
Kompleksinių paslaugų teikimo vaikams,                                                                                   

nukentėjusiems nuo smurto ar netiesioginio 

šeimyninio smurto aukoms (liudininkams),                                                                                                                                                             
ir jų šeimų nariams projektų finansavimo 

2019 metais atrankos konkurso  

organizavimo nuostatų 
1 priedas 

                                                                                   

 

 

(Paraiškos forma) 
 

_______________________________________________________________ 

(paraišką teikiančios nevyriausybinės organizacijos pavadinimas) 

 

________________________________________________________________ 

(juridinio asmens kodas, adresas, telefono numeris, fakso numeris, el. paštas) 

 

Lietuvos Respublikos socialinės apsaugos ir darbo ministerijai  

A. Vivulskio g. 11 

03610 Vilnius 

 

 

KOMPLEKSINIŲ PASLAUGŲ TEIKIMO VAIKAMS, NUKENTĖJUSIEMS NUO SMURTO AR NETIESIOGINIO ŠEIMYNINIO 

SMURTO AUKOMS (LIUDININKAMS), IR JŲ ŠEIMŲ NARIAMS PROJEKTŲ FINANSAVIMO  

2019 METAIS ATRANKOS KONKURSO PARAIŠKA  

 

_________________  
(data) 

_______________________ 

(vieta) 

 

1. BENDRA INFORMACIJA APIE PROJEKTĄ IR PAREIŠKĖJĄ 

  

1.1. Projekto pavadinimas 
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1.2. Informacija apie pareiškėją 

Juridinio asmens pavadinimas  

Juridinio asmens kodas  

Teisinė forma  

Adresas  

Telefono numeris (su tarpmiestiniu kodu)  

Fakso numeris (su tarpmiestiniu kodu)  

Elektroninio pašto adresas  

Interneto svetainės adresas (jei turi)   

Pareiškėjo banko, kitos kredito ar mokėjimo 

įstaigos rekvizitai (pavadinimas, kodas) ir 

sąskaitos numeris 

 

Informacija apie pareiškėjo buhalterį ar 

buhalterinės apskaitos paslaugas teikiantį 

asmenį 

 

 

1.3. Informacija apie projekto vadovą 

Vardas ir pavardė  

Darbovietės pavadinimas  

Darbovietės adresas  

Telefono numeris (su tarpmiestiniu kodu)  

Fakso numeris (su tarpmiestiniu kodu)  

  Elektroninio pašto adresas  

 

1.4. Projekto įgyvendinimo partneriai (jei yra): institucijos, įstaigos ir (ar) organizacijos, su kuriomis bendradarbiaujant numatoma 

vykdyti veiklą (juridinio asmens pavadinimas, adresas, telefonas (su tarpmiestiniu kodu), bendradarbiavimo pagrindas (sutartis ar kitas 

dokumentas, patvirtinantis bendradarbiavimą). Glaustai apibrėžkite projekto įgyvendinimo partnerio vaidmenį projekte. 

 

 

2. PROJEKTO APRAŠYMAS: 

2.1. trumpas projekto aprašymas (santrauka, kurioje pagrindžiamas projekto įgyvendinimo poreikis); 

2.2. projekto tikslas; 

2.3. projekto uždaviniai; 

2.4. projekto įgyvendinimo laikotarpis; 

2.5. problemos iškėlimas ir pagrindimas; 
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2.6. projekto tikslinė (-ės) grupė (-ės) (nurodyti, kuriai grupei (-ėms) bus skirta (-os) projekto prioritetinė (-ės) veikla (-os), nurodant dalyvių 

skaičių ir amžių); 

2.7. informacija apie pareiškėjo atitiktį Kompleksinių paslaugų teikimo vaikams, nukentėjusiems nuo smurto, ar netiesioginio šeimyninio smurto 

aukoms (liudininkams) ir jų šeimų nariams projektų finansavimo 2019 metais atrankos konkurso organizavimo nuostatų (toliau – Nuostatai) 

10 punkte nurodytiems finansavimo prioritetams (jeigu pareiškėjas pretenduoja atitikti Nuostatų 10 punkte nurodytą (-us) finansavimo prioritetą 

