Javni razpis za izbiro javnih mladinskih programov oziroma projektov, ki jih bo v letu 2013 sofinancirala Mestna občina Murska Sobota


PRIJAVNI OBRAZEC

1. PODATKI O PRIJAVITELJU

	Poln naziv zavoda
	       

	Naslov zavoda
	

	Telefon
	

	fax
	

	Matična številka:
	

	Davčna številka:
	

	Transakcijski račun
	

	Ime in priimek odgovorne osebe
	

	Funkcija odgovorne osebe
	

	e – pošta odgovorne osebe
	

	Telefon odgovorne osebe
	



2. POVZETEK MLADINSKEGA PROGRAMA OZ. ROJEKTA
	Naziv programa oz. projekta
	        

	Skupni upravičeni stroški  programa oz. projekta
	

	Zaprošen znesek pri MOMS
	

	Zaprošeni % celotnega programa oz. projekta
	

	Začetek aktivnosti
	

	Konec aktivnosti
	




3. OPIS PROJEKTA
3.1. Opis projekta

























3.2. Cilji programa oz. projekta







3.3. Lokacija/e izvedbe  programa oz.projekta


3.4. Reference programa oz. projekta




3.5. Uporabniki projekta (navedba, komu je program oz. projekt namenjen-ciljna skupina)





3.6. Odmevnost projekta (navedite število predvidenih rezultatov in vplivno območje programa oz. projekta)



4. PARTNERSKA/E ORGANIZACIJA/E V PROGRAMU OZ. PROJEKTU OZ.  DRUGI IZVAJALCI PROGRAMA OZ.  PROJEKTA, KI GA NAČRTUJEJO, IZVAJAJO ALI IZVAJAJO DRUGE AKTIVNOSTI, KI SO POMEMBNE ZA IZVEDBO LE-TEGA[footnoteRef:1] [1:  V kolikor imate več partnerjev, obrazec razmnožite] 


4.1.  Partnerske organizacije – pravne osebe

	
Naziv
	

	Naslov
	

	e. pošta
	

	Telefon
	

	Fax
	

	Pravni status
	

	Odgovorna oseba
	


Opis partnerske organizacije:







4.2. Drugi izvajalci – fizične osebe

	Ime in priimek

	Delo oz. vloga v programu oz. projektu 

	

	

	

	





5. FINANČNA KONSTRUKCIJA PROJEKTA:

5.1. Predvideni prihodki projekta:
	
Vir prihodka
	
Znesek v EUR

	Lastna sredstva
	

	Sponzorji, donatorji
	

	Prihodki iz proračuna RS/ministrstva
	

	Prihodki iz proračuna EU
	

	Pričakovana sredstva MOMS
	

	Drugo (navedite)
	



5.2. Predvideni odhodki projekta:
	
Struktura odhodkov projekta
	
Znesek v EUR

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



Datum:                                                                               Ime in priimek odgovorne osebe:

                                                           Žig: 

                                                                                                                                             Kraj:                                                                                               Podpis:
                                         


6. IZJAVA PRIJAVITELJA


I Z J A V A
Izjavljamo:
· da so vsi podatki podani v vlogi na javni razpis vključno z vsemi prilogami resnični in točni;
· da se dovoljuje preverjanje namenske porabe odobrenih proračunskih sredstev;
· da projekt za isti namen ni 100% sofinanciran iz drugih sredstev državnega, lokalnega ali EU proračuna;
· da ni zoper nas s pravnomočno odločbo sodišča ali dokončno odločbo drugega pristojnega organa začet sodni ali izvensodni stečajni postopek, postopek prisilne poravnave ali likvidacije;
· da nimamo neporavnanih pogodbenih obveznosti do MOMS;
· da nimamo omejitve poslovanja na podlagi Zakona o preprečevanju korupcije (Ur.l. RS,69/2011-UPB).



Datum:                                                                               Ime in priimek odgovorne osebe:

                                                           Žig: 

                                                                                                                                             Kraj:                                                                                               Podpis:
                                         

