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ПРИЈАВА 

 

Назив подносиоца захтева  

Укупна вредност пројекта 
(РСД)* 

 

Укупна вредност пројекта 
(ЕУР) 

 

Вредност за 
суфинансирање:  

 

Назив пројекта  

Датум пријаве   

Место подношења пријаве  

 
* - према средњем курсу НБС, на дан подношења захтева. 

 
 

БРОЈ ПРИЈАВЕ  
 

(заведено у НАРР)  

http://narr.gov.rs/
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1. ОСНОВНИ ПОДАЦИ О ПОДНОСИОЦУ ЗАХТЕВА 
 

Пун назив подносиоца  
захтева  

 

Скраћени назив подносиоца 

захтева (ако постоји) 
 

Матични број   

Порески идентификациони 

број  
 

Седиште  

Адреса  

Место  

ПТТ број  

ПАК број  

Општина  

Овлашћено лице за пријаву:  

Број телефона  

Број факса  

Електронска пошта  

Интернет адреса  

 
 
1.1. ПОДАЦИ О ЗАКОНСКОМ ЗАСТУПНИКУ 

 

Име и презиме   

Телефон  

Мобилни телефон  

Електронска пошта  
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1.2. ПОДАЦИ О КОНТАКТ ОСОБИ 
 

Име и презиме  

Телефон  

Мобилни телефон  

Електронска пошта   

 

1.3. ПОДАЦИ О ПОСЛОВНОЈ БАНЦИ 
 

Назив носиоца рачуна  

Број текућег рачуна 
предузећа/радње 

 

Назив банке  

Адреса банке  

Име(на) потписника  

 
2. ПРОФИЛ ОРГАНИЗАЦИЈЕ 

 

Датум и година оснивања  

Шифра делатности   

Опис делатности  

Називи оснивача  

 

 

 

* додати редове, по потреби 

Број запослених/стално 

радно ангажованих у 
тренутку подношења 
пријаве 
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2.1. ПОДАЦИ О ПАРТНЕРИМА И ЊИХОВИМ УДЕЛИМА 
 

Назив партнера  Земља Удео 

   

   

   

   

   

   

   

 

Укупан број пројектних партнера   

 

 
3. ПОТВРДА ТАЧНОСТИ ПОДАТАКА О ПРЕДЛАГАЧУ  

 

Под пуном материјалном и кривичном одговорношћу изјављујем да су 

подаци о подносиоцу захтева тачни и потпуни. 
Такође се обавезујем да ћу, у случају потребе, пружити на увид сва 

званична документа подносиоца захтева која потврђују тачност 
информација приказаних у овом обрасцу. 

Печат правног лица  

Потпис овлашћеног лица  

Датум потписа  

 


