

2025 m. Socialinės veiklos projekto finansavimo sutarties
1 priedas



(projekto vykdytojo pavadinimas)


 (juridinio asmens adresas, telefono ryšio Nr., el. pašto adresas)


(projekto pavadinimas)


Druskininkų savivaldybės administracijos 
Socialinės paramos skyriui


2025 M. SOCIALINĖS VEIKLOS PROJEKTO METINĖ VEIKLOS ATASKAITA  
2025-____-____


1. Įgyvendinant projektą įvykdytos veiklos:

	Eil. Nr.
	Veiklos pavadinimas 
(pagal atitinkamą Nuostatų 11 punkto papunktį)
	Vykdytos veiklos aprašymas 
(pagal kiekvieną veiklą trumpai aprašomi atlikti darbai ir suteiktos paslaugos)
	Veikloje  dalyvavusių asmenų skaičius
	Veiklai panaudotos savivaldybės biudžeto lėšos, Eur

	1.
	
	1. 
2. 
	
	

	2.
	
	1. 
2. 
	
	

	IŠ VISO (dalyvavusių asmenų skaičius ir savivaldybės biudžeto lėšų suma (1.1 + ... + 1.8)):
	
	



2. Darbuotojų ir savanorių, dalyvavusių įgyvendinant projektą, skaičius:

	Eil. Nr.
	Darbuotojai 
(kuriems buvo mokamas darbo užmokestis už vykdomas projekto veiklas)
	Pagal darbo sutartį
	Pagal autorinę ar paslaugų sutartį
	Pagal indivi-dualios veiklos pažymą
	Sava-noriai (dalyvavę veiklose)

	Iš viso 
(3+6)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1.
	Projekto vadovas 
	
	
	
	
	

	2.
	Finansininkas
	
	
	
	
	

	3. 
	Darbuotojai, tiesiogiai vykdantys projekto veiklas:
	
	
	
	
	

	3.1.
	nurodyti
	
	
	
	
	

	4.
	Ekspertai, konsultantai
	
	
	
	
	

	5.
	Kiti, iš jų: 
	
	
	
	
	

	5.1.
	nurodyti
	
	
	
	
	

	
	IŠ VISO (1-5 eil.): 
	
	
	
	
	

	6.
	Savanoriai (savanoriškos veiklos organizavimas)
	
	




3. Projekto veiklos viešinimas 

	Eil. Nr.
	Projekto veiklos viešinimo priemonės pavadinimas 
(leidinys, svetainė, socialiniai tinklai ir kt.)
	Viešinimo nuoroda internete

	1.
	
	

	2.
	
	






	Projekto vadovas
	
	
	
	

	(nevyriausybinės organizacijos vadovas)
	
	(parašas)
	
	(vardas, pavardė)




