	[image: image1.png]GR pre vzdelavanie a kultaru

Program Mladez v akcii




	Žiadosť o finančný príspevok
Akcia 2 - Európska dobrovoľnícka služba

Verzia platná od 1. januára 2011

	Prosím, vyplňte všetky príslušné časti tejto žiadosti. Žiadateľ je povinný priložiť VŠETKY dokumenty požadované v kontrolnom zozname.

Prosím, pozrite si Sprievodcu programom, kde môžete nájsť všetky potrebné informácie k projektom a k vyplneniu tejto žiadosti.

	Časť I.  Identifikácia a zhrnutie projektu

	

	Číslo projektu

	Vyplní Výkonná agentúra alebo Národná agentúra.
	Pečiatka pošty / Dátum prijatia



	

	

	Názov žiadateľa  

	Prosím, uveďte názov a skratku organizácie žiadateľa:


	                                     

	

	Názov projektu

	Prosím, uveďte názov Vášho projektu.

	

	

	Typ projektu

Označte príslušné políčka, ktoré zodpovedajú projektu Európskej dobrovoľníckej služby, na ktorý predkladáte túto žiadosť.

Geografický rozsah projektu pokrýva: 

(označte len jedno políčko)
 FORMCHECKBOX 
  Programové krajiny

 FORMCHECKBOX 
  Programové krajiny a Susediace partnerské krajiny

 FORMCHECKBOX 
  Programové krajiny a Ostatné partnerské krajiny sveta



	Trvanie projektu1

	Prosím, uveďte celkovú dĺžku trvania projektu od prípravy až po hodnotenie.

	Projekt začína2 :
(dátum vzniku prvých nákladov)
	    /      /    
	Projekt končí:
(dátum vzniku posledných nákladov)
	    /      /    

	1  Maximálna dĺžka trvania projektu: 24 mesiacov.

2  Informácie o najskoršom možnom dátume začiatku projektu nájdete v Sprievodcovi programom, časť B.  


	Časť I.  Identifikácia a zhrnutie projektu (pokračovanie)

	

	Napĺňanie všeobecných cieľov programu Mládež v akcii

	Prosím, označte príslušné políčko/ políčka.

	Projekt: 

 FORMCHECKBOX 
   podporuje aktívne občianstvo mladých ľudí vo všeobecnosti, a najmä ich európske občianstvo;

	 FORMCHECKBOX 
  rozvíja solidaritu a presadzuje toleranciu medzi mladými ľuďmi, najmä za účelom podpory sociálnej súdržnosti v Európskej únii;

	 FORMCHECKBOX 
  podporuje vzájomné porozumenie medzi mladými ľuďmi v rôznych krajinách;

	 FORMCHECKBOX 
  prispieva k rozvoju kvality podporných systémov pre aktivity mládeže a spôsobilostí organizácií občianskej spoločnosti v oblasti mládeže;

	 FORMCHECKBOX 
  presadzuje európsku spoluprácu v oblasti mládeže.

	

	Napĺňanie priorít programu Mládež v akcii

	Prosím, označte príslušný štvorček / štvorčeky.

	Stále tematické priority
	Ročné priority
	

	 FORMCHECKBOX 
  Európske občianstvo
	 FORMCHECKBOX 
  Európsky rok dobrovoľníctva 
 FORMCHECKBOX 
 Nezamestnanosť mládeže
 FORMCHECKBOX 
  Inkluzívny rast 
 FORMCHECKBOX 
  Globálne výzvy týkajúce sa životného prostredia a klimatické zmeny

 FORMCHECKBOX 
  Tvorivosť a podnikavosť 

 FORMCHECKBOX 
  EU - Čínsky rok mládeže 
	

	 FORMCHECKBOX 
  Participácia mladých ľudí
	
	

	 FORMCHECKBOX 
  Kultúrna rozmanitosť

 FORMCHECKBOX 
  Začlenenie mladých ľudí s nedostatkom príležitostí


	
	

	Národné priority

 FORMCHECKBOX 
 Ak áno, prosím špecifikujte:

	

	Prosím opíšte kontext, pôvod a cieľe vášho projektu a vysvetlite akým spôsobom korešpondujú s vyššie označenými cielami a prioritami programu Mládež v Akcii:


	

	Hlavné témy dobrovoľníckej služby

	Prosím, označte najviac 2 štvorčeky.

	 FORMCHECKBOX 
  Európska informovanosť
	 FORMCHECKBOX 
  Obnova po konflikte / katastrofe 

	 FORMCHECKBOX 
  Dialóg medzi náboženstvami
	 FORMCHECKBOX 
  Rozvoj miest / vidieka

	 FORMCHECKBOX 
  Boj proti diskriminácii
	 FORMCHECKBOX 
  Mládežnícke politiky

	 FORMCHECKBOX 
  Umenie a kultúra

 FORMCHECKBOX 
  Zdravotné postihnutie

 FORMCHECKBOX 
  Menšiny

 FORMCHECKBOX 
  Rodová rovnosť

 FORMCHECKBOX 
  Diskriminácia založená na sexuálnej orientácii

 FORMCHECKBOX 
  Voľný čas mládeže
 FORMCHECKBOX 
  Deti

 FORMCHECKBOX 
  Integračné aktivity
	 FORMCHECKBOX 
  Médiá a masovokomunikačné prostriedky / Informácie pre mládež

 FORMCHECKBOX 
  Vzdelávanie prostredníctvom športu a outdoorových aktivít

 FORMCHECKBOX 
  Zdravie

 FORMCHECKBOX 
  Životné prostredie

 FORMCHECKBOX 
  Rozvojová spolupráca

 FORMCHECKBOX 
  Rómske komunity
 FORMCHECKBOX 
  Starostlivosť o ochranu zvierat
 FORMCHECKBOX 
  Iné – prosím špecifikujte:

	
	

	Prosím opíšte ako sa vybrané témy odzrkadlia v projekte.

