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SZERZŐDÉS 

Amely létrejött egyrészről 

Szolgáltató neve  Fehérné Horváth Katalin egyéni vállalkozó 

székhelye 5630 Békés, Ady Endre utca 6. F. 3/11. 

adószáma 68134321-1-24 

nyilvántartási száma 51279152 

képviselője  Fehérné Horváth Katalin 

-továbbiakban Szolgáltató, másrészről 

Megrendelő neve Nagykereki Roma Nemzetiségi Önkormányzat 

székhelye 4127 , Nagykereki Kossuth utca 22. 

adószáma 15851510-1-09 

képviselője Zámbó Géza 

-továbbiakban Megrendelő között az alábbi napon a következő feltételekkel: 

1. Szolgáltató vállalja, hogy jelen szerződés megkötésétől számított egy év időtartamban a következő 

szolgáltatásokat nyújtja Megrendelő által képviselt szervezet részére: 

• EPER rendszerbe történő regisztrációt (amennyiben nincs érvényes regisztrációjuk) 
• 1 db ROMA-NEMZ-KUL  pályázat megírását, benyújtását, hiánypótlás benyújtását, módosítási 

kérelmek benyújtását (maximum 2 db), elszámolását (Amennyiben a Társadalmi Esélyteremtési 
Főigazgatóság egy közös kategóriában hirdeti meg, úgy 1-1 db kerül benyújtásra mindkét pályázati 
kategóriában) 

• 1 db ROMA-NEMZ-TAB  pályázat megírását, benyújtását, hiánypótlás benyújtását, módosítási 
kérelmek benyújtását (maximum 2 db), elszámolását (Amennyiben a Társadalmi Esélyteremtési 
Főigazgatóság egy közös kategóriában hirdeti meg, úgy 1-1 db kerül benyújtásra mindkét pályázati 
kategóriában 

• 1 db CSPP-SZOC-FP  pályázat megírását, benyújtását, hiánypótlás benyújtását, módosítási kérelmek 

benyújtását (maximum 2 db), elszámolását (Amennyiben a Társadalmi Esélyteremtési 

Főigazgatóság által meghirdetésre kerül) 

• 1 db választható pályázat megírását, benyújtását, hiánypótlás benyújtását, módosítási kérelmek 

benyújtását (maximum 2 db), elszámolását (ezek a „táncház”, „informatikai” vagy „irodafelújítási” 

pályázatok) Amennyiben a Társadalmi Esélyteremtési Főigazgatóság által meghirdetésre kerül) 

• Rendezvények plakátjainak, meghívóinak megtervezését 
• Pályázatok projekttábláinak megtervezését 
• Jelenléti ívek, átvételi elismervények megtervezését 

2. Megrendelő vállalja, hogy Szolgáltató részére elektronikusan megküldi: 
• aláírt, lebélyegzett szerződést 

• aláírt, lebélyegzett hozzájárulási nyilatkozatát adatainak kezelésére 

• aláírt, lebélyegzett, pontosan kitöltött adatbekérőt 

• elérhetőségeiről szóló nyilatkozatot 

• hozzájárulási nyilatkozatát adatainak kezelésére 

• a pályázatokhoz szükséges, Szolgáltató által bekért iratanyagokat (a pályázati kiírások szerint) 

3. Megrendelő vállalja, hogy bármely adataiban bekövetkezett változást bejelent Szolgáltatónak azok 

bekövetkeztétől számított 8 napon belül. 

4. Megrendelő tudomásul veszi, hogy mulasztásából, valótlan adattartalommal , határidőn túl 

megküldött iratanyagokból eredő károkért Szolgáltató nem vállal felelősséget. 

