Nadácia EZRA

Kozia ul. 21, 814 47 Bratislava, SLOVAKIA
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                                   Evidenčné číslo: 







                  Nevyplňujte prosím









                                /


Ž i a d o s ť    o    p r í s p e v o k








Základné údaje o projekte








Pri vyplňovaní žiadosti uveďte, prosím, všetky údaje tak, aby sme sa mohli  


s projektom rýchlo oboznámiť.








1. Vyznačte  program, do ktorého možno zaradiť Váš projekt


	A.
Projekt v oblasti sociálnej a zdravotnej starostlivosti s osobitným  


	
zameraním na potreby tých, ktorí prežili holokaust




	B.
Projekt slúžiaci k dôstojnej pripomienke obetí holokaustu



	C. 
Vzdelávacie a spoločenské aktivity v prospech židovskej komunity 


	
na Slovensku







	D.
Projekty na záchranu židovského kultúrneho dedičstva na Slovensku

	E.
Iné








2. Názov projektu








	

	

	

	







3. Kontaktná osoba








	Meno, funkcia:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Kontaktná adresa:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	  
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Telefón, fax, e-mail:
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


4. Stručný popis projektu
5. Čas realizácie projektu








Začiatok projektu: 


Ukončenie projektu:   


Začiatok prípravy na projekt:

Ukončenie aktivít po skončení projektu




      

(vyhodnotenie, vyúčtovanie, a pod.):
Celkové trvanie projektu(roky, mesiace, dni):       



6. Rozpočtové náklady projektu
















Čiastka v Sk
  v %


Výška požadovaného príspevku 













(podrobný rozpočet v prílohe)


           

Vlastný podiel žiadateľa na financovanie projektu:

––     

    

Dotácia z iných zdrojov: 
Dary /1




      
                              ––
CELKOVÉ NÁKLADY NA PODÁVANÝ PROJEKT:
    

  

7. Subjekty, ktoré sa finančne podieľajú na projekte (štát, nadácia, dary  


podnikateľov a pod.)  /2








Názvy a adresy organizácií, ktoré sa finančne podieľajú na projekte




	Názov organizácie                                          Adresa                              Čiastka v Sk

	


Popis projektu








Popíšte prosím projekt, podľa nižšie uvedených otázok.





Pokiaľ je to nutné, vysvetlite jednotlivé otázky podrobne v prílohe. 
*** príloha







8. Cieľ projektu
9. Miesto realizácie projektu








10. Časový harmonogram projektu (pracovný plán)
11. Personálne zabezpečenie projektu







12. Hodnotenie realizácie projektu
13.   Mená a kontakt na osoby, ktoré môžu projekt odporučiť
14. Údaje o organizácii, ktorá podáva žiadosť






Názov organizácie: 








Adresa (obec, ulica, PSČ):    








Kraj:  
Telefón/fax: 



E-mail: 
Prezentácia na internete:



Právna forma organizácie:    








Číslo registrácie: 


IČO:  




Číslo účtu:   




Peňažný ústav: 




Meno štatutárneho zástupcu organizácie, funkcia: 
15. Charakteristika Vašej organizácie:


16. Doterajšie skúsenosti s podobnými projektmi

Prehlásenie








Prehlasujem, že všetky informácie uvedené v žiadosti i v prílohách sú pravdivé.







Meno a priezvisko štatutárneho zástupcu organizácie:  





Funkcia:







Adresa: 








Dátum




Podpis:
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