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Žádost o nadační příspěvek

	Evidenční číslo - Nevyplňujte prosím




	Název projektu 
Max. pět slov

	


	Osoba realizující projekt/kontaktní osoba

	Jméno, funkce:

	Telefon, fax, e-mail:


	Údaje o organizaci podávající žádost

	Název organizace:

	Adresa (obec, ulice, PSČ):

	Kraj:
	Číslo účtu:

	Telefon:
	Fax:

	E-mail:
	Prezentace na internetu: http:

	Právní forma organizace:
	IČ:

	Jméno statutárního zástupce organizace, funkce:




	Druh registrované služby v návaznosti na Zákon o sociálních službách č. 108/2006 Sb.

	


	Účel a cíle organizace podávající žádost

Uveďte účel,  cíle a priority činnosti vaší organizace. Popište prosím stručně v 3-5 větách.

	


	Přehled všech získaných nadačních příspěvků od NFOH v programu PÉČE

	Rok udělení nadačního příspěvku
	Číslo smlouvy
	Výše nadačního příspěvku
	Název projektu

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	Přehled získaných příspěvků z jiných zdrojů na tento projekt v roce 2015

	Název organizace
	Výše příspěvku

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	Stručný obsah projektu/poslání služby

Popište prosím stručně v 3-5 větách.

	


	Délka projektu

	Zahájení projektu:
	Ukončení projektu: 


	Cíle projektu

Popište prosím, jaký je cílový stav projektu, kterého chcete dosáhnout. Čeho chce Vaše služba dosáhnout, k jaké změně v životě vašich klientů služba přispěje.

	


	Popis realizace poskytovaných služeb a časový rozsah služeb

Popište konkrétní činnosti a aktivity v rámci poskytovaných služeb, metody a postupy, kterými dospějete k dosažení cíle. Uveďte dobu, po kterou je služba poskytována klientům (celý rok, měsíc, týden apod.) a denní dobu - provozní hodiny, kdy je služba k dispozici; v případě výukových programů jejich přesný harmonogram a počet hodin.

	


	Cílová skupina 


Zde prosím, definujte klienty projektu, jejich aktuální počet, rozdělení klientů dle věku, čerpání a rozsah čerpání služeb ze strany klientů, kolik klientů žije osaměle, kolik klientů má příspěvek na péči a jakého stupně, kolik klientů má o příspěvek požádáno a kolik klientů příspěvek nečerpá, kapacitu poskytované služby (tzn. potenciální počet klientů). Doložte jmenný seznam klientů. Rozlište klienty první generace a druhé generace. V případě, že žádáte na klienty druhé generace, je nutné předložit seznam klientů s datem narození a k žádosti přiložit odůvodnění potřebné péče a pomoci.
(Tento bod můžete zpracovat na zvláštní přílohu.)

	


	Místo realizace projektu 

	Obec:
	Kraj:


	Informování o projektu

Napište prosím, jakým způsobem informujete klienty, jejich rodiny či potenciální klienty o svých službách. Dále, jakým způsobem informujete či komunikujete s veřejností.

	


	Personální zabezpečení projektu 

Uveďte prosím, kolik zaměstnanců, pracovníků na dohodu, dobrovolníků a dalších účastníků se bude podílet na realizaci projektu.             Konkrétní požadavky na mzdy a OON (ostatní osobní náklady) vypište v předepsaném Rozpočtovém formuláři.

	Pracovní pozice
	Počet
	Úvazek/y
	Vzdělání/odbornost

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	Hodnocení výsledku projektu a návazné aktivity

Popište prosím metody, jakými zjistíte efektivitu realizovaného projektu, zda dosáhl stanoveného cíle, dopad na klienty. Uveďte prosím podrobnosti týkající se vyhodnocování jak v průběhu projektu, tak po jeho skončení. Uveďte, který aspekt chcete v budoucnu nejvíce posílit a jaká je vaše vize do budoucna.

	


	Rozpočtové náklady projektu 

	
	částka v Kč
	tj. v %

podíl na celkových nákladech

	Výše žádaného nadačního příspěvku NFOH
	
	

	Nadační příspěvek bude čerpán na období od:

(max. pro období od 1.1. – 31.12. 2016)
	

	Vlastní zdroje:
	
	

	Ostatní zdroje:
	
	

	CELKOVÉ NÁKLADY NA PROJEKT:
	
	100%


	Subjekty podílející se finančně na projektu 

Napište prosím názvy a adresy organizací, které na projektu participují finančně, a uveďte částku. Jmenujte i ty organizace, jejichž finanční účast ještě nemáte potvrzenou (netýká se příjmů od klientů). 

	Název organizace
	Adresa
	Částka v Kč
	Potvrzeno1
	Nepotvr-zeno

	
	
	
	
	


	Jména a telefon osob, které mohou projekt doporučit

	Jméno
	Telefon

	
	

	
	


	PROHLÁŠENÍ

Prohlašuji, že všechny informace uvedené v žádosti i přílohách jsou pravdivé.

	Jméno a příjmení statutárního zástupce organizace:



	Funkce:
	Adresa:

	Datum:
	Podpis:


Žádost o nadační příspěvek je úplná, obsahuje-li (pro kontrolu odškrtněte):
□  Formulář žádosti o nadační příspěvek - 2 podepsané originály statutárním zástupcem + 3 kopie 

□  Rozpočtový formulář  - 2 podepsané originály statutárním zástupcem + 3 kopie
Povinné přílohy 
□  kopie dokladu o přidělení IČ 

□  úředně ověřená kopie dokladu o registraci organizace 

□  úředně ověřená kopie statutu nebo stanov organizace 

□  úředně ověřená kopie výpisu z Obchodního rejstříku v případě žádosti právnické osoby vzniklé za účelem podnikání 

□  kopie dokladu o jmenování statutárního zástupce 

□  kopie smlouvy o založení bankovního účtu 
□  poslední výroční zpráva s finanční zprávou nebo zpráva o ověření účetní uzávěrky auditorem nebo účetní závěrka a daňové  

      přiznání
□  pokud žadatel je poskytovatelem pečovatelských služeb, osobní asistence či obdobných služeb, které budou registrovány            

      dle nového Zákona o sociálních službách č. 108/2006 Sb., doloží ceníky služeb 

□  informační materiály
□  kopie dokladu o registraci poskytovatele sociálních služeb 
□  jmenný seznam klientů, 

v případě, že žádáte na klienty druhé generace, doložte seznam s daty narození a odůvodnění potřebné péče a pomoci
□  v případě čerpání nadačního příspěvku na hrazení investičních nákladů:

kopie dokladu o vlastnictví nebo dlouhodobém pronájmu, stavební plány (na úrovni studií), stavební povolení, orientační fotodokumentace

Pokud jste již v minulosti obdrželi od NFOH nadační příspěvek a nedošlo z Vaší strany ke změnám ve stanovách či statutu organizace, nemusíte dokládat úředně ověřené kopie dokumentů. Namísto toho prosím dodejte čestné prohlášení statutárního zástupce, že nedošlo ke změnám, a doložte pouze kopie požadovaných dokumentů.
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