
1. számú melléklet 

 

P Á L Y Á Z A T I   Ű R L A P 
 

Kulturális, civil szervezetek, testvérvárosi kapcsolatok támogatásra benyújtott pályázathoz  

2 0 2 5. év 

 

 

 

 

1. A pályázó/szervezet neve: 

 

 

 

 

 

2. A pályázó/szervezet címe: 

 

 

 

 

3. A pályázó szervezet nyilvántartási száma: 

 

 

 

 

4. A pályázó/szervezet adóazonosító 

jele/adószáma: 

 

 

 

5. A pályázó szervezet 

 

Számlavezető pénzintézetének neve: 

 

 

Bankszámlaszáma: 

 

 

 

 

6. A pályázat tárgya, címe: 

 

 

 

 

7. Az igényelt támogatás összege (max. 250 

e Ft): 

 

 

 

 

8. A pályázat megvalósulásának várható 

ideje: 

 

 

 

 

 

 



 

 

9. A pályázó szervezet hivatalos 

képviselőjének (vezetője, aláírásra jogosult 

képviselője) adatai: 

 

Név: 

Beosztás: 

Telefon: 

E-mail: 

 

 

 

10. A pályázat megvalósításáért felelős 

személy adatai: 

 

Név: 

Beosztás: 

Telefon: 

E-mail: 

 

 

11. A pályázat részletes bemutatása: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sopron, 2025. 

 

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

        aláírás 


