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ПРИЈАВА НА КОНКУРС

ЗА РАСПОДЕЛУ СРЕДСТАВА ЗА ФИНАНСИРАЊЕ ПРОГРАМА / ПРОЈЕКАТА

 УДРУЖЕЊА СА ТЕРИТОРИЈЕ ОПШТИНЕ ЖИТИШТЕ У 2025. ГОДИНИ

Подаци о подносиоцу пријаве:

	
	Пун назив носиоца програма или пројекта 
	

	
	Матични број 
	

	
	Порески идентификациони број (ПИБ)
	

	
	Правни статус
	

	
	Седиште и адреса 
	

	
	место:
	

	
	општина:
	

	
	улица и број:
	

	
	Број рачуна код Управе за трезор
	

	
	Контакт-телефон
	

	
	Електронска пошта
	

	
	Име и презиме лица овлашћеног за заступање 
	

	Подаци о програму или пројекту:

	
	Циљ програма или пројекта
	

	
	Назив програма или пројекта
	

	
	Кратак опис програма или пројекта (до 20 речи)
	

	
	Период реализације (навести датум почетка и завршетка)
	

	
	Укупна средстава потребна за реализацију програма или пројекта
	

	
	Износ тражених средстава од локалне самоуправе / локалне управе
	

	
	Контакт-особа за реализацију програма или пројекта (име, презиме и функција)
	

	
	Телефон лица за контакт
	

	
	Електронска пошта лица за контакт
	


	Број пријаве (попуњава локална самоуправа / локална управа)
	


У Житишту,

__________________2025. године

М. П.
___________________________________________

                                                                                                          (својеручни потпис заступника)
РЕПУБЛИКА СРБИЈА


АУТОНОМНА ПОКРАЈИНА ВОЈВОДИНА


ОПШТИНА ЖИТИШТЕ








