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	Заява на субсидію: програма співробітництва між  Фландрією та Центрально-Східною Європою - з 2009 
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	Departement Internationaal Vlaanderen

Afdeling Buitenlandse Zaken
Boudewijnlaan 30

B-1000 BRUSSEL

Tel. +32 2 553 59 20 – Fax +32 2 553 60 37

E-mail: projecten-bcoe@vlaanderen.be
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	Перед заповненням форми, будь-ласка уважно прочитайте положення та офіційні нормативи для засновників. (http://docs.vlaanderen.be/buitenland/deelsites/centraalenoosteuropa.htm).

Положення, установлені в цій заяві, були затверджені рішенням Уряду Фландрії від 29 квітня 2005 року
Заява буде зареєстрована після отримання Фламандським Департаментом Іноземних Справ однієї копії заяви (підтвердженої та підписаної засновником), листа про наміри від партнера (ів) ЦСЄ, підтвердженого фінансовими співробітником (ами), електронної версії заяви та електронної версії файлу “ Budget_eng.xls ”. Підтвердження про отримання буде надіслане Фламандським Департаментом Іноземних Справ.

Додаткову інформацію про Фламандську програму для Центрально-Східної Європи (інформація про вибір процедури , нормативи як відповідати на фінансову підтримку Уряду Фладнрії) можна знайти на веб-сайті www.vlaanderen.be/internationaal.
Засновник може зв’язатися з Фламандським Департаментом Іноземних Справ за додатковою інформацією (tel.: 02 553 59 20 or 02 553 61 38) або до управління зовнішніх зносин та зовнішньоекономічної діяльності Запорізької обласної державної адміністрації (тел.: +38 061 239 07 41).

	

	
	Головна інформація

	

	1
	Заповніть інформацію про проект.

	
	Повна назва проекту  
	

	
	Коротка назва проекту 
	

	
	Тривалість проекту 
	
	місяців

	
	Субсидія на вимогу від Фландрії
	
	євро

	

	
	Партнери Фламандського проекту

	

	2
	Визначте головного заявника (нижче засновник).

	
	Повна офіційна назва організації або установи 
	

	
	'ondernemingsnummer' якщо є платником ПДВ 
	

	
	Адреса  
	

	
	Індекс та місто 
	

	
	Країна
	

	
	Телефон 
	

	
	Факс 
	

	
	e-mail 
	

	
	Веб-сайт
	

	


	3
	Визначте  штаб службовців партнера, які беруть участь у проекті.

	

	
	
	
	Ім’я
	
	Ініціали  (які будуть вказані надалі або в робочому або фінансовому плані)

	
	Уповноважена сторона
	
	
	
	

	
	Керівник (и) проекту
	
	
	
	

	
	Експерт (и))
	
	
	
	

	
	Cпівробітник (и)
	
	
	
	

	
	секретар
	
	
	
	

	

	4
	Якщо є, укажіть співзасновників
Якщо більше ніж один співзасновників в проекті, спочатку скопіюйте/вставте питання 4 та 5.Не змінюйте нумерації питань.

	
	повна офіційна назва організації або установи 
	

	
	'ondernemingsnummer' якщо є платником ПДВ
	

	
	Адреса  
	

	
	Індекс та місто 
	

	
	Країна
	

	
	телефон 
	

	
	Факс 
	

	
	e-mail 
	

	
	Веб-сайт
	

	

	5
	Визначте  штаб службовців співзасновник (ів), які беруть участь у проекті.

	

	
	
	
	Ім’я
	
	Ініціали

	
	уповноважена сторона
	
	
	
	

	
	керівник (и) проекту
	
	
	
	

	
	експерт (и))
	
	
	
	

	
	співробітник (и)
	
	
	
	

	
	секретар
	
	
	
	

	

	[Додаткові співзасновники можуть бути вказані тут.]

	

	6
	Визначте  фламандського (-их) субпідрядника (-ів).

Якщо більше ніж один субпідрядник в проект,і спочатку скопіюйте/ вставте питання 6 та 7.Не змінюйте нумерації питань 

	
	Повна офіційна назва організації або установи 
	

	
	'ondernemingsnummer' якщо є платником ПДВ
	

	
	Адреса  
	

	
	Індекс та місто 
	

	
	Країна
	

	
	Телефон 
	

	
	Факс 
	

	
	e-mail 
	

	
	Веб-сайт
	

	

	7
	Визначте штат службовців субпідрядників, які беруть участь в здійсненні проекту.

	

	
	
	
	Ім’я
	
	Ініціали

	
	Уповноважена сторона
	
	
	
	

	
	Керівник (и) проекту
	
	
	
	

	

	[Додаткові Фламандські  субпідрядники можуть бути вказані тут.]

	

	

	
	Партнери проекту ЦСЄ

	

	8
	Визначте партнерів ЦСЄ.

