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Marijampolės savivaldybės švietimo
rėmimo programos lėšų skyrimo ir
naudojimo tvarkos aprašo
1 priedas


(Marijampolės savivaldybės švietimo rėmimo programos konkurso dalyvio paraiškos forma)


_______________________________________________________________
(Pareiškėjo duomenys)


Marijampolės savivaldybės administracijos direktoriui


MARIJAMPOLĖS SAVIVALDYBĖS ŠVIETIMO RĖMIMO PROGRAMOS KONKURSO DALYVIO PARAIŠKA

20.....m. .................... ........d. Nr. ..............
Marijampolė


I. INFORMACIJA APIE PARAIŠKĄ TEIKIANČIĄ ĮSTAIGĄ

	Fizinio/juridinio asmens pavadinimas
	

	Registracijos kodas
	

	Adresas 
	

	Telefono Nr.
	

	El. paštas
	

	Fizinio/juridinio asmens banko rekvizitai (banko pavadinimas, kodas, sąskaitos numeris)
	

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

	Juridinio asmens (organizacijos vadovo) pareigų pavadinimas, vardas, pavardė, tel. Nr.
	



II. INFORMACIJA APIE PROJEKTĄ
	
1. Projekto pavadinimas 

	


	2. Projektui įgyvendinti reikalinga suma 
	Eur

	3. Iš Marijampolės savivaldybės biudžeto prašoma suma
	Eur



	4. Projekto tikslinė grupė

	4.1. Įvardinti tikslines grupes, kam skirtas projektas:


	4.2. Bendras projekto dalyvių skaičius:




	5. Problema ar situacijos analizė (ne daugiau kaip 200 žodžių) Aprašykite konkrečią problemą, kurią sieksite spręsti įgyvendindami projektą, kiek ji aktuali šiai dienai.  Aptarkite esamą situaciją, veiksnius, turinčius įtakos problemos sprendimui 

	




	6. Projekto tikslas (jis turi būti aiškus ir konkretus, sprendžiantis įvardintą problemą)

	




	7. Trumpas projekto aprašymas (ne daugiau kaip 150 žodžių)

	




	8. Projekto įgyvendinimo veiklų planas, rodikliai (vertinimo kriterijai)

	Eil.
Nr. 
	Projekto veiklos pavadinimas (planuojami atlikti darbai, veiklos, renginiai ir kita veikla)
	Mėnuo
	Rodiklio pavadinimas
	Kiekybinė išraiška
(dalyvių skaičius, vykdomų veiklų ir (ar) renginių skaičius, kt.)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	...
	
	
	
	



	9. Projekto partneriai, rėmėjai

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

	1.
	
	

	2.
	
	



	
10. Projekto įgyvendinimo trukmė: nuo                   iki



	
11. Projekto laukiami rezultatai

	
11.1. Planuojamas Projekto poveikis tikslinei grupei ir poveikio įvertinimas (detalizuoti, kas pasikeis, pagerės tikslinei grupei, įgyvendinus projektą):

	
11.2. Projekto tęstinumo galimybė: 



	
12. Projekto planuojami rezultatai ir viešinimo būdai:

	




	13. Projektui įgyvendinti turimi resursai (priemonės):
	

	13.1. įstaigos lėšos (ne mažiau 10 % bendros projekto sumos)
	

	13.2. patalpos, įranga
	

	13.3. žmogiškieji ištekliai, savanoriai
	




	
14. Projekto išlaidų sąmata

	
Nr.
	
Išlaidų paskirtis
	
Turima suma (Eur)
	
Prašoma suma (Eur)

	1.
	Mokėjimas lektoriams ir kitiems specialistams 
	
	

	2.
	Transporto išlaidos, nuoma, mokėjimas už transporto bilietus
	
	

	3.
	Įrangos, priemonių ir reikmenų (kompiuterių, kopijavimo aparatų, rašymo lentų ir pan.) nuoma
	
	

	4. 
	Mažaverčių priemonių ir reikmenų (kanceliarinių prekių, ūkinės paskirties prekių, įrangos ir pan.) įsigijimas
	
	

	5.
	Kopijavimo paslaugų, leidybos, pristatymo visuomenei išlaidos ir kt.
	
	

	6. 
	Kita (įrašyti)
	
	

	...
	
	
	

	

	
Iš viso:
	

	





Patvirtinu, kad paraiškoje pateikta informacija yra tiksli ir teisinga. 

	
	

	

	

	


	
(pareigos)
	

	
(parašas)
	

	
(vardas pavardė)





Jūsų asmens duomenų valdytojas: Marijampolės savivaldybės administracija (juridinio asmens kodas 188769113, adresas: J. Basanavičiaus a. 1, 68307 Marijampolė, tel. +370 343 90 011, el. p. administracija@marijampole.lt). Marijampolės savivaldybės administracijos asmens duomenų apsaugos pareigūno kontaktai: duomenu.apsauga@marijampole.lt
Su asmens duomenų tvarkymo Marijampolės savivaldybės administracijoje politika galima susipažinti svetainėje https://teisesaktai.marijampole.lt/document/55700


________________________
