Podnositelj prijave: _______________________________________ 
Adresa: ________________________________________________________
Prijava/Aplikacioni formular 
za dodjelu pomoći u obnovi i izgradnji komunalne i socijalne infrastrukture na prostorima gdje žive raseljene osobe i povratnici
A) Prijava/Aplikacioni formular za obnovu cestovne infrastrukture
B) Prijava/Aplikacioni formular za vodoopskrbu i kanalizaciju
C) Prijava/Aplikacioni formular za socijalnu infrastrukturu (ambulante, škole, domovi  kulture i vjerski objekti)

Datum: _______________ 

N a p u t a k 
za popunjavanje Prijave/Aplikacionog formulara  za dodjelu pomoći u obnovi i izgradnji komunalne i socijalne infrastrukture na prostorima gdje žive raseljene osobe i povratnici
1. Prijava na Javni poziv je propisno popunjen i ovjeren Aplikacioni formular 
2. Aplikacioni formular se popunjava unosom traženog podatka u tabele i upisom traženog podatka na mjesta označena crtom.
3. Samo popunjen, ovjeren, kuvertiran i poštom, u roku, dostavljen Aplikacioni formular  može biti predmet razmatranja.
4. Podaci prezentirani mimo Aplikacionog formulara neće biti predmet razmatranja.
5. Bilo kakve promjene teksta Aplikacionog formulara nisu dozvoljene.
6. Ukoliko obim, tabelama traženih podataka, zahtijeva više prostora od predviđenog, dozvoljeno je s a m o: proširiti postojeće redove, dodati nove redove, proširiti ili suziti postojeće kolone tabela.  

 

Ministarstvo za ljudska 
  
 prava i izbjeglice BiH

A) Prijava/Aplikacioni formular za obnovu
 cestovne infrastrukture
A.1 Podnositelj prijave 
A.1.1. Naziv aplikanta koji je odgovoran za unos i točnost prezentiranih  podataka 

_______________________________________________________________ 

A.1.2. Ime i prezime odgovorne  osobe _______________________________________________________________
A1.3. Kontakt telefon odgovorne osobe  _______________________________________________________________
A.2. Naziv projekta ______________________________________________________________________________________________________________________________
A.3. Osnovni podaci o projektu 

	R. br.
	Lokacija (naziv)
	Dužina (m')
	Širina (m')
	Trajanje projekta (mjeseci)
	Sredstva (KM)
	Broj izravnih korisnika

	
	od mjesta
	do mjesta
	
	
	
	Tražena
	Sufinanci-ranje općine/gra-da/DB
	Ukupno
(kol. 7+8)
	Kuća-nstava
	Članova kuća-nstava

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	UKUPNO:
	
	
	
	
	


A.4. Opis aktivnosti (orijentacioni predmjer radova)
	


A.5. Očekivani efekti (opisno)
	


	


A.6. Ranije korištena pomoć za oblast iz prijave (ukratko opisati implementirane projekte, lokacije i utrošena sredstva)
A.7. Partnerstvo (ukoliko ste prijavu i njen prioritet radili u suradnji s povratnicima i nevladinim sektorom upišite naziv udruge/asocijacije, kontakt osobu i telefon)
	










  Odgovorna osoba
Datum: _________                                 _________________________ 
    M.P.
B) Prijava/Aplikacioni formular za vodoopskrbu i kanalizaciju
B.1 Podnositelj prijave 
B.1.1 Naziv aplikanta koji je odgovoran za unos i točnost prezentiranih podataka 
_______________________________________________________________ 

B.1.2. Ime i prezime odgovorne  osobe

_______________________________________________________________

B1.3. Kontakt telefon odgovorne  osobe

_______________________________________________________________

B.2. Naziv projekta ______________________________________________________________________________________________________________________________

B.3. Osnovni podaci o projektu 
	R. br.
	Lokacija (naziv) projekta vodoopskrbe/ kanalizacije
	Trajanje projekta (mjeseci)
	Sredstva (KM)
	Broj Izravnih korisnika

	
	
	
	Tražena
	Sufinanciranje
	Ukupno
(kol. 4+5)
	Kućanstva
	Članova kućanstva

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1.
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	

	UKUPNO:
	
	
	
	
	


B.4. Opis aktivnosti (orijentacioni predmjer radova)
	


B.5. Očekivani efekti (opisno)
	


	


B.6. Ranije korištena pomoć za oblast iz prijave (ukratko opisati implementirane projekte, lokacije i utrošena sredstva)
B.7. Partnerstvo (ukoliko ste prijavu i njen prioritet radili u suradnji s povratnicima i nevladinim sektorom upišite naziv udrruge/asocijacije, kontakt osobu i telefon)
	


  Odgovorna osoba
Datum: _________                                 _________________________ 
    M.P.
C) Prijava/Aplikacioni formular za socijalnu infrastrukturu (ambulante, škole, domovi kulture i

 vjerski objekti)

C.1 Podnositelj prijave 
C.1.1. Naziv aplikanta koji je odgovoran za unos i točnost prezentiranih

 podataka 

_______________________________________________________________ 

C.1.2. Ime i prezime odgovorne osobe

_______________________________________________________________

C1.3. Kontakt telefon odgovorne osobe

_______________________________________________________________

C.2. Naziv projekta ______________________________________________________________________________________________________________________________

C.3. Osnovni podaci o projektu 
	Red. br.
	Naziv projekta i lokacija
	Trajanje projekta (mjeseci)
	Sredstva (KM)

	
	
	
	Tražena
	Sufinanciranje općina/grada/DB
	Ukupno
(kol. 4+5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	UKUPNO:
	
	
	


C.4. Opis aktivnosti (orijentacioni predmjer radova)
	


C.5. Očekivani efekti (opisno)
	


	


C.6. Ranije korištena pomoć za oblast iz prijave (ukratko opisati implementirane projekte, lokacije i utrošena sredstva)
C.7. Partnerstvo (ukoliko ste prijavu i njen prioritet radili u suradnji s povratnicima, nevladinim sektorom i vjerskim zajednicama upišite naziv udruge/asocijacije, vjerske zajednice, kontakt osobu i telefon)
	


Odgovorna osoba
Datum: ___________                       _____________________________       

                                                  M.P.     
