FORMULAR APLIKIMI 

MBËSHTETJE PËR ORGANIZATAT JOFITIMPRURËSE NË FUQIZIMIN ORGANIZATIV DHE PËRMIRËSIMIN E TRANSPARENCËS E LLOGARIDHËNIES


**Informacioni i dhënë është konfidencial dhe do të përdoret vetëm në funksion të aplikimit në këtë program.

1. Informacion i përgjithshëm

	Emri i OJF-së aplikuese
	     


	Drejtori Ekzekutiv/
Perfaqësuesi Ligjor
	

	Fusha e veprimtarisë së organizatës
	     

	Viti i Themelimit të OJF-së

	[bookmark: Text27]     
	Target grupi kryesor i OJF-së
	     

	Qyteti
	     
	Telefon celular
	[bookmark: Text22]     

	Email 
	[bookmark: Text23]     
	Telefon tjetër
	     

	Media Sociale/ 
	
	website
	

	Buxheti në 3 vitet e fundit
	2021 ________________
2020  _______________
2019 ________________




2. Përshkruani shkurtimisht nevojën dhe interesin e organizatës suaj për të marrë mbështetje përmes këtij programi.










3. Ju lutemi listoni donatorët tuaj, për tre vitet e fundit.









4. A kryeni auditim të pasqyrave financiare të organizatës?

☐ PO			☐ JO

Nëse Po, Ju lutem bashkëngjisni Raportin e Auditit.

5. A keni kryer auditim të jashtëm nga ndonjë prej donatorëve që financoheni?

☐ PO			☐ JO

6. Çfarë programi/software përdorni për manaxhimin financiar?










7. A keni përdorur program/software tjetër më parë? Nëse PO cilin program?










8. Keni një person të dedikuar për menaxhimin financiar në organizatë?


☐ PO			☐ JO


9. A është ky person pjesë e strukturës së personelit të organizatës?

☐ PO			☐ JO


10. Nëse po, me kohë të pjesshme apo të plotë?

☐ Të pjesshme		☐ Të plotë


11. Çfarë formimi profesional ka personi përgjegjës në organizatë për menaxhimin financiar?












Për Organizatën: 							


_________________________						

Drejtore/Drejtor 		
	
											
Firma: ____________________				            Datë: ___________________ 

			 