	


	Časť I.  Identifikácia a zhrnutie projektu (pokračovanie)

	Zhrnutie projektu
Prosím, uveďte stručný opis Vášho projektu (približne 10-15 riadkov). Prosím, vezmite na vedomie, že ak bude Váš projekt schválený, tento opis môže byť publikovaný. Preto buďte presný a opíšte miesto konania, typ projektu, tému projektu, ciele projektu, trvanie projektu (v mesiacoch), zapojené krajiny, počet dobrovoľníkov, realizované aktivity a použité  metódy. Toto zhrnutie musí byť v anglickom, francúzskom alebo nemeckom jazyku bez ohľadu na to, v akom jazyku vyplňujete zvyšok tejto žiadosti. Prosím buďte stručný a jasný.




	Detaily partnerov zapojených do EDS

	Pre žiadosti predkladané Národnej agentúre: každá hostiteľská organizácia (HO) alebo vysielajúca organizácia (VO) musí pochádzať z rovnakej krajiny ako koordinujúca organizácia, ktorá je žiadateľom. Okrem toho každá hostiteľská a vysielajúca organizácia situovaná v Programovej krajine alebo v krajine regiónu juhovýchodnej Európy alebo v krajine regiónu východnej Európy a Kaukazu musí byť akreditovaná a mať platné referenčné číslo Vyjadrenia záujmu (EI). Prosím, v tabuľke uveďte aj koordinujúcu organizáciu v prípade, že vysiela alebo hosťuje dobrovoľníkov.

Ak potrebujete viac miesta, prosím pridajte riadky.

	Názov vysielajúcej organizácie


	Vysielajúca krajina
	Referenčné číslo EI
	Názov hostiteľskej organizácie
	Hostiteľská krajina
	Referenčné číslo EI
	Počet dobrovoľníkov4

	Dátum začatia činnosti

dd/mm/rr
	Dátum ukončenia činnosti

dd/mm/rr)
	Trvanie činnosti

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Spolu
	
	


3 Platí od š. predkaldacieho termínu (1. Jún) 
	4 Projektu sa môže zúčastniť až 30 dobrovoľníkov. V takomto prípade nemusíte uvádzať mená dobrovoľníkov.



	Časť II.  Žiadateľ

	

	A.  Identifikácia žiadateľa (koordinačnej organizácie)

	Názov:
	

	Referenčné číslo akreditácie (EI) 4: 
	

	Ulica, číslo:
	

	PSČ:
	
	Obec / mesto:
	

	Kraj:
	
	Štát:
	

	E-mail:
	
	Webová stránka:
	

	Telefón:
	
	Fax:
	

	4 Každý žiadateľ so sídlom v Programovej krajine alebo v krajine regiónu juhovýchodnej Európy alebo východnej Európy a Kaukazu musí byť akreditovaný ako koordinujúca organizácia a musí mať odkaz na schválené vyjadrenie záujmu (EI).

	Osoba oprávnená podpísať zmluvu v mene žiadateľa (štatutárny zástupca)

	Priezvisko 
	
	Meno:
	

	Pozícia / funkcia:
	

	

	Osoba zodpovedná za projekt (kontaktná osoba))

	Priezvisko 
	
	Meno
	

	Pozícia / funkcia:
	

	E-mail:
	

	Telefónne čísla:
	
	Fax
	

	B.  Profil a úloha organizácie, ktorá predkladá žiadosť

	Typ a štatút
	 FORMCHECKBOX 
  Nezisková / mimovládna organizácia
	 FORMCHECKBOX 
  Miestna / regionálna verejná inštitúcia

	
	 FORMCHECKBOX 
  Organizácia aktívna v oblasti práce s mládežou na európskej úrovni

 FORMCHECKBOX 
  Medzinárodná vládna organizácia     
	 FORMCHECKBOX 
  Zisková organizácia5
 FORMCHECKBOX 
  Iné – prosím špecifikujte:

	Pôsobnosť
	 FORMCHECKBOX 
  Miestna
	 FORMCHECKBOX 
  Regionálna
	 FORMCHECKBOX 
  Národná
	 FORMCHECKBOX 
  Európska / Medzinárodná

	Úloha
	 FORMCHECKBOX 
 Vysielajúca organizácia
	 FORMCHECKBOX 
 Hostiteľská organizácia

	
	 FORMCHECKBOX 
 Len koordinujúca organizácia (ani vysielajúca ani hostiteľská organizácia)

	Prosím, uveďte stručný opis Vašej organizácie (pravidelné aktivity, členstvo v iných organizáciách, atď.) a opíšte Vaše možnosti a motiváciu v oblasti projektu.

	

	Získala už Vaša organizácia / skupina finančný príspevok od EÚ?

	 FORMCHECKBOX 
  Nie

	 FORMCHECKBOX 
  Áno - špecifikujte finančné prostriedky, ktoré ste získali alebo, o ktoré ste žiadali v poslednom rozpočtovom roku:




5 Len ak organizuje podujatia v oblasti mládeže, športu a kultúry.

	Časť III.  Partnerská organizácia (vyplnená všetkými partnermi)


	A.  Údaje o partnerovi

	Názov
	

	Ulica
	

	PSČ a mesto
	
	Štát
	

	Kraj
	
	Referenčné číslo EI 
	

	E-mail
	
	Webová stránka
	

	Telefón
	
	Fax
	

	

	Osoba zodpovedná za projekt (kontaktná osoba)

	Priezvisko
	
	Meno
	

	Pozícia / funkcia
	

	E-mail
	

	Telefón
	
	Fax
	


	B.  Profil a úloha partnera

	Typ a štatút
	 FORMCHECKBOX 
  Nezisková / mimovládna organizácia 

 FORMCHECKBOX 
  Organizácia aktívna v oblasti práce s mládežou na európskej úrovni

