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PRIJAVNI OBRAZAC
Za dodjelu finansijskih sredstava za doprinos pristupačnoj komunikaciji i pristupačnim informacijama

Napomena: Prijavni obrazac ispunjava se na najviše tri stranice (bez priloga). Uz obrazac je potrebno priložiti 3–5 fotografija koje prikazuju sprovedene aktivnosti ili primjere pristupačne komunikacije.

1. OSNOVNI PODACI O APLIKANTU
	Naziv organizacije:
	

	Adresa:
	

	Grad:
	

	Web/FB stranica:
	

	Kontakt osoba:
	

	Funkcija:
	

	Telefon:
	

	E-mail:
	





2. OPIS INICIJATIVE
Naziv inicijative: _______________________________________________________
Opišite inicijativu kojom se prijavljujete.
Molimo opišite:
· šta ste preduzeli kako biste unaprijedili pristupačnu komunikaciju ili pristupačnost informacija;
· kome je inicijativa namijenjena;
· koje ste aktivnosti sproveli;
· koje ste pristupačne formate ili načine komunikacije primijenili (npr. jednostavan jezik, pristupačne materijale, titlove, tumačenje na znakovni jezik, pristupačnu web stranicu, Brailleovo pismo, audio sadržaje i sl.);
· kakve je rezultate inicijativa ostvarila i na koji je način doprinijela većoj pristupačnosti.
(Najviše jedna stranica.)














3. PLAN KORIŠTENJA NOVČANIH SREDSTAVA
U slučaju dodjele sredstava, opišite na koji način planirate iskoristiti dodijeljena sredstva.
Molimo navedite:
· za koju će se aktivnost ili inicijativu sredstva koristiti;
· koji je cilj planiranih aktivnosti;
· na koji će način planirane aktivnosti dodatno unaprijediti pristupačnu komunikaciju ili pristupačnost informacija u vašoj organizaciji ili zajednici.
(Najviše jedna stranica.)






4. PRILOZI
Uz prijavni obrazac obavezno priložite:
· 3–5 fotografija koje prikazuju sprovedene aktivnosti ili primjere pristupačne komunikacije (npr. pristupačne publikacije, prilagođene materijale, pristupačnu web stranicu, događaje, edukacije, informativne sadržaje i sl.).

Ukoliko imate dostavite:
· poveznice na web stranicu ili digitalne sadržaje
· primjer publikacije ili drugog pristupačnog materijala
· druge dokaze koji potvrđuju sprovođenje inicijative.






IZJAVA APLIKANTA
· Potvrđujem da su svi podaci i informacije navedeni u ovom prijavnom obrascu i priloženoj dokumentaciji potpuni, tačni i istiniti.
· Potvrđujem da organizacija ispunjava sve kriterijume prihvatljivosti navedene u pozivu za prijavu.
· Dajem saglasnost za korištenje dostavljenih fotografija, materijala i informacija u svrhu promocije inicijative, predstavljanja odabrane organizacije i primjera dobre prakse u području pristupačne komunikacije i informacija.

U ime aplikanta:  
	[bookmark: _GoBack]Naziv organizacije: 
	 

	Ime i prezime odgovorne osobe: 
	 

	Pozicija odgovorne osobe: 
	 

	Naziv inicijative: 
	 

	Potpis i pečat: 
	 
 
 
 
 
 
 

	Mjesto i datum: 
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