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FORMULARI  I APLIKIMIT


1. Të dhëna të përgjithshme 

1.1 Titulli i projektit ________________________________________________
1.2 Programi ku aplikohen prioritetet e thirrjes__________________________
a) Inovacion dhe Sipërmarrje
b) Vendimarrja dhe Gjithëpërfshirja
c) Edukimi jo formal
d) Përfshirja Sociale
*Ju lutem lini vetëm fushën ose fushat ku aplikohet programi juaj; të tjerat fshijini

1.3 Shtrirja e projektit_________________________________________________
Specifiko Rajonin(etj, qytetin(et), fshatin(trat)  ku do të zbatohet projekti
1.4 Emri i aplikantit____________________________________________________
1.5 Statusi ligjor________________________________________________________
a) Numri  i Vendimit dhe data e regjistrimit në Gjykatë;
b) NIPT-i
c) Emri i Bankës, Numri IBAN, Nr. i Llogarisë Bankare (në lekë)
(Së bashku me ndryshimet që kanë pësuar aktet themelore të organizatës, duke bashkëngjitur vendimet përkatëse të gjykatës)
1.6 Partnerët në projekt (nëse ka)_______________________________________________
a) Emrat e organizatave partnere në projekt
b) Kontribute të tjera



1.7 Buxheti i kërkuar____________________________________________________
a) Shuma e kërkuar nga AKR (në shifra)
b) Shuma e kërkuar nga AKR (në %)
c) Shuma e kontributeve të tjera (në %)
1.8 Kohëzgjatja e zbatimit të projektit (muajt)__________________________________


2. Përshkrimi i projektit (max. 2 faqe) 


2.1 Titulli i projektit__________________________________________________________

2.2 Synimi/Qëllimi i projektit___________________________________________________

2.3 Aktivitetet e planifikuara____________________________________________________

2.4 Rezultatet e pritshme________________________________________________________
a) Indikatorët Sasiorë
b) Indikatorët Cilësorë

3. Informacion për aplikantin
a) Kontaktet e aplikantit_____________________________________________________
b) Adresa postare___________________________________________________________
c) Telefoni fiks_____________________________________________________________
d) Numri i celularit__________________________________________________________
e) Personi i kontaktit për projektin______________________________________________
f) Adresat e-mail____________________________________________________________
g) Adresa e faqes zyrtare në internet (nëse ka)_____________________________________
h) Drejtori ekzekutiv/ Përfaqësuesi zyrtar ________________________________________


3.1 Bordi drejtues i organizatës/ personat kyç në organizatë

	Emri dhe mbiemri
	Funksioni
	Mosha
	Gjinia
	Angazhimi/ Vitet në OSHC

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




	Emri dhe mbiemri
	Funksioni
	Gjinia
	Angazhimi/ Vitet  në OSHC
	Me kohë të plotë / të pjesshme

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3.2 Stafi i angazhuar në këtë projekt

4. Synimi/qëllimi i projektit (max 2 faqe)
Ky seksion shpjegon thelbin e problemit dhe rëndësinë e projektit, pra përfitimet afatgjata të grupit të synuar nga ky projekt. 
Projekti mund të ketë vetëm një synim të përgjithshëm i cili duhet të lidhet me vizionin e zhvillimit. 



5. Kapaciteti i aplikantit (max. 1 faqe) 
a)   Projekte të zbatuara nga aplikanti (listo të gjitha projektet në 3 vitet e fundit, nëse ka)

	Fusha e zbatimit të projektit
	Titulli i projektit
	Donatori (kontaktet)
	Kohëzgjatja
	Vlera totale
	Nr i personave të angazhuar 

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	




6. Aktivitetet e propozuara për zbatimin e projektit (max. 4 faqe) 
Ky seksion duhet të përfshijë një paraqitje të detajuar për të gjitha aktivitetet dhe veprimtaritë që do të realizohen në kuadër të këtij projekti.
Përshkruaj shkurtimisht aktivitetet e projektit duke dhënë afatet kohore si dhe partnerët zbatues.


7. Rreziqet dhe qëndrueshmëria
Ky seksion duhet të identifikojë shkaqet e mundshme që vënë në rrezik zbatimin dhe/ose suksesin e projektit si dhe qëndrueshmërinë pas përfundimit të tij.




8. Rezultatet e pritshme (max. ½ faqe) 

Në këtë seksion, duhet të rendisni rezultatet që prisni nga realizimi i këtij projekti. 



***Lutemi të vendosni në çdo fletë të formularit të aplikimit vulën e organizatës dhe firmën e personit të autorizuar!
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Përfaqësues Ligjor i Organizatës				Vendi: _______________

								Data: ________________
_____________________
Firma, Vula
Faqe 2
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