 FORMCHECKBOX 
  Medzinárodná vládna organizácia     
	 FORMCHECKBOX 
 Miestna / regionálna verejná inštitúcia

 FORMCHECKBOX 
  Zisková organizácia 6
 FORMCHECKBOX 
  Iné – prosím špecifikujte:

	Pôsobnosť
	 FORMCHECKBOX 
  Miestna
	 FORMCHECKBOX 
  Regionálna
	 FORMCHECKBOX 
  Národná
	 FORMCHECKBOX 
  Európska / Medzinárodná

	
	 FORMCHECKBOX 
  Členská organizácia žiadateľa

	Úloha
	 FORMCHECKBOX 
 Vysielajúca organizácia                       FORMCHECKBOX 
 Hostiteľská organizácia

	Uveďte stručný opis Vašej organizácie / skupiny (pravidelné aktivity, členstvo v iných organizáciách, atď.):

	


6 Len ak organizuje podujatia v oblasti mládeže, športu a kultúry.
	C.  Predbežný súhlas partnera

	Ja, dolu podpísaný/á, potvrdzujem v mene (znovu uveďte názov partnerskej organizácie / skupiny)

	potvrdzujem našu účasť vo všetkých štádiách dobrovoľníckej služby  (znovu uveďte názov EDS projektu tak, ako je uvedený v časti I.):

	Projekt bude rešpektovať nariadenie Charty EDS a Sprievodcu programom Mládež v Akcii. Sme si vedomí práv a povinností dobrovoľníka (dobrovoľníkov) zúčastniť sa školení dobrovoľníkov EDS, ktoré ponúknu Národné agentúry v Programových krajinách a SALTO v juhovýchodnej Európe a vo východnej Európe a Kaukaze. Školenia a hodnotiaci cyklus zabezpečený našou organizáciou (podľa ustanovení v Sprievodcovi programom) budú plne rešpektovať európske minimálne štandardy a smernice pre školenia dobrovoľníkov EDS. 

Potvrdzujem, že moja organizácia nežiada o grant pre tento projekt v  inej Národnej agentúre alebo Výkonnej agentúre.
Prehlasujem, že bola dosiahnutá dohoda so všetkými zapojenými organizáciami ohľadom prerozdelenia finančného príspevku, ktorý je oprávnená získať moja organizácia za účelom realizácie projektu.

Okrem toho potvrdzujem svoj záväzok, že zabezpečím zviditeľnenie podpory Európskej únie pre danú aktivitu a šírenie jej výsledkov.

	Meno a priezvisko (paličkovým písmom):
	

	Miesto:
	Podpis:
	

	Dátum:
	
	


	Časť IV.  Opis projektu

	

	

	A. Partnerstvo a koordinácia

	Prosím, popíšte ako ste si našli partnera(ov), ako ste vytvorili funkčné partnerstvo, ako budú partneri spolupracovať a ako budú zapojení do projektu.
Prosím, popíšte Vašu úlohu ako koordinujúcej organizácie a  úlohy  vyplývajúce z pozície koordinátora počas projektu.


	

	

	B. Profil dobrovoľníka a výberový proces
Koordinujúca a/alebo Hostiteľská a/alebo Vysielajúca organizácia  sa zaväzuje, že vyberie dobrovoľníkov vo veku od 18 do 30 rokov, ktorí majú trvalé bydlisko v Programovej krajine alebo v Partnerskej krajine. Mladí ľudia s nedostatkom príležitostí sa môžu zapojiť už vo veku 16 rokov. Pri nábore dobrovoľníkov sa koordinujúca, hostiteľská a vysielajúca organizácia zaväzuje, že bude dodržiavať celkovú dostupnosť EDS a že sa bude usilovať o rovnováhu medzi pohlaviami.



	Prosím, opíšte očakávaný profil dobrovoľníka a proces náboru dobrovoľníkov:

· Aký je profil kandidátov na dobrovoľníkov?

· Ako predpokladáte, že budete informovať o „obsadení prázdneho miesta EDS",

· Ako budú dobrovoľníci vyberaní spomedzi kandidátov a ako bude zabezpečená otvorenosť a transparentnosť procesu náboru? 

· Ako sú profil a záujmy dobrovoľníkov zosúladené s dobrovoľníckou službou?

· Ako zabezpečíte, aby nešlo o náhradu pracovného miesta?
· Ak sú požadované špecifické zručnosti, uveďte odôvodnenie.


	Víza

Ziadate o pokrytie nákladov spojených s vízami a nákladov an očkovanie.                    áno   FORMCHECKBOX 
    nie    FORMCHECKBOX 

Ak áno, prosím špecifikujte.


	C. Opis dobrovoľníckej služby

	Prosím, opíšte: 
· ako sa dobrovoľnícka služba zhoduje s kvalitatívnymi kritériami Charty EDS, 

· úlohy a povinnosti dobrovoľníka,

· praktické zabezpečenie (pracovný čas, voľný čas, prázdniny, strava, ubytovanie, miestna doprava),

· ako dobrovoľnícka služba prispeje k vzdelávaciemu procesu dobrovoľníka a ako sa zabezpečí udelenie Youthpassu
Prosím, uveďte časový rozvrh opisujúci štandardný pracovný týždeň každého dobrovoľníka zapojeného do projektu.



	

	Kĺúčovou súčasťou všetkých projektov podporených v rámci programu Mládež v akcii je vzdelávací proces (získanie/rozvoj kompetencií). Jedným z nástrojov na uznanie získaných kompetencií prostredníctvom účasti na projekte v rámci programu Mládež v akcii je certifikát Youthpass (bližšie informácie nájdete na www.youthpass.eu). V súvislosti s tým, prosím, opíšte:

· aké kompetencie (znalosti, zručnosti, postoje) môžu získať účastníci prostredníctvom zapojenia sa do vášho projektu 

· plánované opatrenia súvisiace s hodnotením vzdelávacieho procesu v projekte 



	
	
	

	
	
	

	
	
	

	

	D. Školenia a podpora dobrovoľníkov

	Prosím, opíšte:

· ako bude dobrovoľník pripravený a školený pred odchodom
· ako bude dobrovoľník pripravený, školený a podporený (počas a po návrate z dobrovoľníckej služby) 
· ciele, obsah a program plánovaných aktivít (ak máte na starosti organizáciu Školiaceho a hodnotiaceho cyklu EDS).



