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	Извештај 

 о реализацији програма од јавног интереса у 2019. години



	


РЕПУБЛИКА СРБИЈА

ОПШТИНА ПОЖЕГА

1. Периодични извештај о реализацији програма

2. Завршни извештај о реализацији програма
      (заокружити број у зависности да ли је периодични или завршни извештај)
	НАЗИВ УДРУЖЕЊА
	

	НАЗИВ  ПРОГРАМА/ ПРОЈЕКТА
	


Напомена: У прилогу овог извештаја Обавезно се доставља сва финансијска документација којом се доказује наменско трошење средстава добијених од oпштине Пожега (копије рачуна-фактура и извода из банке о промени стања на рачуну). Осим тога, у оквиру финансијског извештаја морају бити достављени: уговори о делу (уколико су закључени) и образац ППОПЈ заједно са уплатама пореза и доприноса за ауторске хонораре
Образац за наративни извештај  ( Анекс 4 )
Наративни извештај представља детаљан  опис активности и резултата  реализације програма у односу на планиране активности, за који су одобрена средства општине Пожега.
	Општи циљ програма
Oпишите на који начин је пружен допринос остваривању општег циља вашег програма.

	

	Специфични циљеви програма
Опишите да ли су и на који начин остварени специфични циљеви програма.

                              Уколико нису остварени, наведите разлоге за то.

	

	Решавање идентификованих проблема
Опишите у којој мери сте решавали проблеме који су наведени у вашој пријави програма.

	

	Укључивање циљних група
Опишите како сте укључивали циљне групе у реализацију пројекта и какав је досадашњи утицај програма на циљне групе.

	

	Конкретни резултати
Наведите конкретне резултате које сте остварили.

	

	Планиране и реализоване активности
Наведите све активности које сте планирали програмом, а затим опишите шта је све урађено у оквиру сваке активности.

	

	Нереализоване активности
Уколико неке активности нисте реализовали опишите то и наведите разлоге због којих те антивности нису реализоване.

	

	Проблеми у реализацији програма
Уколико постоје, опишите проблеме који су се се јављали у реализацији програма, да ли сте успели да их превазиђете и како.

	

	Одрживост програма
Опишите на који начин сте обезбедили одрживост програма.

	

	       Место и датум  

	
	         Одговорно лице 

	      _________________
	
	












              (потпис и печат)

Финансијски извештај (Анекс 5)

Назив програма:______________________________________
	Р.број
	Трошкови
	Јединица мере
	Број

јединица
	Бруто

цена по

јединици

(у дин.)
	Укупни

трошкови

(колона 4 х 5)
	Износ средстава финансиран од општине


	Финансирање

других

донатора
	Финансирање

удружења

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	А
	Људски ресурси- координација спровођења програма 

(максимално до 20%  од укупних трошкова програма)
	
	
	
	
	
	
	

	А.1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	А.2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	А.3.
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	                                               Укупно А =
	
	
	
	
	
	
	

	Б
	Трошкови спровођења програма
	
	
	
	
	
	
	

	Б.1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.3.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.4.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.5.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.6.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.7.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.8.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.9.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.10.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.11.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.12.
	
	
	
	
	
	
	
	

	Б.13.
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	                                               Укупно   Б =
	
	
	
	
	
	
	

	В
	Административни трошкови

(максимално до 20% од укупних трошкова програма)
	
	
	
	
	
	
	

	В.1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.3.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.4.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.5.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.6.
	
	
	
	
	
	
	
	

	В.7.
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	                                                Укупно В =
	
	
	
	
	
	
	

	
	Укупно  трошкови програма

                                                  (А+Б+В)=
	
	
	
	
	
	
	


Напомена:У колону ,,трошкови” уписују се сви трошкови у складу са буџетом програма, који су настали у извештајном периоду.

Број јединица и јединичне мере морају бити наведене за сваку ставку.У наведене новчане износе морају бити урачунати порези и доприноси.

Уз периодични и завршни финансијски извештај доставља се Спецификација расхода за реализацију програма

Место и датум:________________________

   _______________________________________________________

(Потпис одговорног лица и печат носиоца програма)

5.1. СПЕЦИФИКАЦИЈА РАСХОДА ЗА РЕАЛИЗАЦИЈУ ПРОГРАМА

	
	ВРСТА ТРОШКА
	Број рачуна/фактуре по којој је извршено плаћање
	Назив правног лица коме је извршено плаћање 
	Број извода из банке и Управе за трезор и датум трансакције
	ИЗНОС

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	
	

	УКУПНО: 
	


6

