






číslo žádosti:     

Nadace táta a máma
Klimentská 1246/1, 110 00 Praha 1
IČ: 65996631, DIČ: CZ65996631
Žádost o poskytnutí nadačního příspěvku 
Projekt          

I. IDENTIFIKACE ORGANIZACE
1. Název organizace:

         
(Uveďte úplný název Vaší organizace.)

2. Sídlo:

         

IČ.:        

DIČ:      
(Uveďte Identifikační číslo a Daňové identifikační číslo Vaší organizace.)

3. Kontaktní adresa (je-li jiná, než sídlo):       
(Uveďte v případě, že Vás můžeme korespondenčně či osobně zastihnout jen na jiné, než výše uvedené adrese.)

tel.:      

e-mail:      
(Uveďte kontaktní telefonní číslo a e-mailovou adresu Vaší organizace.)
4. Kontaktní zástupce:         
(Uveďte v případě, kdy statutární zástupce není zároveň kontaktní osobou pro vyřízení žádosti.)

tel.:      

e-mail:      
(Uveďte kontaktní telefonní číslo a e-mailovou adresu, na kterých Vás opravdu zastihneme.)
5. Právní forma:

         


6. Registrace:   
         
(Uveďte kdy, kým a pod jakým číslem jednacím či číslem rozhodnutí byla Vaše organizace registrována. Kopii této registrace přiložte k této žádosti jako přílohu.)

7. Registrace dle zákona č. 108/2006 Sb.:


ANO   FORMCHECKBOX 
         


probíhá řízení o registraci   FORMCHECKBOX 
         


NE   FORMCHECKBOX 
                      

        
(V případě, že je Vaše organizace registrována dle výše uvedeného zákona, uveďte pro jaké služby. Pokud tuto registraci máte, přiložte její kopii k této žádosti jako přílohu.)

8. Oprávnění dle zákona č. 359/1999 Sb.:


ANO   FORMCHECKBOX 
                                                                                                                               NE   FORMCHECKBOX 
                      

        
(V případě, že disponujete oprávněními dle výše uvedeného zákona, uveďte jakými. Pokud toto oprávnění máte, přiložte jeho kopii k této žádosti jako přílohu.)

9. Statutární orgán:  
        
(Uveďte název statutárního orgánu)

Statutární zástupce:  
        
(Uveďte titul, jméno a příjmení statutárního zástupce. Jmenování nebo ustavující dokument přiložte.)

10. Bankovní spojení:
        
(Uveďte číslo bankovního účtu, na který si přejete zaslat nadační příspěvek. Kopii smlouvy o zřízení účtu přiložte k této žádosti jako přílohu.)
II. PROJEKT
11. Název projektu:

         
(Uveďte úplný název projektu.)
12. Cíl projektu, stručná charakteristika (5 řádek):        

	     


III. OBSAH PROJEKTU
13. Popis problému – stávající situace:        

	     


14. Cílová skupina klientů:  

rodič biologický               FORMCHECKBOX 
                 rodič náhradní   FORMCHECKBOX 
                    jiná organizace   FORMCHECKBOX 
                        

dítě v biologické rodině    FORMCHECKBOX 
     dítě v náhradní rodině    FORMCHECKBOX 
          dítě v ústavní výchově   FORMCHECKBOX 
                         

         
(Vyberte cílovou skupinu klientů, případně doplňte jinou.)

Věk:                                              Místo:          
(Doplňte přibližný věk klientů a místo, kde žijí - čímž se rozumí místo, do kterého bude Vaše projektová podpora 
směřovat.)

Problém cílové skupiny:        

	     


(Jakým deficitem cílová skupina trpí, popis.)

Počet klientů 1:        
(Počet fyzických osob cílové skupiny, které budou mít z realizace projektu přímý plánovaný užitek.)
Počet klientů 2:        
(Počet fyzických osob cílové skupiny, které budou mít z realizace projektu užitek zprostředkovaně.)
15. Zaměření, poslání a dílčí cíle projektu: 

Zařazení projektu dle grantového programu nadace:  a)  FORMCHECKBOX 
 Prevence, b)  FORMCHECKBOX 
 Náhradní rodina, c)  FORMCHECKBOX 
 Kompenzace

(Zatrhněte odpovídající grantový program.) 
Hlavní způsob realizace předkládaného projektu proběhne jako:

informace a osvěta  

 FORMCHECKBOX 
 


výchova a vzdělávání     
 FORMCHECKBOX 

poradenství a asistence  

 FORMCHECKBOX 
 


terapie

   
 FORMCHECKBOX 

         
(Uveďte případně nějaký jiný způsob Vašeho provedení projektového záměru.)

Poslání projektu:        
(Jaký dlouhodobý prospěch chcete poskytnout cílové skupině.)
Dílčí cíl/cíle:          
(Konkrétní cíle, kterých bude díky realizaci projektu dosaženo- konkrétní definice výstupu nebo výsledku, který bude rozpoznatelný v rámci problému cílové skupiny.)