	E. Osobná a pracovná podpora 

	Prosím, opíšte ako bude zabezpečená osobná a pracovná podpora prostredníctvom dvoch rôznych osôb, ako to stanovuje Sprievodca programom.  
Prosím, poskytnite kontaktné údaje mentora.

	Priezvisko
	
	Meno
	

	Email
	

	Telefón
	
	Fax
	


	F. Predchádzanie rizikám a krízový manažment:

	Prosím, opíšte Váš prístup k predchádzaniu rizík a krízovému manažmentu týkajúceho sa aktivít. 



	G. Interkultúrny rozmer:

	Prosím, opíšte či a ako Váš projekt odráža nasledovné charakteristiky:

·  projekt zvyšuje povedomie účastníkov o ostatných kultúrach,

·  projekt podporuje dialóg a interkultúrne stretnutie s inými mladými ľuďmi  z odlišného prostredia a kultúry,

· projekt napomáha prevencii a boju proti predsudkom, rasizmu a všetkým postojom vedúcim k vylúčeniu,

· projekt rozvíja zmysel pre toleranciu a porozumenie rozmanitosti.

	


	H. Európsky rozmer:

	Prosím, uveďte či a ako Váš projekt odráža nasledovné charakteristiky; označte príslušné políčko (políčka) a potom popíšte:

 FORMCHECKBOX 
  aktivita posilňuje zmysel mladých ľudí pre európske občianstvo a pomáha im pochopiť ich úlohu v dnešnej a budúcej Európe;

 FORMCHECKBOX 
  aktivity odrážajú spoločný problém európskej spoločnosti, ako rasizmus, xenofóbia a antisemitizmus, zneužívanie drog, …;

 FORMCHECKBOX 
 téma projektu je v európskom záujme, napríklad rozšírenie EÚ, európske inštitúcie, aktivity EÚ v záležitostiach ovplyvňujúcich mladých ľudí;

 FORMCHECKBOX 
  aktivita propaguje základné hodnoty EÚ, ako rovnaké príležitosti, ľudské práva a demokraciu, rešpektovanie iných kultúr a právne princípy.


	


	I. Viditeľnosť:

	Okrem povinného používania loga Programu (prosím, pozrite Sprievodcu programom, časť C), prosím opíšte: 
· ako zabezpečíte viditeľnosť projektu;
· ako Váš projekt zabezpečí jasnú pridanú hodnotu pre program Mládež v akcii.

	

	


	J. Šírenie a využitie výsledkov projektu:

	Uveďte podrobný opis toho, ako si predstavujete šírenie a využitie úspechov a výsledkov projektu s cieľom optimalizovať ich hodnotu, posilniť ich vplyv a zabezpečiť, že z nich bude ťažiť čo najväčší počet mladých ľudí a organizácií.

	

	Prosím, uveďte ako budú dobrovoľníci zapojení do týchto opatrení.



	Plánujete ďalšie opatrenia zabezpečujúce šírenie a využitie výsledkov projektu?                                    Áno    FORMCHECKBOX 
    Nie    FORMCHECKBOX 

Ak áno, prosím opíšte ich.                                  

	


	K. Dopad a multiplikačný efekt:

	Prosím, vysvetlite očakávaný dopad na dobrovoľníka a na miestnu komunitu zapojenú v projekte, a aké opatrenia sa predpokladajú na jeho dosiahnutie. Z dlhodobého hľadiska prosím opíšte, ako plánujete  dosiahnuť multiplikačný efekt a trvalý dopad. Prosím, opíšte plánované spôsoby, ktorými docielite uznanie a platnosť vzdelávacích výsledkov dobrovoľníka (napr. Youthpass certifikát) a usporiadateľov zahrnutých v tomto procese.    

	


	Časť 5: Začlenenie mladých ľudí s nedostatkom príležitostí

	

	A. Začlenenie mladých dobrovoľníkov s nedostatkom príležitostí

	Sú do vášho projektu zapojení mladí ľudia s nedostatkom príležitostí (ktorí čelia takým situáciám, ktoré sťažujú ich začlenenie do spoločnosti, pozri hlavné problémy uvedené nižšie) a/alebo so špeciálnymi potrebami (problémy s pohyblivosťou, zdravotná starostlivosť, atď.)? Ak áno, uveďte opis a motiváciu.

	

	Odhadovaný počet dobrovoľníkov s nedostatkom príležitostí zapojených do projektu:                              

	Označte situáciu(e), ktorým čelia:

 FORMCHECKBOX 
 Sociálne prekážky 
	 FORMCHECKBOX 
 Ekonomické prekážky
	 FORMCHECKBOX 
 Zdravotné postihnutie

	 FORMCHECKBOX 
 Vzdelávacie ťažkosti 
	 FORMCHECKBOX 
 Kultúrne rozdiely
	 FORMCHECKBOX 
 Zdravotné problémy

	 FORMCHECKBOX 
 Geografické prekážky
	 FORMCHECKBOX 
 Iné: špecifikujte:
	


	B. Prípravná návšteva (iba v prípade, že do aktivít sú zahrnutí mladí ľudia s nedostatkom príležitostí):

	Plánujete prípravnú návštevu?                                                                                                         Áno    FORMCHECKBOX 
         Nie    FORMCHECKBOX 

Ak áno, uveďte navrhovaný program, predpokladané dátumy a miesto konania.

