
 

Kabinet župana – Gabinetto del sindaco  

Oddelek za strateško načrtovanje in razvojne projekte 
Settore pianificazione strategica e progetti di sviluppo 

 

 

 
Verdijeva ulica 10 – Via Giuseppe Verdi 10, 6000 Koper – Capodistria, Slovenija, Tel. +386 (0)5 6646 224 

 

  

 
 
Datum: 
 
ŽUPAN 
Občinska uprava 
 
 
 
------------------------------------------------------ 
(naziv, naslov prosilca/pobudnika/prijavitelja 

 
 
----------------------------------------------------- 
 
(ime in priimek, telefon,e-naslov kontaktne osebe) 
 
 

 

EVIDENČNI OBRAZEC 
ZA OBRAVNAVANJE POBUD ZA PRIJAVO PROJEKTA NA RAZPISE ZA PRIDOBITEV DODATNIH 

SREDSTEV, KJER JE MESTNA OBČINA KOPER PRIJAVITELJ ALI PARTNER  
 

NAZIV PROJEKTA:  
(celotno ime) 

  
 
 

AKRONIM PROJEKTA:   

DOLŽINA TRAJANJA PROJEKTA:  
(predvideni datum začetka in konca trajanja 

projekta) 

 

PREDVIDEN DATUM ODOBRITVE 
PROJEKTA: 

(datum, ko bo predvidoma sprejeta odločitev o 
odobritvi sofinanciranja projekta) 

  

Rok, do katerega je treba sprejeti 
odločitev za sodelovanje v projektu: 

  

 
NAZIV RAZPISA, POZIVA, PROGRAMA, SKLADA iz katerega se projekt sofinancira itd.:  

 
 
WWW povezava na razpisno dokumentacijo/besedilo razpisa:  

 
 

 
NAZIV VSEBINE: VSEBINA: 

NAZIV PREDLAGATELJA: 
(MOK ali naziv zunanje organizacije) 

  

ODGOVORNA OSEBA PREDLAGATELJA:   
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KONTAKTNA OSEBA PREDLAGATELJA:   

NAZIV VSEH POTENCIALNIH PARTNERJEV 
PROJEKTA: 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
NAZIV VSEBINE: VSEBINA: 

KRATEK OPIS VSEBINE PROJEKTA S POUDARKOM 
NA AKTIVNOSTIH MOK:   

(katere investicije in/ali programske vsebine bodo 
izvedene) 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ali je projekt (investicija, program) zajeta v 
proračunu/NRP MOK: 

DA                                 NE 
 

PODROČJE DELA MOK, KI GA PROJEKT NASLAVLJA: 
(posebej naj se izpostavi vsebine, ki jih MOK 

sofinancira/financira) 

  
 
 
 

Potrebne aktivnosti za sodelovanje v projektu: 
(kaj zajema projektno vodenje, udeležba na 
sestankih, v tujini, v Sloveniji - opis aktivnosti, 
zaželeno je navesti število sestankov z udeležbo 
MOK, zlasti sestanki izven SLO, aktivnosti na 
področju PR, druge pomembne informacije.) 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
FINANČNA PARTICIPACIJA: 

FINANČNA UDELEŽBA MOK: 
(obkrožiti) 

DA                                 NE 
 

Celotna vrednost projekta: 
  

Celotna vrednost projekta za MOK: 

______________ EUR  
 

________________ EUR 



3/3 

Max višina sofinanciranja:  
(% sofinanciranja, absolutni znesek) 

 

Upravičeni stroški projekta – del 
MOK:   

(opis stroškov, ki bi jih MOK pokrila 
s sofinanciranjem) 

 

DDV – upravičen strošek: DA                                 NE 
 

Višina potrebne lastne udeležbe:  
________________ EUR 

 
PROJEKTNA SKUPINA 

NAZIV PRISTOJNEGA URADA/SLUŽBE:   
 

KADROVSKA UDELEŽBA MOK 
(delavnice, drugo ...): 

(obkrožiti) 
DA                                 NE 

PREDLOG VODJE PROJEKTA MOK:  

Predlog koordinatorja projekta v 
Oddelku za strateško načrtovanje in 

razvojne projekte (v kolikor ni ista 
oseba vodja projekta): 

 

PROJEKTNA SKUPINA – IME IN 
PRIIMEK OSEB:  

(v kolikor se oblikuje, po potrebi tudi iz 
javnih zavodov, javnih podjetij, društev 

...) 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Izpolni MOK 

 
Zaposleni na MOK, predlagatelj projekta: 
(ime in priimek, organizacijska enota MOK)  

Podpis predlagatelja MOK:  

 
 

  

 
Vodja oddelka za Strateško načrtovanje in razvojne 
projekte: 

Podpis:  

 
 

  

 
Vodja pristojnega urada/službe: Podpis:  

 
 

 

 
 

Odobril 

 

Župan: Podpis:  

 
 

 

 


