
2. melléklet a 2/2023. (I. 31.) önkormányzati rendelethez 

P Á L Y Á Z A T I  A D A T L A P  

1. A pályázatot kiíró bizottság neve: ……...................................................................……..................... 

2. A megpályázott keret megnevezése............................................................................................. 

3. A pályázó neve: .....................................................................……………………….…....................... 

székhelye/címe: .....................................................................…………………………............................. 

képviselő neve, telefonszáma, email címe: .………………………………............................................... 

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

. 

Nyilvántartásba vevő szervezet megnevezése: 

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

Nyilvántartási szám:1  ...................................................................……………………………………..... 

pályázó adószáma/adóazonosító jele: 

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

a pályázó számlavezető pénzintézetének neve: .....................................................................…………… 

a pályázó bankszámlaszáma: .....................................................................…………………………........ 

4. A pályázati cél megjelölése: .................................................................................................................. 

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

 költségvetése:  ......................................................... ................... Ft 

  ......................................................... ................... Ft 

  ......................................................... ................... Ft 

  ......................................................... ................... Ft 

 összesen: ................... Ft 

a megvalósításhoz vállalt önrész tartalma, értéke: ………….......………………… ..…………. Ft 

 az összes költségből a Bizottságtól igényelt támogatás összege: ....................Ft 

(200 ezer Ft feletti tárgyi eszközbeszerzés, felújítás, vagy beruházás esetén a támogatási igény 

alátámasztásához csatolni kell kettő darab árajánlatot, 200 eFt-nál kisebb összegű támogatási igény 

esetében meg kell jelölni a beszerzés forrását) 

5. Megvalósítás tervezett időpontja / határideje: ......év ......hó .......nap 

6. Megvalósítás helyszíne(i) (címe): ……………………….. 

7. A megvalósítandó cél szakmai leírása: 

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

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

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

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

                                                           
1 Az igénylő formájától függően: cégjegyzékszám, egyéb bírósági nyilvántartásba vételi szám, törzskönyvi 

nyilvántartási szám, OM azonosító, egyéni vállalkozói igazolvány szám, stb. 



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

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

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek. 

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

pályázó/képviselő aláírása 

Adatvédelmi tájékoztató 

Cegléd Város Önkormányzat tevékenységének adatkezelései az Európai Parlament és Tanács (EU) 

2016/679 rendelete a természetes személyeknek a személyes adatok kezelése tekintetében történő 

védelméről és az ilyen adatok szabad áramlásáról, valamint a 95/46/EK rendelet hatályon kívül 

helyezéséről (általános adatvédelmi rendelet; továbbiakban: GDPR), valamint az információs 

önrendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény rendelkezésein 

alapulnak. 

A jelen pályázati adatlapon szereplő személyes adatok kezelése – a GDPR 6. cikk (1) bekezdés a) pontja 

szerint – önkéntes hozzájáruláson alapul. Az önkéntes hozzájáruláson alapuló adatkezelések esetében 

az érintettek az alábbiakban megfogalmazott hozzájárulásukat az adatkezelés bármely szakaszában 

visszavonhatják, az adatkezelésekről tájékoztatást kérhetnek, kérhetik személyes adataik törlését, 

helyesbítését, személyes adatai kezelésének korlátozását, tiltakozhatnak személyes adataik kezelése 

ellen, valamint élhetnek az adathordozhatóság jogával. 

A kezelt adatok köre: a 11/2011. (III. 31.) önkormányzati rendelet (továbbiakban: Rendelet) e 

mellékletében szereplő személyes adatok. 

Az adatok kezelésének időtartama: a kérelem kedvező elbírálása esetén a megítélt támogatási összeggel 

történő elszámolás napja/a kérelem elutasításáról szóló döntés napjáig. 

Hozzájáruló nyilatkozat 

A személyes adataim kezeléséről szóló tájékoztatót megismertem, az abban foglaltakat tudomásul 

veszem. 

Hozzájárulásomat adom ahhoz, hogy jelen kérelemben meghatározott személyes adatokat a bizottsági 

pályázati keretekkel összefüggésben a Ceglédi Közös Önkormányzati Hivatal a szükséges mértékben 

kezelje és az adatkezelés időtartama alatt gondoskodjon a személyes adatok biztonságos őrzéséről. 

Kijelentem, hogy ezen hozzájárulásomat önkéntesen, minden külső befolyás nélkül, a megfelelő 

tájékoztatás és a vonatkozó jogszabályi rendelkezések ismertetését követően tettem meg. 

 

Kelt: ………………………….., …....... év …........................... hónap …......... nap 

 

 

P. H. 

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

pályázó/képviselő aláírása 
------------ 