16. Zapojení cílové skupiny

Informování:        
(Jak se o možnosti účasti dozví?) 

Kontaktování:       
(Jak a kdo naváže se zájemcem kontakt?) 

Motivování k účasti:        
(Motivování k zapojení, čerpání služeb apod. - jakým způsobem?) 

Navázání spolupráce:       
(Přihláška, kontrakt, ústní dohoda apod. – jakým způsobem?) 

Evidence jednotlivců:       
(Forma dokumentace jednotlivců zapojených do projektu.) 

Ochrana osobních údajů:       
(Jak bude zajištěna?) 

17. Realizace projektu - aktivity:

Fáze realizace projektu, stručný popis:

	     


(Uveďte jednotlivé fáze projektu společně s časovými údaji.)

Aktivity projektu – podrobný popis:

	     


(Co se v rámci projektu uskuteční, personální zajištění jednotlivých aktivit, jaký postup nebo metody budou v projektu uplatněny, odborné nebo informační zdroje, jak bude prováděna dokumentace projektu a evidence výstupů.)
Termín:        
 

(Uveďte termín realizace Vašeho projektu - „od-do“.)
Lokalita:        
 

(Uveďte místo realizace Vašeho projektu.)
Plánované výstupy projektu:

	     


(Výstupem rozumíme kvantifikaci plánovaných aktivit i s počtem účastníků/klientů)

18. Spolupráce

Partnerské organizace:

	1
	     
	3
	     

	2
	     
	4
	     


(Přímá a úzká spolupráce s konkrétní organizací či osobou – případná forma kontraktu, dohody o spolupráci.)
Spolupracující organizace:

	1
	     
	3
	     

	2
	     
	4
	     


(Organizace či osoby, které se účastní na realizaci z titulu svého statutu či poslání – OSPOD, škola apod.)
Dodavatelé:

	1
	     
	3
	     

	2
	     
	4
	     


(Subjekty, u kterých budou nakoupeny služby související s realizací projektu.)

19.  Rizika
Jaká jsou rizika, která mohou ohrozit realizaci projektu:

	     


(Popis možných obtíží, komplikací, které mají vztah ke klíčovým okolnostem projektu a jak je plánováno řešení. Popis případných rizik rozdělte na: Rizika-cílová skupina, Rizika-Realizace aktivit, Realizace-Spolupráce s partnery a ostatními subjekty, Rizika-financování, Rizika-ostatní.)

20. Kontinuita a multiplicita
Projekt plánujeme realizovat:

krátkodobě (méně než rok)
 FORMCHECKBOX 
 


jednorázově
    
 FORMCHECKBOX 

během roku


 FORMCHECKBOX 
 


opakovaně

 FORMCHECKBOX 

dlouhodoběji (déle než rok)
 FORMCHECKBOX 
       


jinak


 FORMCHECKBOX 

         
(Uveďte případně nějakou jinou časovou charakteristiku Vašeho provedení projektu.)

Zkušenostní charakteristika:

Projekt plánujeme realizovat jako:

tradičně opakovaný  

 FORMCHECKBOX 
 


prověřený pilotním projektem    
 FORMCHECKBOX 

    -tý ročník


 FORMCHECKBOX 
 


dosud neprověřený

 FORMCHECKBOX 

prověřený již jednou realizací
 FORMCHECKBOX 
 


jinak



 FORMCHECKBOX 

         
(Uveďte případně nějakou jinou zkušenostní charakteristiku provedení projektu.)
Projekt – aktivity:                 a)   FORMCHECKBOX 
  budou,                       b)  FORMCHECKBOX 
  nebudou pokračovat po vyčerpání grantu.

Pokud ano:

	     


(Jak je plánováno zabezpečení pokračování – lidské zdroje, financování, ostatní podmínky?)

Aktivity a metody projektu:    a)   FORMCHECKBOX 
  je,                            b)   FORMCHECKBOX 
   není možné opakovat nebo šířit.

Pokud ano:

	     


(Jaké výstupy pomohou šíření či opakování. Je šíření a opakování plánováno a jak?)

Příbuzné projekty:

	(Č.)
	(Řešitel:…)
	(Název:…)
	(Region:…)

	(Silné stránky:…)

	(Slabé stránky:…)

	1.
	     
	     
	     

	     

	     

	2.
	     
	     
	     

	     

	     

	3.
	     
	     
	     

	     

	     


(Uveďte "příbuzné" projekty, pokud jsou Vám známy, jejich řešitele, název, region realizace a jejich silnou a slabou stránku z Vašeho pohledu.  "Příbuzným projektem" je myšlen Vám známý projekt s obdobnými parametry jako předkládaný projektový záměr Vaší organizace.)

IV. ZDROJE – ZABEZPEČENÍ REALIZACE PROJEKTU

21. Personální zajištění projektu

Odborný garant:

	     


(Osoba/y podílející se na koncepci a realizaci projektu. Stručný popis vzdělání a praxe, podoba účasti v projektu/aktivitách.)

