
2. sz. Melléklet 

ADATLAP 

A DOHÁNYÁRU KISKERESKEDELMI JOGOSULTSÁG KONCESSZIÓS SZERZŐDÉSSEL TÖRTÉNŐ 

ÁTENGEDÉSÉRE VONATKOZÓ PÁLYÁZATHOZ 
 

 

 

A pályázattal érintett település/kerület megnevezése és 
azonosítója1: 

 

A pályázat prioritásának száma2:   

 

A pályázó 

Neve: 

Címe: 

Szül. hely, idő: 

Anyja neve: 

Adóazonosító jele: 

E-mail elérhetősége: 

Elérhetőségi telefonszáma: 

 

A Pályázó által a jelen pályázattal érintett település/kerület vonatkozásában összesen elnyerni 
kívánt jogosultságok száma: 

………,-db, azaz ……………… darab (betűvel kiírva) 

 

A Pályázó által összesen, valamennyi település/kerület vonatkozásában beadott pályázatok 
száma: 

………,-db, azaz ……………… darab (betűvel kiírva) 

 

 

A pályázat szerint tevékenység gyakorlásának helye megegyezik a pályázó állandó lakcíme 
szerinti település közigazgatási területével:  

 

igen/nem3 

 

                                                 
1 A Pályázati kiírás 1. sz. mellékletben feltüntetettek szerint 

2 A Pályázó által benyújtott 5. sz. nyilatkozatminta tartalmának megfelelően 

3 Megfelelőt kérjük aláhúzni 



 

A Pályázó által becsatolt mellékletek, nyilatkozatok felsorolása4:   

1.)……………………………………………………………………………………………………. 

2.)……………………………………………………………………………………………………. 

3.)……………………………………………………………………………………………………. 

4.)……………………………………………………………………………………………………. 

5.)……………………………………………………………………………………………………. 

6.)……………………………………………………………………………………………………. 

7.)……………………………………………………………………………………………………. 

8.)……………………………………………………………………………………………………. 

9.)……………………………………………………………………………………………………. 

10.)……………………………………………………………………………………………………. 

 

Kelt: ……………………….., 201... ………………..hónap …. napján 

 

 
                                                                                  .................................... 
                                                                       Pályázó 
 

Előttünk, mint tanúk előtt: 

Tanú1:        Tanú2:  

Név: …………………………………….  Név: …………………………………….. 

Lakcím: …………………………………  Lakcím: ………………………………… 

Aláírás: ……………………………….…  Aláírás: ……………….………………… 

Szig.szám: ………………………………  Szig.szám: ……………………………… 

 

                                                 
4 A pályázók rendelkezésére bocsátott nyilatkozatminta szerint készült dokumentumokat kérjük számuk szerint 
felsorolni, szükség esetén a sorok bővíthetőek. 
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