5. Szolgáltató vállalja, hogy Megrendelő adatait bizalmasan kezeli, azokat harmadik félnek nem adja át. 
7. Szolgáltatás díja 250000 Ft, azaz kettőszázötvenezer forint, amely minden költséget magában foglal. 
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8. Megrendelő vállalja, hogy Szolgáltatás díját az alábbiak szerint fizeti meg Szolgáltató részére: 
banki átutalással Szolgáltató által megküldött számla alapján  
9. Szolgáltató jelen szerződés mellékleteként megküldi Megrendelő részére az alábbiakat: 
hozzájárulási nyilatkozat 
adatbekérő 
nyilatkozat elérhetőségekről 
10. Jelen szerződésben nem rögzített kérdésekben a Ptk. vonatkozó jogszabályai irányadóak. 
 
 
 
 

Kelt:  
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HOZZÁJÁRULÁSI NYILATKOZAT 

 

Alulírott 

Név: 

mint a 

Szervezet neve: 

székhelye: 

adószáma: 

hivatalos képviselője hozzájárulok, hogy fent nevezett szervezetünk adatait Fehérné Horváth Katalin egyéni 

vállalkozó(székhely: 4352 Mérk, Táncsics u. 114., adószáma: 68134321-1-35) kezelje, ennek kapcsán: 

-e-mail címet hozzon létre 

- EPER rendszerben szervezetünket regisztrálja 

-Eper rendszeren keresztül pályázatot nyújtson be 

-EPER rendszeren keresztül pályázatok hiánypótlását elvégezze, módosítási kérelmet nyújtson be, pályázataink 

elszámolását feltöltse 

-egyéb adminisztrációs feladatok kapcsán adatainkat kezelje (plakátok szerkesztése, meghívók, projekttáblák, 

jelenléti ívek, 

átvételi elismervények stb. grafikai tervezetét elkészítse. 

 

Jelen nyilatkozat visszavonásig, de legkésőbb Fehérné Horváth Katalinnal kötött szolgáltatási szerződés lejártáig 

érvényes. 

 

Kelt: ............................................, 2025. év ...........................hó............nap 

 

                                                                                                                                                             

 PH. 

 

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

    Nyilatkozattevő aláírása 
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ADATBEKÉRŐ 

 

Szervezet neve: 

székhelye: 

adószáma: 

Törzskönyvi azonosítója/PIR száma: 

képviselőjének neve: 

kinevezésének kezdete: 

EPER regisztrációval rendelkezik?                                              IGEN                                                  NEM 

Amennyiben EPER regisztrációval rendelkezik 

Felhasználóneve: 

Jelszava: 

Telephellyel rendelkezik?                                                            IGEN                                                   NEM 

Amennyiben igen, telephely(ek) címe(i) 

Telephely1: 

Telephely2: 

Telephely3: 

Amennyiben több bankszámlaszámuk van, kérjük, mindegyiket tüntesse fel! 

Számlavezető pénzintézet neve (1) : 

Szervezet bankszámlaszáma (1): 

Számlavezető pénzintézet neve (2): 

Szervezet bankszámlaszáma (2) : 

Számlavezető pénzintézet neve (3) : 

Szervezet bankszámlaszáma (3) : 

Szervezet alkalmazottainak száma: 

Adólevonási joggal rendelkezik?                                                IGEN                                                 NEM 

Kitöltés helye, ideje: 

Kitöltő személy neve: 

aláírása: 

Szervezet vezetőjének aláírása: 

bélyegzőlenyomata: 
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NYILATKOZAT ELÉRHETŐSÉGEKRŐL 

 

Alulírott 

Név: 

mint a 

Szervezet neve: 

székhelye: 

adószáma: 

nyilatkozó státusza: 

nyilatkozom, hogy szervezetünk elérhetőségei a következők: 

 

telefonszám 1: 

telefonszám 2: 

levelezési cím: 

e-mail cím 1: 

e-mail cím 2: 

mobil 1: 

mobil 2: 

 

Kelt: ............................................, 2025. év ...........................hó............nap 

 

 

                                                                                                                                 

 

                                                                                                                    PH.  

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

                                                                                                                                  Nyilatkozattevő aláírása 

 
 
 