	


	C. Zosilnené mentorstvo (iba v prípade, že do aktivít sú zahrnutí mladí ľudia s nedostatkom príležitostí):

	Predpokladáte zosilnené mentorstvo za účelom osobnej podpory dobrovoľníka s nedostatkom príležitostí?

 FORMCHECKBOX 
   Áno     FORMCHECKBOX 
 Nie   

Ak áno, prosím uveďte podrobné informácie o špecifickej osobnej podpore, ktorá bude dostupná  pre dobrovoľníka (ako je podpora zabezpečená, kto ju poskytuje, s akou kvalifikáciou / skúsenosťami, aké špecifické opatrenia na predchádzanie rizík predpokladáte, atď.)

	


	D. Mimoriadne nákaldy: (iba v prípade, že do aktivít sú zahrnutí mladí ľudia s nedostatkom príležitostí):

	Požadujete mimoriadne nákaldy, ktoré priamo súvisia s dobrovoľníkmi s nedostatkom príležitostií?    Yes    FORMCHECKBOX 
    No    FORMCHECKBOX 

Ak áno, prosím opíšte ich.



	Časť VI.  Rozpočet
	Všetky položky sú v Euro

	Ďalšie informácie nájdete v Sprievodcovi programom, kde je uvedený prehľad pravidiel financovania a fixné sumy / jednotkové náklady stanovené Vašou Národnou agentúrou. Výkonná agentúra a Národné agentúry môžu sumy uvedené v žiadosti o finančný príspevok upravovať v súlade s pravidlami financovania uvedenými v Sprievodcovi.  

	A. Požadovaný finančný príspevok z programu Mládež v akcii
	

	
	Suma požadovaná z programu Mládež v akcii
	Priznaná suma (vyplní Výkonná agentúra alebo Národná agentúra)

	Cestovné náklady dobrovoľníka (90% skutočných nákladov)
	
	

	Náklady spojené s vysielaním dobrovoľníkov (jednotkové náklady)
	
	

	Náklady spojené s hosťovaním dobrovoľníkov (jednotkové náklady)
	
	

	Náklady spojené s vízami a náklady na očkovanie (100% skutočných nákladov)
	
	

	Vreckové pre dobrovoľníkov (jednotkové náklady - v závislosti od krajiny)
	
	

	Náklady na koordinovanie (jednotkové náklady)
	
	

	Náklady na šírenie a využitie výsledkov (100% skutočných nákladov – až do výšky 500 Eur  x počet organizátorov)
	
	

	Dodatočné financovanie pre projekty zapájajúce mladých ľudí s nedostatkom príležitostí

	Náklady spojené s prípravnou návštevou – cestovné náklady (100% skutočných nákladov)
	
	

	Náklady spojené s prípravnou návštevou – ostatné výdavky (jednotkové náklady)
	
	

	Posilnené mentorstvo (jednotkové náklady)
	
	

	Mimoriadne náklady (100% skutočných nákladov)
	
	

	Školiaci a hodnotiaci cyklus EDS (ak je to opodstatnené)

	Náklady spojené so školením po príchode  dobrovoľníka  - on-arrival (100% skutočných nákladov – do maximálnej výšky 900 Eur x počet účastníkov)
	
	

	Náklady spojené s hodnotiacim stretnutím v polovici projektu - mid-term (100% skutočných nákladov – až do výšky 500 Eur x počet účastníkov)
	
	

	Celková výška finančného príspevku požadovaného z programu Mládež v akcii
	
	


	B. Spolufinancovanie

	
	Suma

	Vlastné zdroje
	

	Ostatné príspevky na tento projekt (špecifikujte prosím každý jeden zdroj):  


	

	   Celkové spolufinancovanie
	


	Žiadala alebo získala Vaša organizácia / skupina finančný príspevok EÚ počas tohto roku?                   FORMCHECKBOX 
 Áno    FORMCHECKBOX 
 Nie
Ak áno, prosím špecifikujte číslo zmluvy:          


	C. Výpočet požadovaného finančného príspevku
	Všetky položky sú v Euro


Ak potrebujete viac miesta, prosím pridajte riadky.

	Cestovné náklady dobrovoľníka

	Upozornenie: : preplatiť je možné len najlacnejšie spôsoby prepravy/cestovné (letenky ekonomickej triedy, cestovné lístky  2. triedy, atď.).

	Organizácia a krajina
	Počet dobrovoľníkov
	Z
	Do
	Dopravný prostriedok
	Celkový grant

(100%)
	Žiadaný grant

(90%)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	SPOLU
	
	


	Náklady spojené s vysielaním dobrovoľníka(ov)

	Organizácia a krajina
	Počet dobrovoľníkov
	Jednotkové náklady (na dobrovoľníka)
	Požadovaná suma

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	SPOLU
	


	Náklady spojené s hosťovaním dobrovoľníka(ov)

	Organizácia a krajina
	Počet dobrovoľníkov
	Trvanie v mesiacoch
	Jednotkové náklady
	Požadovaná suma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SPOLU
	


	Náklady spojené s vízami a náklady na očkovanie (100% skutočných nákladov)

	Špecifikácia
	Náklady

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	SPOLU
	


	Vreckové pre dobrovoľníka(ov)

	Hostiteľská organizácia a krajina
	Počet dobrovoľníkov
	Trvanie v mesiacoch
	Jednotkové náklady
	Požadovaná suma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SPOLU
	


	Náklady na koordináciu (ak je to opodstatnené)

	Počet organizácií
	Jednotkové náklady (na organizáciu)
	Požadovaná suma

	
	
	

	MEDZISÚČET
	


	Počet dobrovoľníkov
	Jednotkové náklady (na dobrovoľníka)
	Požadovaná suma

	
	
	

	MEDZISÚČET
	

	
	

