Република Србија

Општина Рача
(меморандум подносиоца пријаве)

П Р И Ј А В А
за доделу средстава из буџета Општине Рача за финансирање

програма у области спорта у 2015. години

I  ОСНОВНИ ПОДАЦИ О ОРГАНИЗАЦИЈИ-ПОДНОСИОЦУ ПРИЈАВЕ 

	1. Назив организације : ___________________
2. Адреса- седиште: место (и пошт. број): ____________________ 
     улица и број:_________________________

            Лице за контакт:_______________________

            Телефон:                             E-mail: _______________

            Овлашћено лице за заступање:  ____ _______________
             Телефон:                        Факс: _________ E-mail: ________
3. Правни статус организације :
________________ _____
      4. E-mail: ________________________________

      5.Матични број:_________________
      6.Назив банке и број рачуна: _______________________
      7.ПИБ (порески идентификациони број):        __________________



II  ОСНОВНИ ПОДАЦИ О  ПРОГРАМУ И АКТИВНОСТИМА 

    ЗА КОЈЕ СЕ ТРАЖЕ СРЕДСТВА (програм дати уз пријаву у три примерка)

	8. Назив програма: ________________________________

 9.Програм је усвојен на седници_________________________  (упишите назив тела организације) __________________._(датум). 
10. Носиоци и реализатори програма и главних активности (имена, звања итд.):

            ___________________________________ ,
          ____________________________________________________________
11. Подаци о популацији са којом ће се реализовати програм (место реализације, циљне групе, корисници, обухват, узраст итд.):



III   ПОДАЦИ О СРЕДСТВИМА

	12.Укупно потребна средства за реализацију програма у 2015 . години  ____________  динара.
13.Сопствена средства__________________________________

14.Средства која се очекују од Општине: ________________________
15.Остали извори финансирања (од кога и очекивани износ): 

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________         




        Датум





                               Лице овлашћено за заступање

_ _________      


                     _____________________________

Образац  програма

1) Назив програма: 
1. Подаци о организацији- носиоцу програма

	Пун назив:
	

	Скраћени назив
	

	Седиште и адреса:
	

	Број телефона:
	

	Факс:
	

	Е-маил и интернет страна (Web страна):
	

	Број жиро рачуна и назив и адреса банке:
	

	Порески идентификациони број:
	

	Особа за контакт:
	

	Грана спорта
	

	Категорија спорта у Националној категоризацији  спортова
	

	Правни статус носиоца програма (удружење, привредно друштво, установа и др.):
	

	Година оснивања:
	

	Орган код кога је организација регистрована и регистарски број:
	

	Име и презиме и функција лица овлашћеног за заступање:
	

	Име и презиме председника органа управе организације:
	

	Решење о испуњености услова за обављање делатности (број, датум, орган):
	

	Властити пословни простор (величина у квадратним метрима):
	

	Број регистрованих спортиста:
	

	Број регистрованих спортских стручњака:
	

	Укупан број запослених:
	

	Број чланова организације:
	

	Чланство у територијалним и гранским спортским савезима:
	

	Укупни приходи у претходној години: 
	

	Планирани приходи у текућој години:
	

	Да ли  постоје ограничења у коришћењу имовине (стечај,  ликвидација, забрана обављања делатности):
	

	Да ли је организација у последње три године правноснажном одлуком кажњена за прекршај или привредни преступ везан за њену делатност:
	

	Да ли организација има блокаду рачуна, пореске дугове или дугове према организацијама социјалног осигурања:
	


2. Потребе и  интереси утврђени Законом о спорту (,,Сл.гласник РС”број 24/11 и 99/11-др.закон) на коју се програм односи (може се заокружити више тачака, максимално три):

1) унапређење спорта за све -  посебно деце, омладине, жена и особа са инвалидитетом

2) учешће спортских организација на такмичењима - национална и међународна спортска сарадња; 

3)  спортски развој талентованих спортиста и унапређење квалитета стручног рада са њима;

4) организација спортских такмичења и спортских манифестација од интереса за Општину Рача;

5) предшколски и школски спорт (школска спортска друштва, Општински савез школских спортских друштава, организација градских, међуокружних и регионалних спортских такмичења)

6) делатност организација у области спорта чији је оснивач са територије Општине Рача;

7) обезбеђивање услова за одржавање спортских такмичења школске омладине и студената;

8) активности спортских организација,савеза и удружења  од посебног значаја за Општину Рача;

9) унапређење заштите здравља спортиста и спречавање негативних појава у спорту;

10) стипендирање за спортско усавршавање категорисаних спортиста;

11) едукација, информисање и саветовање грађана и спортиста о питањима из области спорта;

12) рационално и наменско коришћење спортских објеката у државној својини чији је корисник Општина  Рача;

13) награде и признања за постигнуте резултате и допринос развоју спорта;

3. Кратак опис програма:

4. Образложење значаја програма и циљева који се постижу:
5. Резултати који се очекују на крају програма:
6. Кратак опис искустава, постигнућа и способности организације да спроведе предложени програм:

7. Методе и врсте активности којима ће се програм реализовати:

8. Ко су корисници обухваћени програмом, њихов број и структура:

9. Учесници у реализацији програма:

а) Координатор програма (име и презиме/, квалификације, статус у организацији, улога у програму) 
б) Непосредни реализатори, сарадници и помоћници (име и презиме/назив, квалификације, статус у организацији, улога у програму) 

