II. OBRAZAC ZA PRIJAVU PROJEKTA/PROGRAMA IZ PODRUČJA  SOCIJALNE SKRBI I ZDRAVSTVENE ZAŠTITE U 2017. GODINI
1. Osnovni podaci o prijavitelju programa/projekta
	Naziv prijavitelja:
 

	Adresa sjedišta:
 

	Broj telefona, telefaksa, 

Internetska stranica i Adresa e-pošte:

	Godina osnutka i broj iz Matičnog registra:


	RNO (Broj iz Registra neprofitnih organizacija):

	Matični broj:
	OIB:

	Broj žiro računa i naziv banke (IBAN):


	Ukupan broj članova udruge
	Iznos godišnje članarine za člana udruge

	Broj stalno zaposlenih u udruzi
	Broj honorarnih suradnika

	Broj volontera

	Podaci o prostoru za rad udruge (upisati od koga je iznajmljen, veličinu i iznos mjesečnog najma)



	Osoba ovlaštena za zastupanje (ime i prezime, funkcija, telefon, mobitel, faks, e-mail)



	Svrha postojanja i područje djelovanja udruge (ukratko)



	Značajni programi/projekti koje je prijavitelj do sad provodio (nazivi projekata/programa)



2. Osnovni podaci o prijavljenom  projektu/programu
	1. Naziv projekta/programa


	2. Tijelo udruge koje je usvojilo projekt/program i datum usvajanja


	3. Sažetak projekta/programa


	4. Osnovni podaci o voditelju projekta/programa


	5. Potrebe i problemi lokalne zajednice  koji se namjeravaju rješavati predloženim projektom 


	6. Korisnici Projekta/programa (ciljna skupina, broj izravnih i neizravnih korisnika, dob i spol korisnika, način informiranja i kriterij za izbor korisnika, način i sudjelovanje korisnika u provedbi projekta…)



	7. Ciljevi koji se namjeravaju postići provedbom predloženog projekta/programa



	8. Aktivnosti koje će se provoditi kako bi se ostvarili zacrtani ciljevi
Aktivnost

Nositelji aktivnosti

Vrijeme i dinamika provedbe

Mjesto provedbe

Metode provedbe

Ciljevi s kojima je aktivnost povezana

(sukladno točki 7.)



	9. Očekivani objektivni i mjerljivi rezultati koji se očekuju po završetku provedbe projekta/programa


	10. Odgovorne osobe za provedbu projekta/programa (voditelj projekta, vanjski suradnici, volonteri…)


	11. Projekt/program će se provoditi (zaokružiti):
a) samostalno ili
b) u partnerstvu s drugim subjektima (ako da navesti partnere i oblik suradnje)


	12. Prezentacija projekta i podrška u lokalnoj zajednice (predstavljanje projekta u medijima i reakcija pojedinih institucija, ključnih ljudi, građanstva…)


	13. Supervizija,  vrednovanje i praćenje ostvarenja rezultata  projekta/programa (je li planirana supervizija i na koji način će se pratiti ocjena uspješnosti tijekom provedbe)


	14. Održivost projekta/programa (je li planiran i moguć nastavak provedbe projekta/programa i bez financijske potpore iz Proračuna Grada zadra)



	Za istinitost i točnost navedenih podataka u prijavi svojim potpisom jamči osoba odgovorna za zastupanje prijavitelja!
Mjesto i datum: _________________________

                                                                                                          ___________________________
                                       MP                                     Potpis osobe ovlaštene za zastupanje



Napomena: prijavitelj može, po svom nahođenju, dostaviti i opis programa/projekta u zasebnom    dokumentu, ali uz obveznu dostavu popunjenog ovoga obrasca! 