	     KOORDINAČNÉ NÁKLADY SPOLU
	


	Náklady na šírenie a využitie výsledkov

	Špecifikácia
	Náklady

	
	

	
	

	
	

	
	

	SPOLU
	


	Prípravná návšteva  - cestovné náklady (ak je to opodstatnené)

	Vysielajúca organizácia
	Počet dobrovoľníkov
	Z
	Do
	Dopravný prostriedok
	Náklady

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	SPOLU
	


	Prípravná návšteva  - ostatné náklady (ak je to opodstatnené)

	Vysielajúca organizácia
	Počet vysielaných organizátorov
	Trvanie (max. 2 noci)
	Jednotkové náklady na noc na osobu
	Požadovaná suma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SPOLU
	


	Posilnené mentorstvo (ak je to opodstatnené)

	Organizácia a krajina
	Počet dobrovoľníkov
	Trvanie služby v mesiacoch
	Jednotkové náklady
	Požadovaná suma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SPOLU
	


	Mimoriadne náklady (ak je to opodstatnené)

	Špecifikácia
	Náklady

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	SPOLU
	


	Náklady spojené so školením po príchode – on-arrival (ak je to opodstatnené)

	Špecifikácia
	Poskytnuté kým
	Požadovaná suma

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	SPOLU
	


	Náklady spojené s hodnotiacim stretnutím v polovici (ak je to opodstatnené)

	Špecifikácia
	Poskytnuté kým
	Požadovaná suma

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	SPOLU
	


	Časť VII.  Bankové údaje

	Prosím, uveďte údaje potrebné na to, aby bola platba odoslaná na účet organizácie / skupiny, ktorá predkladá žiadosť.7


	A.  Údaje o držiteľovi účtu

	Držiteľ účtu 
	

	Adresa
	

	PSČ
	
	Mesto
	

	Kraj
	
	Štát
	

	

	Kontakt na držiteľa účtu

	Priezvisko
	
	Meno
	

	E-mail
	

	Telefón
	
	Fax
	

	

	B.  Bankové údaje

	Názov banky
	

	Adresa pobočky
	

	
	

	PSČ
	
	Mesto
	

	Kraj
	
	Štát
	

	Číslo účtu
	

	IBAN (ak sa používa)
	
	
	

	BIC (ak sa používa)
	
	
	

	Kód banky
	
	
	


	Poznámky

	


	Časť VIII.  Podpis štatutárneho zástupcu

	

	Žiadateľ sa zaväzuje, že bude Výkonnú agentúru alebo Národnú agentúru informovať o všetkých zmenách ovplyvňujúcich aktivitu uvedenú v tomto formulári.

Žiadateľ povoľuje Európskej Komisii, Výkonnej agentúre a Národným agentúram využívať všetky údaje uvedené v tomto formulári za účelom spravovania a hodnotenia programu Mládež v akcii. Všetky osobné údaje zozbierané za účelom tohto projektu musia byť spracované v zmysle nariadenia Európskeho parlamentu a Rady (ES) č. 45/2001 z 18. decembra 2000 o ochrane jednotlivcov so zreteľom na spracovanie osobných údajov inštitúciami a orgánmi Spoločenstva.

Dotknuté osoby, môžu na základe písomnej žiadosti, získať prístup k ich osobným údajom. Tieto osoby môžu adresovať akékoľvek otázky vzhľadom k spracovávaniu ich osobných údajov Výkonnej agentúre alebo Národnej agentúre zodpovednej za administráciu ich žiadostí. Pre projekty vyberané na národnej úrovni môžu dotknuté osoby kedykoľvek podať sťažnosť voči spracovávaniu ich osobných údajov autorite zodpovednej za ochranu údajov.  Pre projekty vyberané na európskej úrovni môžu dotknuté osoby kedykoľvek podať sťažnosť voči spracovávaniu ich osobných údajov Európskemu dozornému úradníkovi pre ochranu údajov.  

Žiadateľ sa zaväzuje informovať partnerov a účastníkov projektu o procese zabezpečenia a postupoch týkajúcich sa ochrany údajov v rámci programu Mládež v akcii.


	Žiadateľ

	Meno:
	

	
	

	Štatutárny zástupca / splnomocnenec

	Meno a Priezvisko (paličkovým písmom):
	

	Miesto:
	
	Podpis:
	

	Dátum:
	
	
	


	Časť IX.  Čestné prehlásenie

	Vyplní osoba oprávnená vstupovať v mene žiadateľa do právne záväzných vzťahov.

	     Ja, dolu podpísaný/á, týmto žiadam o príspevok z programu Mládež v akcii .......................  EUR na realizáciu projektu podľa tejto žiadosti

Prehlasujem, že všetky informácie uvedené v tejto žiadosti, vrátane popisu projektu, sú pravdivé a že som si vedomý/á obsahu príloh k formuláru žiadosti. 

Potvrdzujem, že moja organizácia/skupina je finančne a prevádzkovo spôsobilá na dokončenie navrhovaného projektu.
Potvrdzujem, že moja organizácia/skupina prijala príslušné opatrenia na zabezpečenie ochrany a bezpečnosti účastníkov zapojených do projektu.
Potvrdzujem, že žiaden dobrovoľník uvedený v tomto projekte sa v minulosti nezúčastnil Európskej dobrovoľníckej služby (okrem výnimky uvedenej v Sprievodcovi programom).