Физичка лица
1) Име и презиме_____________, стручна квалификација__________, статус у организацији________________, улога у програму _____________________
2) Име и презиме ___________________ __, стручна квалификација _________________/___________________, статус у организацији _________________/________________, улога у програму __________________
3) Име и презиме ________________________ _______, стручна квалификација _______________/_____________________, статус у организацији _______________/__________________, улога у програму __________________
4) Име и презиме_______________________________________________, стручна квалификација ____________________________________, статус у организацији _________________________________, улога у програму ___________________________;

5) Име и презиме _______________________________________________, стручна квалификација ____________________________________, статус у организацији _________________________________, улога у програму ___________________________;

Организације
1) Назив ______________, седиште ____________ лице овлашћено за заступање __________________, улога у програму __________________; 

2) Назив ______________________________________________, седиште _________________, лице овлашћено за заступање _____________________________________, улога у програму ________________________________________________________________________________; 
10. Време реализације програма и динамика реализације (термин план):

Време почетка реализације_____________________________________________ 
Време завршетка реализације___________________________________________
Активности по месецима
	НАЗИВ
	I
	II
	III
	IV
	V
	VI
	VII
	VIII
	IX
	X
	XI
	XII

	Регистрација играча
	х
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Уплата чланарине
	х
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Уплата котизације
	х
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Пријем терена 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Лекарски преглед
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Набавка опреме
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Такмичење у лиги 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Организација турнира 
и др.-попунити шта
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


( означавање се врши са Х )
11.Место реализације програма: 
12.Праћење реализације програма, укључујући и наменско коришћење средстава: 

13.Процена вредности (евалуација) програма (како ће се вршити оцењивање реализације програма; шта се може даље радити пошто се заврши програм; хоће ли процена вредности (евалуација) бити унутрашња или спољна):

14.План финансирања и трошкови (врста трошкова  и висина потребних средстава):

Потребна средства за реализацију програма:
	ИЗВОР ПРИХОДА
	Висина планираних средстава

	Општина Рача
	

	Министарство омладине и спорта
	

	Друга министарства/државни органи
	

	Сопствена средства
	

	Остали извори 
	

	УКУПНИ ПРИХОДИ
	


Трошкови реализације програма (бруто): 
	ВРСТА ТРОШКОВА
	ЈЕД. МЕРЕ 
	БРОЈ ЈЕД. 
	ЦЕНА 
	УКУПНО

	Директни трошкови
	
	
	
	

	1. трошкови регистрације играча
	
	
	
	

	2. трошкови путовања и дневнице за лица која учествују у реализацији програма
	
	
	
	

	3. трошкови куповине опреме
	П
	2
	
	

	4. трошкови чланарине за играче
	
	
	
	

	6. трошкови пријема терена
	
	1
	
	

	7. хонорари лица која учествују у реализацији програма
	
	
	
	

	8. трошкови лекарског прегледа играча
	
	
	
	

	9. осигурање
	
	
	
	

	10. финансијске услуге- провизија
	
	
	
	

	11. набавка литературе
	
	
	
	

	12. остали трошкови (организација турнира и др. попунити шта )
	
	
	
	

	Укупни директни трошкови
	
	
	
	

	Индиректни трошкови (максимално 10% од директних трошкова)
	
	
	
	

	1. Закуп простора
	
	
	
	

	2. Комунални трошкови
	
	
	
	

	3. Телефонски и поштански трошкови
	
	
	
	

	4. Остали трошкови (навести)
	
	
	
	

	Укупни индиректни трошкови
	
	
	
	

	УКУПНО
	
	
	
	


Напомена: Могуће је извршити промене у врсти трошкова уколико неке од наведених  трошкова немате а имате неке који нису наведени у обрасцу.
15. Временски план употребе средстава:

	
	1. месец
	2. месец
	3. месец
	4. месец
	5. месец
	6. месец

	Директни трошкови
	
	
	
	
	
	

	Индиректни трошкови
	
	
	
	
	
	

	УКУПНО
	
	
	
	
	
	


	
	7. месец
	8. месец
	9. месец
	10. месец
	11. месец
	12. месец

	Директни трошкови
	
	
	
	
	
	

	Индиректни трошкови
	
	
	
	
	
	

	УКУПНО
	
	
	
	
	
	


	Директни трошкови
	Индиректни трошкови
	УКУПНО

	
	
	


16. Посебне напомене:
НАПОМЕНЕ: 

· При креирању програма и попуњавању обрасца треба водити рачуна да програм мора да буде усклађен са Законом о спорту (,,Сл.гласник РС”број 24/11 и 99/11-др.закон)

· Табеле и други делови обрасца се проширују према потреби, ако се извештај припрема компјутером, а ако се попуњава другачије, а нема довољно простора, уз образац прилаже се  посебан додатак, уз позивање у појединој тачки обрасца да се види одређени додатак;

· Програм попуњен послати у 3 примерка и у електронској форми ако је обрађен компјутерски;

ИЗЈАВА: Изјављујемо  да се може сматрати да је програм повучен уколико се не одазовемо позиву за закључење уговора у року од осам дана од дана позива.

Место и датум: 
                                                                    М.П.

КООРДИНАТОР ПРОГРАМА                                    ЛИЦЕ ОВЛАШЋЕНО ЗА ЗАСТУПАЊЕ

        _______________________                                    ______________________
                /                                 /                                                    /                              /