Якщо більше ніж один партнер ЦСЄ в проекті, спочатку скопіюйте/вставте питання 8 та 9.Не змінюйте нумерації питань.

	
	Повна офіційна назва організації або установи 
	

	
	'ondernemingsnummer' якщо є платником  ПДВ
	

	
	Адреса  
	

	
	Індекс та місто 
	

	
	Країна
	

	
	Телефон 
	

	
	Факс 
	

	
	e-mail 
	

	

	9
	Визначте  штаб службовців партнерів ЦСЄ , які беруть участь у проекті.

	

	
	
	
	Ім’я
	
	Ініціали

	
	уповноважена сторона
	
	
	
	

	
	керівник (и) проекту
	
	
	
	

	
	експерт (и)
	
	
	
	

	
	співробітник (и)
	
	
	
	

	
	секретар
	
	
	
	

	

	[Additional CEE partners can be pasted here.]

	

	10
	Визначте субпідрядників в країнах ЦСЄ.

Якщо більше ніж один партнер ЦСЄ в проект,і спочатку скопіюйте/ вставте питання 10 та 11. Не змінюйте нумерації питань.

	
	Повна офіційна назва організації або установи
	

	
	Адреса  
	

	
	Індекс та місто 
	

	
	Країна
	

	
	Телефон 
	+32

	
	Факс 
	+32

	
	e-mail 
	

	
	Веб-сайт
	

	


	11
	Визначте штаб службовців співпідрядників ЦСЄ які беруть участь в здійсненні проекту.

	

	
	
	
	Ім’я
	
	Ініціали

	
	уповноважена сторона
	
	
	
	

	
	експерт (и)
	
	
	
	

	

	[Додаткові спів підрядники в країнах ЦСЄ можуть бути вказані тут.]

	

	
	Опис засновників та партнерів

	

	12
	Опишіть  фламандського засновника та співзасновника (-ів) .

Вкажіть чому саме вони є справедливими партнерами для виконання цього проекту. Дайте рекомендації та визначте минулий досвід роботи в Центральній та Східній Європі та сферу їх діяльності.

	
	

	

	13
	Опишіть партнера (-ів) ЦСЄ (s).

Вкажіть чому саме вони є справедливими партнерами для виконання цього проекту. Дайте рекомендації та визначте минулий досвід роботи. Покажіть чому саме вони є найкращими партнерами для початку цього проекту.

	
	

	

	14
	Опишіть історію та структуру  відносин  між фламандськими засновниками та партнером (ми) ЦСЄ .

Визначіть коли та як були встановлені контакти. Чи мав (ли) партнер (и) співробітництво минулих проектах?

	
	

	

	15
	Встановіть який капітал отримував засновник для проекту від інших джерел ніж Фламандський Уряд за останні 5 років, наприклад від Європейської комісії чи федерального уряду.

Якщо необхідно, скопіюйте/вставте питання 15. Не змінюйте нумерації питань.

	
	Назва проекту 
	

	
	Місцезнаходження проекту 
	

	

	
	Початок проекту 
	день
	 
	 
	місяць
	 
	 
	рік
	 
	 
	 
	 
	

	

	
	Кінець проекту 
	день
	 
	 
	місяць
	 
	 
	Рік
	 
	 
	 
	 
	

	

	
	Результат
	

	

	[Додаткові проекти можуть бути вказані тут.]

	

	16
	Вкажіть, який капітал отримував партнер ЦСЄ для проекту від інших джерел ніж Фламандський Уряд за останні 5 років.
Якщо необхідно, скопіюйте/вставте питання 16.Не змінюйте нумерації питань

	
	Назва проекту 
	

	
	Місцезнаходження проекту 
	

	

	
	Початок проекту 
	день
	 
	 
	Місяць
	 
	 
	рік
	 
	 
	 
	 
	

	
	

	
	Кінець проекту 
	день
	 
	 
	місяць
	 
	 
	Рік
	 
	 
	 
	 
	

	
	

	
	Результат
	

	
	

	[Додаткові проекти можуть бути вказані тут.]

	

	
	Опис проекту

	

	17
	Дайте підсумок пропозиції проекту (макс. 25 рядків).

	
	

	


	18
	Визначте потреби та проблеми цільової групи проекту  та опишіть точно як планується вирішити ці потреби та проблеми в проекті. Проясніть хто буде мати  вигоду від розміщення знань/можливостей впровадження (макс. 40 рядків). 

	
	

	

	
	Доречність , реалізованість та стійкість

	

	19
	Визначте фінансові зобов’язання країни-партнеру та шляхи, за якими це гарантується.

	
	

	

	20
	Опишіть як проект буде тривати 
Покажіть, як будуть реалізовуватися відносини після закінчення проекту

	
	

	

	21
	Опишіть, як результати проекту можуть бути помножені.

	
	

	

	22
	Визначте можливі ризики чи, навпаки, ефекти, які проект може мати. Які існують передумови  щоб уникнути або передбачити  такі проблеми?

