
3. melléklet 

PÁLYÁZATI ADATLAP 

A 202… évi önkormányzati civil támogatáshoz 

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

2. A pályázó szervezet regisztrációs száma: 

A regisztrációs adatokkal kapcsolatos változás nem történt / az alábbi adatokban történt: 

3. A pályázatért felelős személy 

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

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

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

E-mail címe:.................................................................................................................................. 

4. A pályázó szervezet tevékenysége, jelentősebb programjai és jelentősebb támogatói az 

elmúlt 2-3 évben: 

5. Az igényelt támogatás jellege: A) Működési támogatás B) Programtámogatás 

- A civil szervezet a támogatást saját magára tekintettel igényli: igen / nem 

- A civil szervezet a támogatást az alábbi jogi személyiséggel nem rendelkező önszerveződő 

közösségre tekintettel igényli: 

Neve: 

Címe: 

Képviselője: 

Telefonszáma: 

E-mail címe: 

Ez esetben az együttműködési megállapodás elektronikus formában történő csatolása 

kötelező! 

6. Működési támogatás esetén: 

- a kérelmezett összeg: 

- a megvalósítandó cél rövid leírása: 

- a tárgyévre vonatkozó pénzügyi terv: 

A szervezet által elérni tervezett lakosságszám: 



A szervezet által elérni tervezett célcsoportok száma, vagy arányuk a célcsoporton belül: 

7. Programtámogatás esetén a pályázatban tervezett programok, tevékenységek részletes 

bemutatása: 

A program megvalósulásának várható ideje: 

A program hatósugara: (kérjük a megfelelőt aláhúzni!): iskolai/intézményi, városi, térségi, 

megyei, regionális, országos 

A megvalósítandó cél rövid leírása: 

A résztvevők várható létszáma: 

A program által elérni tervezett célcsoportok száma, vagy arányuk a célcsoporton belül: 

A tervezett programok, tevékenységek költségvetése: 

Költség tételek, programok 

megnevezése 

Teljes költség 

(ezer Ft) 

Saját forrás 

(ezer Ft) 

Egyéb forrás 

(ezer Ft) 

Igényelt 

támogatás 

(ezer  

Ft) 

     

     

     

     

Összesen:     

Az igényelt támogatás összege összesen: ...................................................................... Ft 

8. A pályázati határidő leteltét követően benyújtott pályázat esetén annak valószínűsítése 

és indokolása, hogy a pályázati kiírás időpontjában a támogatással érintett cél nem volt 

ismert és tervezhető: 

9. Támogatási szerződés feltételei: 

- a pályázatban megjelölt feladat megvalósítása, az átutalt támogatási összeg igazolt 

számlákkal, bizonylatokkal történő elszámolása 

- a támogatott összeg felhasználásáról számvitelileg elkülönített nyilvántartás vezetése 

- a támogatott köteles a nevére kiállított számlára a Pomáz Város Önkormányzata által nyújtott 

támogatással kapcsolatos záradékot rávezetni 

10. Nyilatkozattétel 

Alulírott büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a pályázati adatlapon 

szereplő információk a valóságnak megfelelnek, azok hitelességét az Önkormányzat, vagy 

annak képviseletében eljáró szerv ellenőrizheti. 

Kijelentem továbbá, hogy a pályázó szervezetnek nincs lejárt köztartozása. 



Nyilatkozom, hogy megfelelek a külön jogszabályban meghatározott rendezett 

munkaügyi kapcsolatok követelményeinek és a pályázati feltételeket elfogadom. 

Nyilatkozom, hogy a pályázó szervezet ellen felszámolási- vagy csődeljárás, 

végelszámolás, megszüntetési eljárás, egyszerűsített törlési eljárás, végrehajtás, - ideértve 

a biztosítási intézkedést is - nem folyik. 

Kijelentem, hogy a pályázati forrásból megvalósuló rendezvényeken Pomáz Város 

Önkormányzatát támogatóként feltüntetem. 

Kijelentem, hogy jelen pályázat érdekében felhatalmazom a Pomázi Polgármesteri 

Hivatalt adataim kezelésére. 

Nyilatkozom, hogy a tárgyévben ingyenesen, aktívan és tevékenyen Pomázon az alábbi 2 

városi rendezvényen részt veszek: 1. 2. 

