
1. számú melléklet a 16/2018. (IX. 27.) önkormányzati rendelethez 

 

TELEPÜLÉSI ÖSZTÖNDÍJ - PÁLYÁZATI ADATLAP 

 

Pályázói azonosító:  

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

 

Pályázó családi és utóneve:  

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

 

Születési név:  

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

 

Anyja születési neve: 

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

 

Születési hely, idő: 

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

 

Állandó lakcíme: 

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

 

Levelezési címe: 

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

 

Tanulói azonosító száma: 

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

 

Bankszámlaszáma: 

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

 

Telefonszáma: 

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

 

E-mail címe: 

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

 

Középfokú oktatási intézmény neve,címe:  

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

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

 

Tanulmányok várható időtartama:  

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

  



ADATLAP 

Települési Ösztöndíjpályázathoz  

A pályázó neve (születési név): 
 

 

Lakóhely címe (állandó lakcím): 
 

 

A pályázóval közös háztartásban élők 

száma (fő): 

 

 

A pályázóval közös háztartásban élők felsorolása: 

Ssz. Név (születési név): Születési idő Anyja neve: 
Családi 

kapcsolat: 

1. 
 

 
   

2. 
 

 
   

3. 
 

 
   

4. 
 

 
   

5. 
 

 
   

6. 
 

 
   

7. 
 

 
   

 

A pályázathoz kötelező mellékelni: 

1. a középfokú intézmény által kiadott iskolalátogatási igazolás 

2. legutolsó félév tanulmányi eredményének másolata 

3. egy háztartásban élők előző havi jövedelemigazolása 

4. lakcímkártya másolata 

5. részvételi szándéknyilatkozat Diákszövetségbe/ Szívességbankba való belépésről 

 

Hozzájárulok ahhoz, hogy jelen adatlapon rögzített személyes adataimat a pályázatot kiíró 

települési önkormányzat nyilvántartásba vegye és azokat kizárólag az ösztöndíjpályázat 

lebonyolítása és a támogatás jogosultság ellenőrzése céljából – átadja illetőleg az ösztöndíj 

időtartama alatt maga kezelje. Hozzájárulok ahhoz, hogy Nyírábrány Nagyközség 

Önkormányzata személyes adataimat az ösztöndíjpályázat lebonyolítása és a támogatás 

jogosultság ellenőrzése céljából – az ösztöndíj időtartama alatt kezelje.  

Hozzájárulok a pályázáskor rendelkezésre bocsátott személyes adataimnak az azonosítása célja 

érdekében szükséges mértékben történő kezeléséhez és az ösztöndíjpályázat lebonyolítása 

valamint a támogatási jogosultság ellenőrzése céljából történő továbbításához. 

Alulírott büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a fent közölt adatok a 

valóságnak megfelelnek. 

 

Nyírábrány, 2018. ………………………………………. 

 

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

       pályázó aláírása              szülő/törvényes képviselő aláírása 

       (amennyiben a pályázó nem töltötte be a 18. életévét) 




