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ГРАД ВАЉЕВО
ГРАДСКА УПРАВА ГРАДА ВАЉЕВА
ОДЕЉЕЊЕ ЗА ДРУШТВЕНЕ ДЕЛАТНОСТИ

Финансирање програма којима се задовољавају потребе и интереси грађана у области спорта у граду Ваљеву за 20___. годину

НАРАТИВНИ ИЗВЕШТАЈ РЕАЛИЗАЦИЈЕ ПРОГРАМА ИЗ ОБЛАСТИ СПОРТА ЗА 20___. ГОДИНУ
                       

	Назив програма:
	

	Назив удружења/клуба:
	



	БРОЈ УГОВОРА ПОДНОСИОЦА ПРОГРАМА СА ОРГАНОМ
	

	[bookmark: _GoBack]ИЗНОС УГОВОРЕНИХ СРЕДСТАВА ЗА 20___. ГОДИНУ
	

	I ОСНОВНИ ПОДАЦИ О ПОДНОСИОЦУ ПРОГРАМА/ПРОЈЕКТА

	СЕДИШТЕ (место и поштански број):
	

	АДРЕСА (улица и број)
	

	МАТИЧНИ БРОЈ
	

	ПИБ
	

	ПРАВНИ ОБЛИК (удружење, црква/верска заједница, клуб и сл.)
	

	НАЗИВ И СЕДИШТЕ БАНКЕ
	

	БРОЈ ТЕКУЋЕГ РАЧУНА
	

	БРОЈ НАМЕНСКОГ РАЧУНА КОД УПРАВЕ ЗА ТРЕЗОР
	

	КОРИСНИК СРЕДСТАВА (телефон, факс, e-mail, сајт)
	

	ОВЛАШЋЕНО ЛИЦЕ (име и презиме)
	

	II НАРАТИВНИ ИЗВЕШТАЈ КВАРТАЛА

	ОПИС РЕАЛИЗОВАНИХ ТРОШКОВА ПО СТАВКАМА ИЗ ФИНАНСИЈСКОГ ПЛАНА  (са образложењима) ↓

	

	ИЗНОС УГОВОРЕНИХ СРЕДСТАВА СА ОРГАНОМ ЗА ПРОГРАМ (из уговора)
	

	ИЗНОС УКУПНО УТРОШЕНИХ СРЕДСТАВА (за квартал који се правда)
	

	ДА ЛИ ЈЕ ИЗВРШЕН ПОВРАЋАЈ НЕУТРОШЕНИХ СРЕДСТАВА, ОРГАНУ (уписати да - не)
	

	ИЗНОС ВРАЋЕНИХ СРЕДСТАВА (ако има)
	

	ДАТУМ ПОВРАЋАЈА
	

	ОБРАЗЛОЖЕЊЕ ЗА ВРАЋЕНА СРЕДСТВА:

	 Као одговорно лице корисника средстава, под кривичном и материјалном одговорношћу, изјављујем да су подаци, неведени у Обрасцу истинити и тачни, а приложена документација која је наведена у прилогу, веродостојна оригиналној документацији.

	Датум:
	М.П.
	Одговорно лице (име и презиме - електронски и потпис):
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