, a lakosság 

biztonságérztének fokozása, a helyi szervezet közéletre gyakorolt hatásának növelése a 

közművelődési, kulturális, hagyományőrzés, vallás területén. Az egészség, az épített és a 

természeti környezet védelme, a gyermekek és a fiatalok részvételének biztosítása a civil 

társadalom életében, a hátrányos helyzetű csoportok problémáinak megoldása 

érdekében támogatás közösségi programok és rendezvények szervezéséhez ….. évben. 

 

1./ A pályázat címe:............................................................................................................. 

2./ A pályázó adatai: 

Neve: ............................................................................................................................. 

Címe:…………............................................................................................................. 

Adószáma (ha rendelkezik vele a pályázó) :.................................................................  

Képviselő neve: ............................................................................................................ 

Tel. szám, e-mail:….........…......................................................................................... 

 

3./ A témafelelős: 

 Neve:........................................................................................................................ .........  

Telefonszáma:.................................................................................................................. 

 

4./ A pályázatot benyújtó szervezet pénzintézeti adatai(ha rendelkezik vele a pályázó): 

A számlavezető pénzintézet adatai: ............................................................................. 

Neve:……………………………………………………………………………......... 



Címe:......................................................................................................................... .... 

Bankszámlaszáma: ....................................................................................................... 

5./ A  program célja …................................................................................................. 

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

….................................................................................................................................. 

…............................................................................................................................ ...... 

…............................................................................................................................ ..... 

….......................................................................................................................... ......... 

….........................................................( igény esetén mellékletben bővíthető, max. 1 oldal).  

 

6./ A program megvalósításának időszaka:(kezdete-vége) ..................................... 

……………………………………………………………………………………….. 

7./ A pályázandó támogatás formája: (aláhúzással jelölje) 

 A pályázó által szervezett programok, rendezvények költségeihez vissza nem 

térítendő támogatás. 

 Támogatás a civil szervezet működési költségeihez terembérlet és az ahhoz 

kapcsolódó rezsiköltség. 

 Természetbeni támogatás: az Önkormányzat tulajdonát képező busz használata a 

pályázaton nyert támogatás mértékéig. 

8./A program tervezett költsége: 

Költségnem Teljes költség saját forrás igényelt támogatás 

 

 

   

 

 

   

 

 

 

   

 

 

   

 

Összesen: 

   



 

                                                    Igényelt támogatás összesen: ................................. 

 

- Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a pályázatban megadott adatok és 

információk a valóságnak megfelelnek.  

- Tanúsítom, hogy jelen pályázatunk nem irányul más forrásból finanszírozott pályázat 

megvalósításával azonos célra. 

 

Kötelezettséget vállalok arra, hogy a pályázattal elnyert támogatással Nagyszénás 

Nagyközség Önkormányzata felé a támogatási szerződésben rögzített határidőig elszámolok. 

 

 

Nagyszénás, 201... …………….…........ 

 

        …...................................................... 

                      Pályázó civil szervezet                                                

  cégszerű aláírása / bélyegzője 

 

 

A z  a d a t l a p o t  s z á mí t ó g ép p e l ,  en n ek  h i á n yá b a n  o l va s h a t ó a n ,  n yo mt a t o t t  
b e t ű k k e l  k é r j ü k  k i t ö l t en i !  

 