Beriem na vedomie, že na základe ustanovení nariadenia o rozpočtových pravidlách, ktoré sa vzťahujú na všeobecný rozpočet Európskeho únie10, finančné príspevky nemôžu byť pridelené žiadateľom, ktorí sa nachádzajú v niektorej z týchto situácií:

(a) ak sú v konkurznom konaní alebo likvidácii, sú pod správou súdu, sú vo vyrovnávacom konaní s veriteľmi, majú pozastavenú podnikateľskú činnosť, vedie sa proti nim v týchto veciach súdne konanie alebo sa na základe vnútroštátnych právnych a správnych predpisov v podobnej situácii nachádzajú;

(b) ak boli odsúdení za trestný čin týkajúci sa ich profesionálneho správania rozsudkom, ktorý má povahu res judicata;

(c) ak boli uznaní za vinných z vážneho zneužitia úradnej moci dokázaného akýmikoľvek prostriedkami, ktoré môže verejný obstarávateľ zdôvodniť;

(d) ak nesplnili povinnosti týkajúce sa platby príspevkov na sociálne zabezpečenie alebo platby daní v súlade s právnymi predpismi krajiny, v ktorej pôsobia, alebo s právnymi ustanoveniami krajiny obstarávateľa alebo krajiny, v ktorej sa má zmluva plniť;

(e) ak boli právoplatne odsúdení za podvod, korupciu, účasť v zločineckej organizácii alebo akúkoľvek inú nezákonnú činnosť poškodzujúcu finančné záujmy Spoločenstva;

(f) ak porušili vážnym spôsobom zmluvu pre nesplnenie svojich zmluvných záväzkov v súvislosti s inou verejnou súťažou alebo udeľovaním finančného príspevku, ktoré boli financované z rozpočtu Spoločenstva;

(g) ak v súvislosti so žiadosťou o finančný príspevok čelia konfliktu záujmov;

(h) ak sú v žiadosti o finančný príspevok vinné z poskytnutia mylných informácií požadovaných verejným obstarávateľom ako podmienku účasti v konaní pri prideľovaní finančného príspevku alebo tieto informácie neposkytli. 
Potvrdzujem, že ani ja, ani inštitúcia, za ktorú konám ako štatutárny zástupca, sa nenachádzame v žiadnej z uvedených situácií, a som si vedomý/á toho, že v prípade nepravdivého prehlásenia môžu byť uplatnené sankcie stanovené v nariadení o rozpočtových pravidlách.

V prípade, že moja žiadosť o finančný príspevok bude úspešná, povoľujem Európskej komisii / agentúre uverejniť na jej internetovej stránke alebo v akomkoľvek inom vhodnom prostriedku:

· názov a adresu príjemcu finančného príspevku;

· predmet finančného príspevku;

· pridelenú sumu a mieru financovania nákladov schváleného pracovného programu.

Podpisom tejto žiadosti súhlasím so všetkými podmienkami uvedenými v Sprievodcovi programom Mládež v akcii, ktorý je publikovaný na webovej stránke Európskej komisie, Výkonnej agentúry pre vzdelávanie, audiovíziu a kultúru a na stránkach Národných agentúr.

	
	
	
	

	Miesto:
	
	Dátum (deň/mesiac/rok):
	

	
	

	Podpis:
	

	Meno a priezvisko (paličkovým písmom)::
	
	Pečiatka organizácie, ktorá predkladá žiadosť:

	Pozícia / funkcia:
	

	
	


10 Nariadenie Rady č.1605/2002 (Ú. v. ES L248, 16.09.2002), nariadenie Komisie č. 2342/2002 (Ú. v. ES L357, 31.12.2002) a nariadenie Komisie č. 1248/2006 (Ú. v . ES L227, 17.08.2006). K dispozícii v on-line Úradnom vestníku na adrese: http://eur-lex.europa.eu/JOIndex.do.
	Kontrolný zoznam

	Pred predložením žiadosti Národnej agentúre alebo Výkonnej agentúre, prosím skontrolujte si:

	· Žiadosť musí obsahovať tieto dokumenty:

 FORMCHECKBOX 

Oficiálny list od žiadateľa a všetky ostatné dokumenty  uvedené v žiadosti.

· Žiadosť musí obsahovať tieto dokumenty:

 FORMCHECKBOX 

tento formulár Žiadosti o finančný príspevok, riadne vyplnený a podpísaný osobou oprávnenou vstupovať do právne záväzných vzťahov v mene žiadateľa (podpisy požadované v časti VIII a IX tohto formulára v originálnom vyhotovení), spolu s riadne vyplnenými a podpísanými (vyžaduje sa originál podpisu) predbežnými súhlasmi všetkých partnerov. Predbežné súhlasy môžu byť dodané aj faxom (keď sa predkladá žiadosť), ale iba pod podmienkou, že originály týchto potvrdení budú zaslané do Národnej agentúry pred zasadnutím Výberovej komisie.

 FORMCHECKBOX 

vyplnenú prílohu „Opis dobrovoľníckej služby" pre každú hosťujúcu organizáciu v rámci projektu.
 FORMCHECKBOX 

(nepovinné v čase podávania žiadosti) kópia podpísanej Dohody o činnosti vrátane vyplnenej tabuľky s údajmi o dobrovoľníkovi(och). Minimálne požiadavky na obsah dohody o činnosti môžete nájsť v prílohe.
          FORMCHECKBOX 
   časový rozvrh opisujúci štandardný pracovný týždeň každého EDS dobrovoľníka v projekte.
· Ďalšie povinné dokumenty pre projekty presahujúce žiadanú čiastku 25 000 Eur:  
V odvolaní sa na finančné pravidlá aplikované v celkovom rozpočte Európskych Spoločenstiev, všetci žiadatelia finančného príspevku – s výnimkou verejných inštitúcií pôsobiacich na miestnej a regionálnej úrovni a neformálnych skupín mladých ľudí – presahujúceho 25 000 Eur musia spolu so žiadosťou predložiť nasledovné dokumenty:

 FORMCHECKBOX 

výkaz ziskov a strát  žiadateľa,

 a

 FORMCHECKBOX 

bilančný výkaz za posledný uzavretý finančný rok.

Cieľom je získať dôkaz o finančnej spôsobilosti žiadateľa.

Upozornenie: na predloženie informácií požadovaných vyššie nie je vytvorený špecifický formulár.

