Образац 6
ОПШТИНА ЉУБОВИЈА
Општинска управа

[bookmark: str_22]ПЕРИОДИЧНИ ИЗВЕШТАЈ О РЕАЛИЗАЦИЈИ ПРОГРАМА
 
	Назив програма
	 

	Назив носиоца програма
	 

	Телефон
	 

	Факс
	 

	Е-маил
	 

	Адреса
	 

	Лице овлашћено на заступање
	 

	Руководилац програма
	 


1. Временски период за који се подноси извештај:
	Почетак реализације
	 

	Завршетак фазе
	 

	Планирани крај програма
	 

	Процењени крај програма
	 


2. У којој мери је програм реализован (реализоване и планиране активности навести према одобреном програму, односно акционом плану код изградње/инвестиционог одржавања спортских објеката:
	АКТИВНОСТИ РЕАЛИЗОВАНЕ У ПЕРИОДУ ИЗВЕШТАВАЊА

	РБ 
акт.
	Активност
	Реализатор
	Период спровођења активности
	РБ
резулт.
	Резултат

	
	
	
	Датум почетка
	Датум завршетка
	
	

	1.1
	 
	 
	дд.мм.гггг
	дд.мм.гггг
	1.1.1
	 

	1.2
	 
	 
	 
	 
	1.2.1
	 

	...
	 
	 
	 
	 
	…
	 

	2.1
	 
	 
	 
	 
	2.1.1
	 

	2.2
	 
	 
	 
	 
	2.2.1
	 

	...
	 
	 
	 
	 
	…
	 


 
	АКТИВНОСТИ ПЛАНИРАНЕ У НАРЕДНОМ ПЕРИОДУ

	РБ
акт.
	Активност
	Планирани датум почетка
	Планирани датум завршетка
	РБ
резулт.
	Резултат

	1.1
	 
	дд.мм.гггг
	дд.мм.гггг
	1.1.1
	 

	1.2
	 
	 
	 
	1.2.1
	 

	...
	 
	 
	 
	…
	 

	2.1
	 
	 
	 
	2.1.1
	 

	...
	 
	 
	 
	...
	 

	2.2
	 
	 
	 
	2.2.1
	 

	 
	 
	 
	 
	...
	 


3. Кратак опис проблема који су се јавили током реализације програма; уочени ризици за даљу реализацију програма; захтеви за променама:
1.1. Опис проблема
1.2. Уочени ризици
1.3. Захтеви/предлози за променама
4. Средстава који су обезбеђена за реализацију програма:
	ИЗВОР ПРИХОДА
	Висина средстава

	Министарство омладине и спорта
	 

	Друга министарства/државни органи (навести који)
	 

	Буџет општине Љубовија
	 

	Аутономна покрајина
	 

	Спортски савез
	 

	Сопствена средства
	 

	Спонзорство
	 

	Донаторство
	 

	Остали извори (прецизирати који)
	 

	УКУПНИ ПРИХОДИ
	 


5. Обрачун трошкова
5.1. РЕКАПИТУЛАЦИЈА ТРОШКОВА
	 
	ИНДИРЕКТНИ ОПРАВДАНИ ТРОШКОВИ
	ВРЕМЕ
	ИЗНОС

	1.
	Индиректни трошкови укупно
	 
	 

	 
	ДИРЕКТНИ ОПРАВДАНИ ТРОШКОВИ
	 
	 

	1.
	 
	 
	 

	2.
	 
	 
	 

	3.
	 
	 
	 

	4.
	 
	 
	 

	5.
	 
	 
	 

	6.
	 
	 
	 

	7.
	 
	 
	 

	8.
	 
	 
	 

	9.
	 
	 
	 

	 
	Директни трошкови укупно
	 
	 

	 
	УКУПНИ ТРОШКОВИ ПРОГРАМА
	 
	 


 
	Датум ___________________
	 
	 

	 
	M.П.
	 

	РУКОВОДИЛАЦ ПРОГРАМА
	 
	ЛИЦЕ ОВЛАШЋЕНО ЗА ЗАСТУПАНКЕ

	________________________
	 
	________________________________
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