Pomáz, 202 ................. hó ............... nap 

pályázó cégszerű aláírása 

KÖZZÉTÉTELI KÉRELEM 

a közpénzekből nyújtott támogatások átláthatóságáról szóló 2007. évi CLXXXI. törvény 

8. § (1) bekezdés szerinti érintettségéről 

A Pályázó neve: 

Természetes személy lakcíme: 

Születési helye, ideje: 

Gazdasági társaság esetén székhelye: 

Cégjegyzékszáma: 

Adószáma: 

Képviselőjének neve: 

Egyéb szervezet esetén székhelye: 

Képviselőjének neve: 

Nyilvántartásba vételi okirat száma: 

Nyilvántartásba vevő szerv megnevezése: 

Kijelentem, hogy a közpénzekből nyújtott támogatások átláthatóságáról szóló 2007. évi 

CLXXXI. törvény 8. § (1) bekezdés szerinti érintettség személyemmel, illetve a pályázóként 

megjelölt szervezettel szemben fennáll, mert 

a) A pályázati eljárásban döntés-előkészítőként közreműködő vagy döntéshozó szervnél 

munkavégzésre irányuló jogviszonyban állok, de a törvény értelmében nem minősülök 

döntés-előkészítőnek vagy döntéshozónak. (Kizárólag természetes személy pályázó esetén!). 

Indoklás: 



Munkavégzésre irányuló jogviszonyban állok az alábbi szervezettel (a szervezet neve, székhelye 

beírandó) '. 

b) Nem kizárt közjogi tisztségviselő vagyok (Kizárólag természetes személy pályázó esetén!) 

Indoklás: 

Az alábbiakban felsorolt tisztségek valamelyikével rendelkezem (a kívánt rész aláhúzandó): 

köztársasági elnök, Országgyűlés által választott vagy a köztársasági elnök által kinevezett 

tisztségviselő, országgyűlési és az európai parlamenti képviselő, polgármester, alpolgármester, 

főpolgármester, főpolgármester-helyettes, helyi önkormányzati képviselő, helyi önkormányzat 

képviselő-testülete bizottságának tagja, központi államigazgatási szerv - a 2007. évi CLXXXI. 

törvény 2. § (1) bekezdés d) pont alá nem tartozó - vezetője és helyettesei, regionális fejlesztési 

tanács tagja 

c) Az a)-b) pont alá tartozó személy közeli hozzátartozója vagyok (Kizárólag természetes 

személy pályázó esetén!) 

Indoklás: - Közeli hozzátartozóm pályázati eljárásban döntés előkészítőként közreműködő, 

vagy döntéshozó szervnél munkavégzésre irányuló jogviszonyban áll, de a törvény értelmében 

nem minősül döntés-előkészítőnek vagy döntéshozónak. 

- Közeli hozzátartozóm nem kizárt közjogi tisztségviselő. 

(A kívánt rész aláhúzandó!) 

A közeli hozzátartozói kapcsolat megjelölése (a kívánt rész aláhúzandó): 

házastárs, egyeneságbeli rokon, örökbefogadott, mostoha- és nevelt gyermek, örökbefogadó-, 

mostoha- és nevelőszülő, testvér 

d) A pályázóként megjelölt szervezet olyan gazdasági társaság, amely az a)-c) pontban 

megjelölt személy tulajdonában áll (Kizárólag gazdasági társaság pályázó esetén!). 

Indoklás: 

Az érintett tulajdonos. Szervezet megnevezése, amellyel munkavégzésre irányuló 

jogviszonyban áll (a szervezet neve, székhelye beírandó): 

Közjogi tisztségének megjelölése (a tisztség beírandó): 

A közeli hozzátartozói kapcsolat megjelölése (a kívánt rész aláhúzandó): 

házastárs, egyeneságbeli rokon, örökbefogadott, mostoha- és nevelt gyermek, örökbefogadó-, 

mostoha- és nevelőszülő, testvér 

e) A pályázóként megjelölt gazdasági társaság, alapítvány, társadalmi szervezet, egyház, 

vagy szakszervezet tekintetében az érintettség fennáll, mert 

o vezető tisztségviselője 

o az alapítvány kezelő szervének, szervezetének tagja, tisztségviselője, 

o vagy társadalmi szervezet ügyintéző, vagy képviseleti szervének tagja 

a pályázati eljárásban döntés előkészítőként közreműködő szervnél vagy döntést hozó 

szervnél munkavégzésre irányuló jogviszonyban álló személy, nem kizárt közjogi 

tisztségviselő, vagy e személyek közeli hozzátartozója 

Indokolás: 

Az érintettséget megalapozó személy társaságban betöltött pozíciója (a pozíció beírandó): 

A szervezet megnevezése, amellyel munkavégzésre irányuló jogviszonyban áll (a szervezet 

neve, székhelye beírandó): 

Közjogi tisztség megjelölése (a kívánt rész aláhúzandó): 

köztársasági elnök, Országgyűlés által választott vagy a köztársasági elnök által kinevezett 

tisztségviselő, országgyűlési és az európai parlamenti képviselő, polgármester, alpolgármester, 

főpolgármester, főpolgármester-helyettes, helyi önkormányzati képviselő, helyi önkormányzat 

képviselő-testülete bizottságának tagja, központi államigazgatási szerv - a 2007. évi CLXXXI. 



törvény 2. § (1) bekezdés d) pont alá nem tartozó - vezetője és helyettesei, regionális fejlesztési 

tanács tagja 

A közeli hozzátartozói kapcsolat megjelölése (a kívánt rész aláhúzandó): házastárs, 

egyeneságbeli rokon, örökbefogadott, mostoha- és nevelt gyermek, örökbefogadó-, mostoha- 

és nevelőszülő, testvér 

Kijelentem, hogy a fenti nyilatkozat kitöltésével eleget tettem a közpénzekből nyújtott 

támogatások átláthatóságáról szóló 2007. évi CLXXXI. törvény rendelkezéseinek az 

érintettségemet illetően. A nyilatkozatban szereplő adatok a valóságnak mindenben 

megfelelnek. 

Pomáz, 202......................................... 

Aláírás/Cégszerű aláírás 

NYILATKOZAT 

a közpénzekből nyújtott támogatások átláthatóságáról szóló 2007. évi CLXXXI. törvény 

szerinti összeférhetetlenség, illetve érintettség fennállásáról, vagy hiányáról 

A Pályázó neve: 

Természetes személy lakcíme: 

Születési helye, ideje: 

Gazdasági társaság esetén székhelye: 

Cégjegyzékszáma: 

Adószáma: 

Képviselőjének neve: 

Egyéb szervezet esetén székhelye: 

Képviselőjének neve: 

Nyilvántartásba vételi okirat száma: 

Nyilvántartásba vevő szerv megnevezése: 

Kijelentem, hogy személyemmel, illetve a pályázóként megjelölt szervezettel szemben a 

közpénzekből nyújtott támogatások átláthatóságáról szóló 2007. évi CLXXXI. törvény (Knyt.) 

- a 2007. évi CLXXXI. törvény 6. § (1) bekezdése szerinti összeférhetetlenség 

nem áll fenn vagy  

fennáll az ...pont alapján 

- 2007. évi CLXXXI. törvény 8. § (1) bekezdése szerinti érintettség 

nem áll fenn vagy  

fennáll az ...pont alapján 

Az összeférhetetlenség vagy az érintettség alapjául szolgáló körülmény leírása: 

Kijelentem, hogy az összeférhetetlenség megszüntetésére az alábbiak szerint intézkedtem: 

Kijelentem, hogy az érintettség közzétételét külön űrlap csatolásával kezdeményeztem. 

Pomáz, 202................................................ 

pályázó cégszerű aláírása 

KÖLTSÉGVETÉS TERVEZET 

A 202…. évi önkormányzati civil támogatáshoz 

 

 Jelen pályázati 

támogatásból 

Saját és egyéb 

forrásból 

Összesen 

BEVÉTEL    

KIADÁS    

Rendezvényszervezés    

Előadói, szakértői díjak    

Fenntartási- és 

üzemeltetési anyagok 

   



Nyomtatvány, irodaszer    

Egyéb anyagköltségek    

Szállítási költségek    

Bérleti díjak    

Kommunikációs 

költségek (posta, 

telefon, internet) 

   

Szakkönyvek, 

előfizetési díjak 

   

Oktatás, továbbképzés 

díjai 

   

Utazási költségek    

Egyéb anyagjellegű 

szolgáltatások 

   

Hatósági, igazgatási 

díjak, illetékek 

   

Hirdetési, 

reklámköltségek 

   

Könyvelési, 

bérszámfejtési és egyéb 

szakértői díjak 

   

Honlap fenntartási 

költség 

   

Egyéb, 

éspedig...................... 

   

 

 

Dátum:.............................................. 

 

 

 

pályázó cégszerű aláírása 


