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APLIKACIONI OBRAZAC
	1.  Naziv prijedloga projekta


	2.  Ime glavnog aplikanta/organizacije(a):

	3. OBAVEZNO NAVEDITE za koju sektorsku grupu /općinu  ili kanton aplicirate?



	Molimo da navedete odgovornu(e) osobu(e)

	1) 

	2) 

	4. Adresa glavnog aplikanta:

	Grad: 
	Poštanski broj:

	Telefon: (navesti pozivni broj):

	E-mail:

	Fax: (navesti pozivni broj):
	Web stranica:

	5. Potvrda da su odgovori istiniti:
Potvrđujem da su sve moje izjave u ovom formularu, kao i svaki njegov prilog, istinite, potpune i ispravne koliko znam i vjerujem, i date u najboljoj namjeri.

PUNO IME I PREZIME GLAVNOG APLIKANTA 
POTPIS                                                                 DATUM



Aplikacija za grant 
Molimo da se pridržavate dolenavedenog formata aplikacije kako biste napisali prijedlog projekta.  Molimo da popunite svaki odjeljak posebno i da u potpunosti odgovorite na sva pitanja.  Vaš prijedlog će biti ocijenjen na osnovu kompletnosti odgovora.  

	Odjeljak I. Informacije o organizacija (max 1 str A4) 
a. Sažetak istorije, ciljeva, misije i organizacione strukture organizacije.                

b. Trenutni program(i) ili aktivnosti organizacije.    

c. Odnos sa drugim organizacijama. 

d. Ostala finansijska sredstva dobivena od drugih donatora u toku posljednjih 12 mjeseci.



	Odjeljak II.  Sažetak prijedloga (max 1 str)
U najviše jednoj stranici, sumirajte prijedlog projekta, aktivnosti, potencijalne korisnike i rezultate koje namjeravate postići. 

	Odjeljak III.  Ciljevi (max ½ str)
a. Šta je glavni cilj predložene aktivnosti projekta?

b. Navedite ostale ciljeve koje namjravate ostvariti kroz predložene aktivnosti?

c. Na koji način će vam ciljevi predloženog projketa pomoći u implementaciji aktivnosti?

	Odjeljak IV. Predložene aktivnosti: (max 2 str)
a. Koju vrstu aktivnosti namjeravate implementirati (detaljno opisati) i u kojoj projektnoj oblasti/sektoru?

b. Ko su direktni korisnici vaše aktivnosti?

c. Šta će biti mjerljivi rezultati aktivnosti?

d. Koliko će partnerskih organizacija iz Mreže ACCOUNT biti uključeno u realizaciju projekta i koja će biti njihova uloga? (obezbijediti potpisano pismo o partnerstvu uz ovu aplikaciju)


	Odjeljak V. Vremenski raspored realizacije aktivnosti (max ½ str)
Br.

Aktivnosti

Aktivnosti po mjesecima
I

II

III

IV

V

VI

VII

VIII

IX

X

XI

XII


	Odjeljak VI. Izjava o kapacitetu /Rukovodnom timu (max 1 str)
a. Molimo vas da navedete kapacitet organizacije, broj stalno zaposlenih osoba, kvalifikacionu strukturu, obrazovanje i iskustvo ključnog osoblja koje će biti angažovano na projektu. Priložite CV za ključno osoblje koje će biti angažovano u implementaciji projekta.

b. Opišite ulogu drugih organizacija /partnera projekta, ako ih namjeravate angažovati. Navedite profil angažovanih organizacija /partnera.   


	Odjeljak VII. Monitoring i evaluacija (max ½ str)
a. Kako ćete odrediti da li su vaše aktivnosti uspješne?

b. Na koji način ćete ih mjeriti?                

	Odjeljak V. Resursi (max ½ str)
a. Molimo da uključite informaciju o podjeli troškova (cost-share). 

b. Molimo da opišete kapacitet svoje organizacije za upravljanje finansijskim resursima. 
c. Molimo da priložite kopije registracije i važećeg bankovnog računa. 


	Odjeljak VI. Sažetak budžeta  (max ½ str)
1. Tražena sredstva granta             _____             $     _____     BAM

2. Doprinos aplikanta (cost share) _____             $     _____     BAM

3. Ukupan trošak programa           _____             $     _____      BAM


budŽet (max 2 STR)
	Kategorije troškova

NAPOMENA: Prilikom procjene troškova i pretvranja BAM vrijednosti u $ koristite srednji mjesečni kurs Centralne Banke BiH
	Jedinica mjere & broj jedinica $
	Jedinična cijena $
	Ukupno $
	Ukupno BAM

	I. OSOBLJE
	
	
	
	

	1. Plate i honorari (sa uključenim porezima)
	0,0
	0,00
	0,00
	

	2. Ostalo (molimo navesti)
	0,0
	0,00
	0,00
	

	Podzbir I
	0,0
	0,00
	0,00
	

	II. DIREKTNI TROŠKOVI
	
	
	
	

	1. Prevoz
	0,00
	0,00
	0,00
	

	2. Iznajmljivanje opreme, prostorija, objekata
	0,00
	0,00
	0,00
	

	3. Uredski material
	0,00
	0,00
	0,00
	

	4. Komunikacije i režije 
	0,00
	0,00
	0,00
	

	5. PR i mediji (press konferencije, materijal, emitovanje)
	0,00
	0,00
	0,00
	

	Podzbir II
	0,00
	0,00
	0,00
	

	III. COST SHARE (PODJELA TROŠKOVA)
	
	
	
	

	1. Podjela troškova-cost share (navesti)
	0,00
	0,00
	0,00
	

	Podzbir III
	0,00
	0,00
	0,00
	

	IV. TROŠKOVI PARTNERA
	
	
	
	

	a) Osoblje / plate i naknade angažovanih stručnjaka 
	
	
	
	

	b) Direktni troškovi (molimo navesti)
	
	
	
	

	c) Ostali troškovi (molimo navesti)
	
	
	
	

	Podzbir IV
	
	
	
	

	UKUPNO
	
	
	
	

	
	
	
	
	


TEKSTUALNO OBJAŠNJENJE BUDŽETA 
Molimo da date opis predviđenih troškova za svaku budžetsku stavku. 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
FORMULAR PISMA O PARTNERSTVU

Ovim potvrđujem namjeru ______________ ( nazi partnerske organizacije) da učestvuje kao partner u implementaciji gorenavedenog projekta.

Preuzimamo odgovornost kao partnerska organizacija u implementaciji projekta u slučaju njegovog finalnog odobrenja.

Datum
________________
Potpis
________________

Ime potpisnika __________


Pozicija u organizaciji
___________
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