žádost o státní dotaci v roce 2005

Poskytovatel dotace:
Ministerstvo školství, 
Evidenční číslo:

(doplní poskytovatel dotace)


mládeže a tělovýchovy




Název dotačního programu: 
Program MŠMT na podporu integrace


romské komunity v roce 2005

Název projektu: (vyplní žadatel)


Číslo tematického okruhu, do kterého projekt spadá


1.
Identifikační údaje o předkládající organizaci:

1.1.
Název organizace:


1.2.
Organizační forma (forma právní subjektivity):


1.3.
Adresa organizace:


Ulice:

č. p.:

č. o.:



Obec

PSČ:



Část obce:

Okres:



Telefon:

Fax:



E-mail:

Web:
http://_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

1.4.
IČO:

DIČ:



Číslo a datum registrace u MV (občanské sdružení):



Oddíl a vložka v obchodním rejstříku (o.p.s.,  s.r.o.):



Datum evidence na MK (církevní právnická osoba):



Zřizovatel (příspěvková organizace):



Adresa finančního úřadu příslušného pro daňové přiznání (všichni):






Krajský úřad  (sídlo):



Bankovní spojení KÚ (je-li žadatelem škola):


1.5.
Číslo účtu žadatele (právního subjektu):



Název a adresa peněžního ústavu:





2.
Statutární orgán (statutární zástupci organizace):


Jméno, titul, funkce:



Kontaktní adresa:



Telefon:

Fax:





Jméno, titul, funkce:



Kontaktní adresa:



Telefon:

Fax:


Statutární orgán potvrzuje podpisem a razítkem v závěru formuláře, že projekt schválil
a doporučil jeho předložení k dotačnímu výběrovému řízení v rámci „Programu MŠMT na podporu integrace romské komunity v roce 2005“ .



3.
Charakteristika organizace s ohledem na dosavadní zaměření činnosti:

3.1.
Typ poskytovaných služeb (provozovaných činností):







3.2.
Další projekty realizované předkládající organizací v minulém kalendářním roce (2004):







4.
Působnost organizace:

4.1.
Mezinárodní (územní vymezení):


4.2.
Celostátní:


4.3.
Krajská (název nebo názvy krajů):


4.4.
Místní (název lokality):


5.
Počet placených  pracovníků v organizaci (aktuální stav):

5.1.
Přepočtený počet placených pracovníků:


5.2.
Celkový počet placených pracovníků:


5.3.
Počet členů:

členské příspěvky/člen:



(přepočteno na plné pracovní úvazky):

6.
Údaje o projektu, na který je žádána státní dotace:

6.1.
Doba realizace projektu:


od:

do:


6.2.
Místo realizace projektu:


6.3.
Ve kterém kraji (okrese) je projekt  realizován:


6.4.
Byl projekt dotován ze státního rozpočtu v roce 2004?


Pokud ano, uveďte, kterým orgánem a v jaké výši:


6.5.
Základní idea projektu (stručný obsah, rozveďte v příloze):



6.6.
Realizátor projektu (řešitel):


Jméno, titul, funkce:



Organizace:



Adresa:



Telefon:

Fax:


6.7.
Počet přepočtených pracovníků zajišťujících realizaci projektu:


6.8.
Počet dobrovolníků podílejících se na realizaci projektu:


6.9.
Jakému počtu lidí projekt prospěje:


7.
Základní údaje o rozpočtovaných nákladech projektu (podrobný rozpočet uveďte v příloze):

7.1.
Celkové náklady projektu:


 
z toho:


  Neinvestiční náklady celkem:



  z toho: výdaje na platy, ostatní platby za provedenou

              práci, pojistné (sem nezahrnujte honoráře hrazené

                fakturou):



              z toho: platy:



                          pojistné sociálního a zdravotního

                               pojištění:



                               ostatní osobní náklady (např. DPP, DPČ,

                               smlouvy podle autorského zákona):



              ostatní neinvestiční výdaje (materiál, služby vč.

                 honorářů hrazených fakturou, cestovné):



Investiční náklady celkem:


7.2.
Výše požadované neinvestiční dotace v rámci tohoto programu celkem:

tj. % z celkových nákladů projektu:



z toho:


Neinvestiční náklady celkem:



 z toho: výdaje na platy, ostatní platby za provedenou

              práci, pojistné (sem nezahrnujte honoráře hrazené

                fakturou):



                 z toho: platy:



                            pojistné sociálního a zdravotního

                                 pojištění:



                                 ostatní osobní náklady (např. DPP, DPČ,

                                 smlouvy podle autorského zákona):



              ostatní neinvestiční výdaje (materiál, služby vč.

                 honorářů hrazených fakturou, cestovné):


7.3.
Vlastní podíl organizace na financování projektu (pokud se organizace podílí vlastními příjmy, např. z členských příspěvků nebo z příjmů z poskytovaných služeb):


v Kč:

v %:


7.5.
Podíl ústředních orgánů (krajských, magistrátních a obecních úřadů) na financování projektu (předpoklad):


Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:


7.6.
Podíl dalších subjektů (podnikatelské organizace, nadace, nadační fondy apod.) na financování projektu (předpoklad) :


Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:


7.7.
Podíl zahraničních zdrojů na financování projektu (předpoklad):


Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:



Název:

částka:

%:


8.
Údaje o celkových příjmech a výdajích organizace (týká se pouze nestátních neziskových subjektů) v kalendářním roce 2003:

8.1.
Příjmy od odběratelů služeb celkem


8.2.
Příspěvky krajských, magistrátních, obecních úřadů (název a výše) :


8.3.
Dary nadací, z podnikatelské sféry

apod. (název a výše) :


8.4.
Příjmy z členských příspěvků:


8.5.
Další příjmy:














8.6.
Celkové výdaje v roce 2003


8.7.
Přehled dotací, které organizace obdržela v roce 2004 (v tis. Kč) :


poskytovatel


MŠMT:
Částka:



jiná ministerstva:

Částka:



Krajské úřady:

Částka:



obce:

Částka:



jiné:

Částka:




9.
Předkladatel  svým  podpisem  potvrzuje  správnost  uvedených údajů
a prohlašuje, že nemá žádné nevyrovnané finanční závazky ve vztahu ke státnímu rozpočtu, ke státnímu fondu, zdravotní pojišťovně, zdravotní pojišťovně, nebo rozpočtu územního samosprávného celku.

10.
Předkladatel  svým  podpisem stvrzuje, že souhlasí se zveřejněním identifikačních údajů o jeho osobě a výši poskytnuté dotace v dálkově přístupném informačním systému. 

11.
Předkladatel je povinen v žádosti vyplnit všechny  údaje a případně dle potřeby rozvést kterýkoliv bod ve zvláštní příloze.






















. . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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datum a podpis statutárního zástupce
razítko
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