OBCINA MORAVCE

Obcinska uprava
Vegova ulica 9, 1251 Moravée

tel.01/724-71-40, fax 01/723-10-35
E-mail: obcina@moravce.si

1. PODATKI O IZVAJALCU OZIROMA PRIJAVITEL]JU:

1.1 Ime izvajalca:

1.2 Sedez izvajalca:

(ulica, kraj, posta)

1.3 Telefon:

RAZPISNA DOKUMENTACIJA

ZA

JAVNI RAZPIS
ZA SOFINANCIRANJE HUMANITARNIH PROGRAMOV ZA LETO 2018
(430-0022/2018)

Fax:

1.4 Davéna

Stevilka:

Mati¢na

Stevilka:

1.5 Stevilka TRR raduna:

1.6 Banka pri kateri je raCun odprt:

1.7 Zakoniti zastopnik:
Telefon:
E-posta:

E-posta:




2. OBVEZNA DOKAZILA OZIROMA PRILOGE, KI JTH MORA PRILOZITI
PRIJAVITELJ

2.1 Dokazilo izvajalca, da opravlja humanitarno, invalidsko ali socialno dejavnost.
Drustva priloZijo kopijo potrdila o vpisu v register drustev, druge pravne osebe pa

kopijo izpisa iz sodnega registra (priloga A)

3. SedeZ prijavitelja in delovanje v javhem interesu

31

3.2

3.3

SedeZ prijavitelja:

Oznadiz X

Prijavitelj ima sedeZ v obcini Moravce

Prijavitelj ima sedeZ izven obc¢ine Moravce, vendar ima ve¢ kot 100
njegovih clanov stalno prebivalis¢e v Ob¢ini Moravée

Prijavitelj ima sedeZ izven obc¢ine Moravce, vendar ima ve¢ kot 20 in manj
kot 100 njegovih ¢lanov stalno prebivalis¢e v obcini Moravée

Prijavitelj ima sedeZ izven obc¢ine Moravce, vendar imata najman;j 2 in
najve¢ 19 njegovih clanov stalno prebivalisée v Obcini Moravée

Obvezna priloga (e prijavitelj nima sedeZa v ob¢ini Moravce:

Seznam ¢lanov s stalnim prebivaliséem v obcini Moravée (ime, priimek, naslov)!

Odlocba o delovanju v javnem interesu:

Oznadiz X

Prijavitelj ima veljavno Odloc¢bo o delovanju v javnem interesu

Prijavitelj nima veljavne Odloc¢be o delovanju v javnem interesu

Obvezna priloga:

Kopija veljavne Odloc¢be drzavnega organa, da prijavitelj deluje v javnem interesul

Doba delovanja drustva

Oznadiz X

Od 1do5let

Od 6 do 10 let

Od 10 do 20 let

Nad 20 let




OBRAZEC 1
PROGRAM ali PROJEKT

Za vsak prijavijeni program ali projekt je potrebno izpolniti svoj obrazec 1

Izvajalec:

Naziv programa ali projekta:

Opis programa ali projekta:




4. DOSTOPNOST PROGRAMA ALI PROJEKTA

4.1

4.2

Lokacija izvajanja programa ali projekta

Oznaciz X

Program ali projekt se v celoti izvaja v obc¢ini Moravce

Program ali projekt se deloma izvaja v obc¢ini Moravce.

Program ali projekt se izvaja izven obc¢ine Moravce.

Stevilo uporabnikov (koristnikov) programa ali projekta, ki imajo
stalno prebivaliSc¢e v ob¢ini Moravce in jim je program ali projekt
tudi namenjen (ni nujno, da so koristniki programa ali projekta tudi
clana drustva)

Oznaci z X

Minimalno eden in najvec devetnajst uporabnikov (koristnikov) programa
ali projekta s stalnim prebivalis¢em v obcini Moravce, ki jim je program ali
projekt tudi namenjen.

Minimalno dvajset in najve¢ sto uporabnikov (koristnikov) programa ali
projekta s stalnim prebivalis¢em v obc¢ini Moravcée, ki jim je program ali
projekt tudi namenjen.

Nad sto uporabnikov (koristnikov) programa ali projekta s stalnim
prebivaliséem v obc¢ini Moravcée, ki jim je program ali projekt tudi
namenjen

5. IZDELANA ORGANIZACIJSKA SHEMA IZVEDBE PROGRAMA ALI PROJEKTA

5.1 Opisite kateri so cilji programa ali projekta in kakSna bo njegova izvedba.




6. FINANCNA KONSTRUKCIJA PROGRAMA ALI PROJEKTA

6.2 Jasno opredelite stroske programa ali projekta in njihovo namembnost.




IZJAVA O RESNICNOSTI IN TOCNOSTI PODATKOV

IZJAVA

Spodaj podpisani (odgovorna oseba) pod kazensko in
materialno odgovornostjo izjavljam, da proti drustvu ni bila izdana pravhomoc¢na sodna
ali upravna odloCba, s katero bi bilo drustvu prepovedano opravljati dejavnost, ki je
predmet javnega razpisa.

S podpisom in Zigom na tej izjavi potrjujem, da sprejemamo pogoje in merila,
navedene v javhem razpisu in pripadajoCi razpisni dokumentaciji, ter da so vse
navedbe v vlogi resni¢ne in ustrezajo dejanskemu stanju, vse priloZene fotokopije pa
ustrezajo originalom.

V skladu z razpisnimi pogoji soglasam s preverjanjem namenske porabe odobrenih
proracunskih sredstev.

Kraj in datum: Ime in priimek odgovorne osebe
izvajalca:

Podpis:




