APLIKACIONI SET ZA KANDIDOVANJE
PROJEKATA 
		




	


LOGO ORGANIZACIJE NOSIOCA PROJEKTA





ADMINISTRATIVNI PODACI O APLIKANTU
	NAZIV ORGANIZACIJE
	     



	SKRAĆENI NAZIV ORGANIZACIJE
(AKO POSTOJI):
	     



	PRAVNI STATUS:
	     



	IME, PREZIME I POZICIJA OSOBE ODGOVORNE ZA ZASTUPANJE I  PREDSTAVLJANJE ORGANIZACIJE:
	     



	ADRESA:
	     



	POŠTANSKI BROJ I MJESTO:
	     



	TELEFON:
	     



	FAX:
	     



	E-MAIL:
	     



	WEB STRANICA:
	     





M.P.
Datum i mjesto :____________________                                            Odgovorna osoba____________________              

	


LOGO ORGANIZACIJE NOSIOCA PROJEKTA






FINANSIJSKA IDENTIFIKACIONA FORMA
VLASNIK BANKOVNOG RAČUNA
	NAZIV
	     



	ADRESA
	     



	MJESTO/GRAD
	     
	POŠTANSKI BROJ
	     



	KONTAKT OSOBA
	     



	TELEFON
	     
	FAX
	     



	E-MAIL
	     



BANKA

	NAZIV BANKE
	     



	ADRESA
	     



	MJESTO/GRAD
	     
	POŠTANSKI BROJ
	     



	BROJ RAČUNA
	     
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	







M.P.
Datum i mjesto :____________________                                              Odgovorna osoba_________________


PROJEKTNI PRIJEDLOG 
	



LOGO ORGANIZACIJE NOSIOCA PROJEKTA







	NAZIV PROJEKTA  - MANIFESTACIJE:
	                                             



	NAZIV PODNOSITELJA:
	     



	PARTNERI NA PROJEKTU:
	     



	OBLAST PROJEKTA:
	     



	CILJNA GRUPA/BROJ DIREKTNIH KORISNIKA:
	     



	MJESTO PROVOĐENJA PROJEKTA:
	     



	TRAJANJE PROJEKTA:
	

	
	     



	 BUDŽET: ( Planirani iznos  iz budžeta Grada)
	     



	BUDŽET: ( Ukupno planirani iznos) 
	     





















	1. INFORMACIJE O NOSITELJU PROJEKTA

	Trebate osigurati sve informacije vezane za Vašu organizaciju i kvalifikacije relevantne za provedbu predloženog projekta. Trebate predočiti kratki historijat Vaše organizacije (kada i kako je osnovana), njenu misiju i viziju, šta je čini posebnom, koji su glavni ciljevi i strategije za ostvarenje tih ciljeva.

INFORMACIJE O APLIKANTU

	Misija:
	

	Vizija:
	

	Kada i kako je osnovana :
	






Upravni odbor aplikanta  
	Ime i prezime
	Zanimanje
	Pozicija
	Spol 
	Godine iskustva u organzaciji

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Imena osoblja koje planirate angažirati na provedbi projekta 
	Ime i prezime
	Zanimanje
	Pozicija
	Spol 
	Godine iskustva u OCD-u 
	Puno radno vrijeme/Privremeni (povremeni angažman)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	




















	2. RAZLOZI ZA KANDIDOVANJE PROJEKTA I OČEKIVANI REZULTATI 



U ovom dijelu trebate navesti rezultate projekta. Očekivani rezultati trebaju biti potvrdivi putem objektivno potvrdivih indikatora . ....da mogu biti mjerljivi.   .  Ovaj dio ne treba biti veći od jedne stranice.
























	3.  AKTIVNOSTI

	
U ovom poglavlju trebate dati pregled i opis aktivnosti koje će omogućiti ostvarenje očekivanih rezultata. Također ih trebate specificirati u Planu aktivnosti, koji predstavlja jedan od aneksa projektnog prijedloga. Aktivnosti trebaju biti jasne i specifične. Definirajte jasnu vezu aktivnosti sa ciljevima projekta i  onda opišite zašto ste odabrali te konkretne aktivnosti. Predviđene aktivnosti trebaju biti grupirane i vezane za relevantne projektne rezultate. 























