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PREDMET:   PRIJAVA NA JAVNI POZIV ZA DODJELU NAMJENSKIH SREDSTAVA IZ OBLASTI 

ŠUMARSTVA IZ BUDŽETA KANTONA SARAJEVO  
 
Naziv projekta:   
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
 
Prijedlog zatvaranja finansijske konstrukcije: 
 

Rd.br. IZVOR FINANSIRANJA IZNOS 
1. Vlastita sredstva  
2. Sredstva Ministarstva  
3. Sredstva općine  
4. Sredstva FBiH  
5. Ostala sredstva  

UKUPNO  
 
UZ PRIJAVU PRILAŽEM: 
1.  Projekat/Program sačinjen u skladu sa Uputstvom Ministarstva, 
2.  narativni i finansijski izvještaj (ukoliko ste bili korisnik sredstava Ministarstva), 
3. rješenje o upisu u Registar udruženja kod Ministarstva pravde Kantona Sarajevo ili drugog nadležnog 

organa u Federaciji Bosne i Hercegovine iz kojeg je vidljivo sjedište udruženja na području Kantona,  
4. uvjerenje o poreznoj registraciji,  
5. karton deponovanih potpisa iz banke osoba odgovornih za finansije,  
6. ovjerena izjava o visinu sredstava s kojima će sufinansijer učestvovati u finansiranju projekta ili ugovor 

o sufinansiranju projekta (ako postoji partner na projektu),  
7. bilans stanja i bilans uspjeha za prethodnu kalendarsku godinu, a za udruženja koja su osnovana u 

tekućoj godini početni bilans,  
8. projekat sa budžetom ovjeren i potpisan od strane podnosioca. 
9.  Izjavu da za isti projekt niste dobili sredstva od drugih donatora (ukoliko se traži ukupan iznos cijene 

projekta). 
10. Za sve projekte koji se planiraju realizovati na području državnih šuma i šumskih zemljišta, a ne 

planiraju ih korisnici šuma, potrebno je uz aplikaciju dostaviti mišljenje korisnika državnih šuma koji 
ima pravo uvida u projekte i eventualno nadzora nad izvođenjem radova što će Ministarstvo ugovorom 
definisati 

Sarajevo _____________ 201__. godine. 
 

MP 
POTPIS ODGOVORNE OSOBE 
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Napomena:  Navedite kontakt adresu, na koju želite da vam dostavimo obavještenje                                                                                 

_______________________________________________________________________________ 

 

 NAZIV UDRUŽENJA  
 

ADRESA  

KONTAKT TELEFON  

OSOBA ODGOVORNA ZA REALIZACIJU PROJEKTA 

IME I PREZIME  

KONTAKT TELEFON  


