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ОБРАЗЕЦ ЗА ПРЕДЛОГ ПРОЕКТ 
Образецот да се пополни со кирилична подршка
	Основни информации

	Целосен назив на апликантот 

(здружение на граѓани, правен субјект)
	

	Адреса 
	

	Назив на проектот
	

	Лице за контакт 
тел./ е-пошта
	

	Име и презиме на лицата кои ќе го спроведуваат проектот (најмалку 3 лица)
Професија на лицата кои ќе го спроведуваат проектот
	


	Информации 

	Основни податоци 
период на регистрација, број на вработени, волонтери, членови, реализирани проекти и други активности 
	

	Мисија и визија 
	


	Предлог проект

	Опис на проектот
опишете ја моменталната ситуација и 
целите на проектот
	

	Локација на реализација на проектот
	


	Проектни цели 
конкретни  и мерливи

	Општа цел на проектот
	

	Специфични цели на проектот
	

	Целни групи
	 

	Крајни корисници
	 


	Активности со временски план

	Краток опис на активностите
	месец

да се обои квадратчето
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	Искуство во спроведување на проекти
(најмалку 2 проекти)

	Име на проектот
	Резултати од проектот
	Финансиран од
	Период на реализација

	
	
	
	

	
	
	
	


	Буџет на проектот

	Вкупна сума на барани финансиски средства од буџетот на општината во мкд
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