	4. TRAJANJE PROJEKTA

	
U ovom dijelu trebate navesti period provedbe projekta. 
























	5. VIDLJIVOST (PROMOCIJA PROJEKTA)

	
Vidljivost, odnosno promocija, treba biti ispravno planirana za sve aktivnosti. Vidljivost se treba fokusirati na razvoj i na javne događaje (konferencije za štampu, pisane publikacije i novinske članke, internet stranice, banere, pločice,  promotivni materijal, fotografije i ostali audiovizualni materijal, te javne posjete i slično). Ovdje trebate dati opis onoga šta želite uraditi i kako namjeravate promovirati svoje aktivnosti. Promotivne aktivnosti trebaju biti jasne i specifične.
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BUDŽET PROJEKTA

NAZIV ORGANIZACIJE _______________________________

NAZIV PROJEKTA ____________________________________

PLANIRANA SREDSTVA IZ BUDŽETA ZA REALIZACIJU PROJEKTA__________________________________


OPIS RASHODA PROJEKTA

OPIS RASHODA 

	Broj
	Kategorija
	Jedinica
	Broj jedinica
	Jedinična cijena (KM)
	Planirani izvor finansiranja iz Budžeta Grada Lukavac
	Planirani izvor finansiranja iz Budžeta viših nivoa vlasti 
	Planiani izvor finansiranja iz vlastitih sredstava
	UKUPNO
(KM)

	 
	 
	 
	 

	1.
	LJUDSKI RESURSI
	   

	
	
	

	1.1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	1.2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	1.3.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	1.4.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	1.5.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	2.
	PUTOVANJE/PREVOZ
	 
	

	2.1.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	2.2.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	2.3.
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	

	3.
	KANCELARIJSKI TROŠKOVI

	3.1.
	 telefon
	
	
	
	
	
	
	

	3.2.
	 struja
	
	
	
	
	
	
	

	3.3.
	 
	
	
	
	
	
	
	

	5
	PROJEKTNI TROŠKOVI
	
	
	
	

	5,1
	
	
	
	
	
	
	
	

	5,2
	
	
	
	
	
	
	
	

	5,3
	
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	VIDLJIVOST
	
	 
	 
	 
	
	
	

	6.1
	Štampanje promotivnog materijala
	komad
	
	
	
	 
	 
	 

	6.2
	 Štampanje letaka
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	6.3
	 ITD…..
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
UKUPNO RASHODI TRAŽENIH SREDSTAVA

	
	
	
	






Datum i mjesto :______________________________             M.P.                                                Odgovorna osoba: _____________________



IZJAVA O PRIHVATANJU ODGOVORNOSTI



1. Kao odgovorno lice podnosioca prijave, pod punom krivičnom i materijalnom odgovornošću, potvrđujem da su  svi podaci koji su navedeni u Prijavi na ovaj Javni poziv istiniti i tačni.

2. Dodijeljena sredstva će se koristiti namjenski za finansiranje troškova projekta, u skladu sa zakonskim propisima

3. U slučaju odustajanja od realizacije odobrenog programa, ili nemogućnosti realizacije određenih djelatnosti, ili nenamjenskog utroška sredstava, obavezujemo se da ćemo izvršiti povrat odobrenih  sredstava.

4. Prihvatamo da kontrolu namjenskog utroška sredstava izvrši nadležni organ Grada Lukavac na osnovu dostavljenog izvještaja, a u slučaju potrebe neposrednim uvidom u dokumente u našim prostorijama.

5. Izvještaj o realizaciji programa/projekata dostavit ćemo najkasnije do 31. 12. tekuće godine,

6. U slučaju da dođe do promjene podataka koji se odnose na našu organizaciju/lice ili podataka vezanih za projekat/program, obavezujemo se da ćemo o tome obavijestit nadležnu Gradsku službu.  






Datum i mjesto :______________________________             M.P.                                                Odgovorna osoba: _____________________
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