	
	

	

	23
	Опишіть сильні та слабі  сторони  можливості та загрози цієї пропозиції.

	
	Сильні сторони 
	

	
	Слабі сторони 
	

	
	Можливості 
	

	
	Загрози
	

	

	24
	Визначте які результати можуть бути досягнуті в країні партнера та Фландрії.

Покажіть як значимість вкладу Фламандського Уряду буде гарантуватися

	
	

	

	
	Фінансові деталі

	

	25
	Визначте ким буде здійснюватися фінансовий контроль .

Дайте повну офіційну назву установи або організації

	
	

	

	26
	Вкажіть номер рахунку  (IBAN-код та BIC-код) для цього проекту.

	

	
	Вкажіть IBAN-код.

	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	

	
	Вкажіть  BIC-код.

	

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	

	27
	Вкажіть назву власника рахунку для цього проекту якщо він відрізняється  від назви, вказаної під запитанням 2.

	
	

	

	28
	Визначте чи були ви заявлені на спів-фінансування  від інших джерел чи/або ви співпрацюєте з іншими фінансовими агенціями.  
Ця інформація необхідна для того щоб уникнути подвійного фінансування.

	
	


	

	
	Бюджет

	
	

	29
	Заповніть Бюджетний план в файлі Budget_eng.xls.

Допомога по заповненню форми Budget_eng.xls включена в файлі.

	

	30
	Після  заповнення Бюджетного плану, скопіюйте  таблицю  ‘Річний підсумок’ з файлуe ‘Budget_eng.xls ' та вставте її нижче.


[Вставте таблицю «Річний підсумок» тут.]
	

	31
	Після заповнення  Бюджетного плану , скопіюйте таблицю  ‘Підсумок внеску' з файлу ‘Budget_eng.xls ' та вставте  нижче.

	


[Вставте таблицю «Підсумок вкладу»] тут
	

	
	Робочий план

	

	32
	Заповніть в робочому плані в файлі  ‘Budget_eng.xls’.
Ну сплутуйте позитивні ефекти з діями або межами управління ними.
Назва проектної фази. Пронумеруйте різні кроки 
Термін. Чітко визначте тривалість та час різної діяльності чи фаз.

Яка робота і де саме буде проведена. Визначте діяльність яка буде мати місце (дії та засоби.Розташування дій).

Виконавці. Опишіть хто відповідатиме за координацію дій та штаб службовців які беруть участь (з ініціалами).

Очікуванні результати. Опишіть результати роботи або майбутні результати в чітких ,реальних та вимірюваних умовах.

	

	33
	Після заповнення Робочого плану в файлі Budget_eng.xls скопіюйте  Робочий план та вставте  його нижче.


[Вставте Робочий план тут.]

	

	
	Підпис

	

	34
	Сторона, яка підписала цю форму заяви, заявляє що вся інформація є точною та повною. Вона усвідомлює,  що хибні або неповні ствердження в цій формі можуть призвести до анулювання згоди та мають бути відшкодовані за рахунками. 

	

	
	Ім’я головного фламандського засновника 
	

	

	
	Дата та підпис
 
	

	

	
	Важливі нотатки

	

	35
	Одна повна та належним чином підписана копія форми заяви повинна бути надіслана до Фламандського Департаменту Іноземних Справ. Заява повинна супроводжуватися листом про наміри партнера (ів) ЦСЄ, підписаного фінансовими вкладниками. 

Електрона версія форми заяви та електрона версія Budget_eng.xls повинна бути надіслана до Фламандського Департаменту Іноземних Справ.
З метою належного оформлення документів зазначену інформацію попередньо необхідно надати до управління зовнішніх зносин та зовнішньоекономічної діяльності Запорізької обласної державної адміністрації (всі координати вказані в супровідному листі, розміщеному на сайті Запорізької обласної державної адміністрації).
Ця заява не гарантує субсидіювання. Тільки заяви, які заповнені відповідно до нормальних та якісних вимог будуть прийняті для розгляду. За цією заявою тільки обмежена кількість буде відібрана для кінцевого субсидіювання, визначена можливим бюджетом та оцінена Комітетом. Остаточне рішення буде прийматися Фламандським Міністром Іноземних Справ, засноване на рекомендаціях оціночного комітету та Інспектора Фінансів.

	

	
	Продовження процедури відбору

	

	36
	В термін Квітень –травень 2009 всі проекти будуть оцінені та відібрані консультативним комітетом (Фландрія та країни-партнери). Після затвердження проектів Фламандським Міністром Іноземних Справ їх розробники будуть поінформовані (орієнтовно – липень 2009).
В разі необхідності, розробникам відібраних проектів буде надано допомогу по корегуванню бюджетної форми. Консультативний комітет залишає за собою право не інформувати про коментарі розробників проектів, які не було відібрано.


�








