Marijampolės savivaldybės biudžeto lėšomis 
finansuojamų sporto srityje veikiančių nevyriausybinių organizacijų veiklos programų vertinimo ir finansavimo tvarkos aprašo
1 priedas


(finansuojamų sporto srityje veikiančių nevyriausybinių organizacijų veiklos programos finansinei 
paramai iš Marijampolės savivaldybės 20........ m. biudžeto gauti  forma)

___________________________________________________________________
(Veiklos programą teikianti įstaiga/organizacija)

Marijampolės savivaldybės administracijai


SPORTO SRITYJE VEIKIANČIŲ NEVYRIAUSYBINIŲ ORGANIZACIJŲ 
FINANSUOJAMŲ IŠ SAVIVALDYBĖS BIUDŽETO, KONKURSO DALYVIO PARAIŠKA

__________________   Nr.___________
(data)
Marijampolė
 
	 I. INFORMACIJA APIE PAREIŠKĖJĄ:

	1. Organizacijos pavadinimas, juridinio asmens registracijos kodas
	


	2. Adresas (miestas, miestelis, kaimas, gatvė, namo numeris, pašto kodas)
	

	3. Organizacijos banko rekvizitai (banko pavadinimas, kodas, sąskaitos numeris)
	


	4. Organizacijos vadovas (pareigų pavadinimas, vardas, pavardė, tel. Nr., el. paštas)
	


	5. Projekto vadovas (vardas, pavardė, tel. Nr., el. paštas)
	

	6. Gautos iš savivaldybės biudžeto lėšos per praėjusius metus
	



	II. INFORMACIJA APIE PROJEKTĄ: 

	1. Projekto pavadinimas

	



	2. Trumpas projekto apibūdinimas, problemos pagrindimas ir projekto įgyvendinimo būtinumas

	

	3. Projekto tikslas 

	



	4. Projekto uždaviniai: (nuo 2 iki 5)

	



	5. Projekto tikslinė grupė

	


 
	6. Bendras projekto dalyvių skaičius
	


 
	7. Numatomas projekto tęstinumas, perspektyvos

	 


 
	8. Iš savivaldybės biudžeto prašoma lėšų suma, Eur
	 


 
	9.Visa projektui įgyvendinti  reikalinga lėšų suma, Eur
	 


 
	10. Projekto įgyvendinimo veiklų planas

	 
Eil.   
Nr. 
	 
Projekto veiklos pavadinimas (planuojami atlikti darbai, veiklos, renginiai ir kita veikla)
	 
Mėnuo
	Vertinimo kriterijai

	
	
	
	Veiklos įgyvendinimo periodiškumas (kartai per mėnesį)
	Tiesioginių naudos gavėjų skaičius

	1. 
	 
	 
	 
	 

	2.
	 
	 
	 
	 


 
	11. Detali išlaidų sąmata ir prašomų lėšų pagrindimas

	 
Eil. Nr.
	 
Išlaidų pavadinimas 
	 
Detalus skaičiavimas 
	 
Išlaidų pagrindimas
	Lėšos (Eur)

	
	
	
	
	Savival-dybės  lėšos
	Organi-zacijos lėšos
	Kiti  šaltiniai

	1.
	Darbo užmokestis ir su juo susijusios išlaidos
	 
	 
	 
	 
	 

	2. 
	Išlaidos autoriniams atlyginimams, kai juos gaunantys asmenys nėra Pareiškėjo darbuotojai
	 
	 
	 
	 
	 

	3. 
	Patalpų, skirtų projekto veiklai vykdyti,  komunalinių paslaugų išlaidos 
	 
	 
	 
	 
	 

	4.
	Transporto išlaidos
	 
	 
	 
	 
	 

	5.
	Kitos išlaidos projektui įgyvendinti reikalingoms priemonėms
įsigyti (detalizuoti)
	 
	 
	 
	 
	 

	6. 
	Kitos paslaugos
	 
	 
	 
	 
	 

	
	Iš viso   
	 
	 
	 


 


	12. Projekto partneriai

	Eil. Nr.
	Projekto partnerio pavadinimas
	Projekto partnerio vaidmuo projekte (aprašyti)

	1.       
	 
	 

	2.       
	 
	 

	3.       
	 
	 


 
	13. Projekto laukiami rezultatai (planuojamas projekto poveikis tikslinei grupei ir poveikio įvertinimas (detalizuoti, kas pasikeis, pagerės tikslinei grupei, įgyvendinus projektą):

	 


 
PRIDEDAMA:
1.      .............................................................................................................................................;
2.      .............................................................................................................................................;
3.      .............................................................................................................................................;
4.      ............................................................................................................................................
 
Patvirtinu, kad:
-  organizacija/įstaiga nėra likviduojama, nėra sudaryta sutartis su kreditoriais, sustabdyta ar apribota veikla;
-   neturi neįvykdytų mokesčių ar socialinio draudimo įmokų mokėjimo įsipareigojimų pagal Lietuvos Respublikos teisės aktus;
-   nėra įsiteisėjęs teismo sprendimas, kad organizacija pažeidė kitą sutartį dėl paramos skyrimo iš valstybės ar savivaldybės biudžeto;
- Veiklos programoje numatytos išlaidos nedubliuoja išlaidų, finansuojamų iš kitų valstybės ar savivaldybės biudžeto programų lėšų.
Patvirtinu, kad Veiklos programoje pateikta informacija yra tiksli ir teisinga. 
Įsipareigoju, įvykdžius projektą, pateikti Marijampolės savivaldybės administracijos Švietimo, kultūros ir sporto skyriui galutinę projekto įvykdymo ataskaitą per sutartyje numatytus terminus. 
 
 
 
____________________                    ____________            _________________________
(Pareigų pavadinimas)                                      (parašas)                                              (vardas, pavardė)                
 
 
 
 
