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	PÁLYÁZATI ADATLAP
1. A pályázó neve: …………………………………………… 

2. Lakcíme: …………….. ……………… ……….….……… …….……… 
                irányítószám            helység                   utca         hsz.         (em. aj.)
telefonszám:……………………………………………. 

3. E-mail: ………………………………………………….

4. Iskolai végzettsége, tud. fokozat (ha van):……………………………………………
5. Foglalkozása/beosztása:……………………………………………………………….. 

6. Munkahelye:……………………………………………………………………………
Címe, telefonszáma: …………………………………………………………………… 
7. A pályázott téma címszerűen rövid leírása:
…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………
8. A kért támogatás összege: ……………………………………………………………Ft.

9. A támogatást mely folyószámlára kéri (számlaszám):

__ __ __ __ __ __ __ __ -__ __ __ __ __ __ __ __ - __ __ __ __ __ __ __ __  

 Kelt: …………………………………………………………




Az adatlapot, valamint a mellékletet elektronikus úton e-mailben kell elküldeni a Kutató Tanárok Országos Szövetségének címére: kiss.kuttanar@gmail.com.