· Ďalšie povinné dokumenty pre projekty predkladané len na národnej úrovni11: 

 FORMCHECKBOX 

len pre mimovládne organizácie: výpis z úradného vestníka/obchodného registra a finančnej zodpovednosti k DPH (ak je výpis z úradného vestníka/obchodného registra totožný s výpisom o finančnej zodpovednosti k DPH postačí doložiť iba jeden z týchto dokumentov).

 FORMCHECKBOX 

len pre verejné inštitúcie pracujúce na miestnej alebo regionálnej úrovni: právne záväzné rozhodnutie alebo iný oficiálny dokument týkajúci sa statusu verejného orgánu.
      Dokumenty nie je potrebné doložiť, ak ich žiadateľ už raz predložil v iných žiadostiach v rámci programu Mládež v akcii – ale len v prípade, že v týchto dokumentoch medzičasom nenastala zmena.
· Ďalšie povinné dokumenty pre projekty predkladané len na európskej úrovni:
 FORMCHECKBOX 

formulár právnych subjektov, riadne podpísaný osobou oprávnenou vstupovať do právne záväzných vzťahov v mene žiadateľa (jednotlivec / súkromné spoločnosti / verejné subjekty). Upozorňujeme, že doplnkové potvrdzujúce dokumenty sú vyžadované podľa štatútu žiadateľa, ako je špecifikované v každom type formulára. (Tento formulár si môžete prevziať z webovej stránky Európskej komisie: http://ec.europa.eu/budget/execution/legal_entities_en.htm#en_es_fr )

 FORMCHECKBOX 

formulár identifikácie finančných údajov, riadne podpísaný osobou oprávnenou vstupovať do právne záväzných vzťahov v mene žiadateľa a potvrdený bankou (vyžadujú sa originály podpisov). Vyplňte formulár týkajúci sa štátu, v ktorom sa banka nachádza, aj keby bola organizácia, ktorá predkladá žiadosť, úradne registrovaná v inej krajine. (Tento formulár môžete prevziať z webovej stránky Európskej komisie http://ec.europa.eu/youth/program/financial_identification_en.html ).




	Príloha: Minimálne požiadavky na Dohodu o EDS

	Dohoda o EDS  je kľúčovým prvkom na zabezpečenie pevného partnerstva medzi organizáciami a dobrovoľníkmi v projekte EDS. Musí obsahovať aspoň tieto informácie:

1. Názov projektu a  odkaz na zmluvu o pridelení finančného príspevku (ak je to opodstatnené),

2. Názvy koordinujúcej organizácie, vysielajúcej(ich) organizácie(í) a hostiteľskej(ých)  organizácie(í)      
3. Úlohy a povinnosti dobrovoľníkov,

4. Rozdelenie práv a povinností medzi organizácie a dobrovoľníkov,

5. Rozdelenie finančného príspevku Spoločenstva (podľa uvedených povinností),

6. Mená a podpisy zástupcov partnerských organizácií,

7. Mená a podpisy dobrovoľníkov,
8. Podpísané vyhlásenie každým dobrovoľníkom, že sa nikdy predtým nezúčastnil/a Európskej dobrovoľníckej služby (okrem výnimky uvedenej v Sprievodcovi programom),
9. Tabuľku so všetkými údajmi o dobrovoľníkoch (pozri nižšie uvedenú tabuľku).
Kópia dohody o činnosti sa odovzdáva agentúre ktorá udeľuje finančný príspevok spolu so žiadosťou o grant, prípadne neskôr. Za týchto okolností musí byť dohoda zaslaná najneskôr 6 týždňov pred začiatkom dobrovoľníckej slučby12.

Dohoda musí byť vydaná všetkým partnerom a dobrovoľníkom. 

Táto dohoda je záväzná pre všetky zapojené partnerské organizácie a dobrovoľníkov. V prípade podstatných zmien musí byť podpísaná nová dohoda a uvedeným agentúram zaslaná aktualizovaná tabuľka so všetkými údajmi o dobrovoľníkoch. Agentúra prideľujúca grant, nie je súčasťou dohody a nepreberá úlohu dozoru.  



12 Vprípade, že projekt trvá od 6 do 24 mesiacov a požadovaný grant presiahne 50 000 euro: ak Dohoda o činnosti nie je zaslaná spolu so žiadosťou k riadnemu predkladaciemu termínu, a ak je projekt schválený –bude sa na projekt vzťahovať vyplatenie finančého príspevku prostredníctvom dvoch preddavkov v  súlade s platným Sprievodcom programu Mládež v akcii. Pre ďalšie informácie, prosím pozrite si časť C Programového sprievodcu.
	Dobrovoľník (dobrovoľníci) v projekte ____________________________________________(názov a odkaz na zmluvu o pridelení finančného príspevku, ak je to opodstatnené)


Táto tabuľka je súčasťou Dohody o činnosti. Musí byť riadne vyplnená a odoslaná agentúre, ktorá pridelila finančný príspevok (a všetkým ostatným agentúram, ktorých sa činnosť týka), podľa možnosti 6 týždňov  pred začatím aktivity, aby bolo možné naplánovať školenia dobrovoľníkov.
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	Priezvisko
	Meno
	Názov vysielajúcej organizácie
	Názov hostiteľskej organizácie


	Kontaktné údaje dobrovoľníka vo vysielajúcej krajine (adresa, telefón, E-mail)
	Kontaktné údaje dobrovoľníka v hostiteľskej krajine (adresa, telefón, E-mail)
	Dátum narodenia

dd/mm/rr
	Pohlavie

(m/ž)
	Dátum začatia aktivity

dd/mm/rr
	Dátum ukončenia činnosti

dd/mm/rr
	Mladý človek so špeciálnymi potrebami / nedostatkom príležitostí (áno / nie – v prípade potreby špecifikujte)
	Kontaktné údaje pre prípad núdze
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