



PÁLYÁZATI ŰRLAP

A Budapest Főváros XVIII. kerület Pestszentlőrinc-Pestszentimre Polgármestere által az 55/2004. (XII.21.) önkormányzati rendelet felhatalmazása alapján meghirdetett, a Kerületi civil szervezetek támogatása sor terhére kiírt pályázat elnyerésére
A pályázat sorszáma
(az Önkormányzat tölti ki):


1. A pályázó szervezet adatai


	A szervezet megnevezése: 
(civil közösség esetén a kötelezettséget vállaló szervezet és a civil közösség megnevezése egyaránt)
	

	A szervezet székhelye:

	

	A szervezet levelezési címe: 

	

	A szervezet képviselőjének neve:
(civil közösség esetén a kötelezettséget vállaló szervezet és a civil közösség képviselőjének neve egyaránt)
	

	A szervezet képviselőjének elérhetősége: 
(telefon, fax, e-mail)
	

	A program szervezőjének neve, elérhetősége:
(cím, telefon, e-mail)
	

	A pályázó szervezet pénzintézeti számlaszáma:

	

	A pályázó szervezet adószáma:

	

	A pályázó kapcsolattartásra kijelölt mobiltelefonszáma:
	

	A pályázó kapcsolattartásra kijelölt e-mail címe:
	






2. A pályázat tartalma

	A pályázat jogcíme: 

	

	A kérelmezett támogatás összege: 


	

	A megvalósítás helyszíne: 

Időpont/időtartam:
	

	A program hatósugara (kérjük a megfelelőt aláhúzni!):
       iskolai/intézményi,     kerületi,     térségi,    fővárosi,     regionális,     országos


	A megvalósítandó cél felhasználásának rövid leírása:






	

	A résztvevők várható létszáma:

	

	A megvalósítandó cél eléréséhez rendelkezésre álló pénzeszközök/állóeszközök:



	

	A pályázathoz csatolt mellékletek megnevezése, száma:



	

	Egyéb megjegyzés:





	


3. Költségvetés (e Ft)
	Megnevezés
	Összesen
	Saját forrás
	Egyéb
	Igényelt 

	I. Személyi költségek
(munkabér + járulékai, megbízási díjak, tiszteletdíjak)



	
	
	
	

	
	
	
	
	

	II. Működési költségek
(helyiségbérlet, telefon, posta, úti ktsg. stb)





	
	
	
	

	
	
	
	
	

	III. Eszköz (beruházás)



 
	
	
	
	

	IV. Egyéb (megnevezve)


	
	
	
	

	Mindösszesen:

	
	
	
	


(A kért támogatás felhasználási tervét külön kérjük mellékelni.)
Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy az általam megadott adatok valósak, és a Budapest Főváros XVIII. kerület Pestszentlőrinc-Pestszentimre Önkormányzattól kapott korábbi támogatásokkal elszámoltam, illetve folyamatban lévő támogatással (támogatásokkal) a támogatási szerződésben rögzített határidőig elszámolok.
Budapest, …………….
P.H.
……………………………………
aláírás (képviselő)