Personální obsazení - pracovníci:

	Jméno
	Příjmení
	Pozice
	Popis práce
	Úvazek

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


(Uveďte výše uvedené personální údaje k pěti nejdůležitějším pracovníkům, kteří se podílejí přímo na realizaci projektu.)

Dobrovolníci:

         
(Uveďte počet dobrovolníků a průměrný rozsah jejich práce pro Vaši organizaci.)

Existuje ve Vašem projektu možnost využití dobrovolníků ze subjektu, který poskytl nadaci finanční dar na podporu tohoto projektu?

ANO  FORMCHECKBOX 


            NE  FORMCHECKBOX 

Pokud ano:

	     


(Uveďte případný počet dobrovolníků a možnosti jejich zapojení do aktivit projektu.)

Řízení projektu:

	     


(Jak bude probíhat řízení projektu, informační a komunikační systém v rámci týmu?)

Supervize:

	     


(Interní-poskytovaná odborným pracovníkem z organizace, externí-poskytovaná externím odborníkem.)

22. Materiální podmínky:

	     


(Prostory, kde bude projekt realizován, zařízení a vybavení, které je pro realizaci potřeba. Jakým způsobem budou materiální podmínky zajištěny a financovány.)

23. Financování projektu
Projekt:                          a)   FORMCHECKBOX 
 je,                                          b)   FORMCHECKBOX 
 není financován z více zdrojů.

Pokud ano, vyplňte tabulku:

	Náklady/Zdroje
	Dárce 1
	Dárce 2
	Dárce 3

	     
	     
	     
	   

	     
	     
	     
	   

	     
	     
	     
	   

	     
	     
	     
	   

	     
	     
	     
	   


(Uveďte typ nákladů a k nim patřičného dárce.)

Pokud projekt nebude podpořen v plné výši požadovaného příspěvku:   a)   FORMCHECKBOX 
 bude,    b)   FORMCHECKBOX 
 nebude pokračovat.

Pokud ano:

	     


(Jak je plánováno získání finančních zdrojů.)


24. Časový harmonogram
Vyplňte tabulku časového plánu realizace jednotlivých kroků a aktivit projektu – příloha č.1.
25. Visibilita projektu

	     


(Jak bude projekt prezentován veřejnosti, jak budou prezentovány výstupy projektu, jak bude v souvislosti s projektem prezentována podpora od Nadace táta a máma.)

V. ŽADATEL
26. Údaje o žadateli a jeho aktivitách

Poslání a cíle organizace:

	     


Datum vzniku organizace:       
Roční rozpočet organizace:        
Forma financování:       
(Příspěvková organizace, granty NNO, jiné.)
Projekty plánované a realizované v daném roce:

	Název:       
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      

	Název:       
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      

	Název:       
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      


Projekty realizované v posledních třech letech:

	Rok:      
	Název:      
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      

	Rok:      
	Název:      
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      

	Rok:      
	Název:      
	Rozpočet:       

	Specifikace:       

	Dárce 1:      
	Dárce 2:      
	Dárce 3:      


27. Reference:

	
	Jméno
	Příjmení
	Telefon
	e-mail

	Odborná autorita
	     
	     
	     
	     

	Státní správa
	     
	     
	     
	     

	Partnerská org.
	     
	     
	     
	     


(Uveďte možné referenční osoby, které by mohly důvěryhodně potvrdit kvalitu a smysluplnost Vaší činnosti. Uveďte jejich jméno, příjmení, kontaktní telefon a e-mail.)

28. Spolupráce s nadací – historie vztahu v posledních třech letech:

	Rok
	Výše žádosti
	Předmět podpory
	Výše příspěvku

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


(Uveďte stručný popis spolupráce s NTM za poslední tři roky Vaší činnosti. Uveďte výši požadované částky, předmět podpory a výši obdrženého příspěvku.)

VI. ROZPOČET

29. Detailní finanční rozpočet

Vyplňte tabulku rozpočtu projektu – příloha č.2.
Specifikace potřeby:
	     


(Částka a účel – detailní specifikace dle rozpočtu – materiálové, nemateriálové, osobní náklady)

VII. ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ

Žadatel čestně prohlašuje, že uvedené údaje jsou pravdivé a že nezamlčel žádné důležité okolnosti týkající se subjektu, který o podporu žádá.
Datum:         
     


                   Místo:​​​​​​
         

Podpis vedoucího projektu
Podpis statutárního zástupce organizace 

nebo osoby zmocněné (přiložte kopií plné moci)
(NEVYPLŇUJTE, vyplňuje NTM)





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!





POZOR!


PŘÍLOHA!








Strana 8 (celkem 8) – Podpis osoby odpovědné v NTM za kontrolu úplnosti žadatelem poskytovaných údajů před projednáním žádosti:……………………….

