
FORMULÁŘ ŽÁDOSTI O PŘÍSPĚVEK
v rámci Prevence pro krajské školy 2022
A. ŽADATEL 
	Identifikace žadatele:

Název:
(u sloučených škol uveďte přesné pracoviště): 
Sídlo:

IČO:

Bankovní spojení (číslo účtu):

	Statutární zástupce žadatele:
Titul, jméno, příjmení:

Telefon / e-mail:

	Kontaktní osoba projektu:
Titul, jméno, příjmení:

Telefon / e-mail:


B. PROJEKT
	Název projektu:



	Účel, na který žadatel chce příspěvek použít:



	Termín zahájení realizace:  
	

	Termín ukončení realizace:
	


	Cíl projektu:



	Cílová skupina (konkrétně definovat):


	Odůvodnění žádosti (zdůvodnění potřebnosti):


	Místo realizace:


	Popis výchozího stavu:


	Navrhovaný postup realizace projektu:


	Rámcový časový harmonogram:


	Způsob hodnocení efektivity:



C. FINANCOVÁNÍ
	Požadovaná výše příspěvku:                           Kč


Podrobný nákladový rozpočet akce
	Druh nákladu
	Požadovaná výše příspěvku 

	Ostatní neinvestiční výdaje ( ONIV )

	1. Materiál

	Částka určená na nákup materiálu
	Kč

	Konkrétní vymezení nakupovaného materiálu:



	2. Cestovné

	

	Částka určená na cestovné
	Kč

	Konkrétní vymezení cestovného:



	3. Služby

	Č   Á   S   T   K   A
	- ubytování
	Kč

	
	- stravování
	Kč

	
	- jiné
	Kč

	
	- pronájem
	Kč

	
	- lektorné, školení (fakturačně)
	Kč

	
	 - vstupné
	Kč

	
	 - doprava (fakturačně)
	Kč

	Konkrétní vymezení služeb:



	Celkem ONIV:
	Kč

	Ostatní platby za provedenou práci ( OPPP )

	1. Dohody o provedení práce nebo pracovní činnosti včetně odvodů na sociální a zdravotní pojištění
	Kč

	Konkrétní vymezení dohod o provedení práce nebo pracovní činnosti (vykonávaná funkce v projektu, počet odpracovaných hodin, mzdové náklady/1hod.):

	Celkem OPPP:
	Kč

	Celkem (ONIV + OPPP):
	Kč


D. PROHLÁŠENÍ
	1. Prohlašuji, že všechny údaje jsou pravdivé.
2. Jsem si vědom(a) toho, že žádná část poskytnuté finanční podpory nesmí být použita na jinou než určenou akci, projekt nebo činnost.

3. Zavazuji se, že po skončení akce, projektu nebo činnosti podám Odboru školství, mládeže a tělovýchovy Krajského úřadu Ústeckého kraje úplnou a podrobnou zprávu o realizaci včetně podrobného finančního vypořádání.
4. Souhlasím se zařazením do databáze poskytovatele

V ……………………….           Dne ……………………
                                                                                ……………………………………………………..

                                                   podpis statutárního zástupce
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