(-us); 

2.8. laukiami rezultatai įgyvendinus projektą; 

2.9. informacija apie pareiškėjo atitiktį Nuostatų 6 punkte nustatytam reikalavimui turėti ne mažesnę kaip 4 metų darbo, teikiant kompleksines 

paslaugas smurto aukoms ir jų šeimų nariams, patirtį; 

2.10. veiklos vykdymą užtikrinantys ištekliai (pvz.: pareiškėjo turimos patalpos, kuriomis disponuojama ar kurios valdomos, naudojamos 

nuosavybės ar patikėjimo teise, arba pareiškėjo patalpos, turimos nuomos ar panaudos sutarties, galiosiančios projekto įgyvendinimo laikotarpiu, 

pagrindu, darbuotojų ir savanorių skaičius, projekto įgyvendinimo laikotarpiui pasibaigus planuojamos turėti ar gauti lėšos ir pan.). 

 

3. PAGRINDINIO (-IŲ) PROJEKTO VYKDYTOJO (-Ų) KVALIFIKACIJA, PATIRTIS IR GEBĖJIMAI, REIKALINGI 

PROJEKTUI ĮGYVENDINTI 

 

4. INFORMACIJA APIE PAREIŠKĖJO DALYVAVIMĄ KITUOSE LIETUVOS RESPUBLIKOS SOCIALINĖS APSAUGOS IR 

DARBO MINISTERIJOS (TOLIAU – MINISTERIJA) ORGANIZUOJAMUOSE KONKURSUOSE IR (AR) EINAMAISIAIS AR 

PRAĖJUSIAIS KALENDORINIAIS METAIS IŠ MINISTERIJOS GAUTAS LĖŠAS PAGAL KITAS PROGRAMAS (PRIEMONES) 

 

5. PROJEKTO VEIKLŲ VYKDYMO PLANAS 

Eil. 

Nr. 

Veiklos 

pavadinimas  

Planuojama 

vykdymo 

trukmė (veiklos 

vykdymo 

pradžia ir 

pabaiga 

mėnesių 

tikslumu)  

Planuojama 

veiklos 

vykdymo vieta 

Atsakingas 

veiklos 

vykdytojas 

Kiekybiniai ir kokybiniai veiklos 

įvykdymo rodikliai 

 

Projekto viešinimas 

(numatant, kur bus galima 

susipažinti su projekto 

vykdymo eiga, atliekamais 

darbais, pasiektais 

rezultatais) 
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6. DETALI PROJEKTO ĮGYVENDINIMO SĄMATA 

Eil. 

Nr. 
Išlaidų rūšis 

Matavimo 

vienetas  
Kiekis 

Vieneto kaina, 

Eur 

Bendra 

reikalinga 

suma, Eur 

Iš Ministerijos 

prašoma suma, 

Eur 

1. Projekto administravimo išlaidos (ne daugiau kaip 30 procentų Ministerijos projektui įgyvendinti skirtų lėšų)  

1.1. Projekto vadovo darbo užmokestis, įskaitant socialinio draudimo įmokas ir įmokas į Garantinį fondą 

       

1.2. Asmens, tvarkančio buhalterinę apskaitą, darbo užmokestis, įskaitant socialinio draudimo įmokas ir įmokas į Garantinį fondą (jei paslauga nėra 

perkama iš buhalterinės apskaitos paslaugas teikiančios įmonės (įstaigos) ar buhalterinės apskaitos paslaugas savarankiškai teikiančio asmens) 

       

1.3. Užmokestis už buhalterinės apskaitos paslaugas pagal paslaugų sutartį (jei paslauga perkama iš buhalterinės apskaitos paslaugas teikiančios 

įmonės (įstaigos) ar buhalterinės apskaitos paslaugas savarankiškai teikiančio asmens) 

       

 Iš viso:   

2. Projekto įgyvendinimo išlaidos (išlaidos, susijusios su Nuostatų 4 punkte numatyto konkurso tikslo įgyvendinimu) 

2.1. Darbuotojų, tiesiogiai vykdančių projekto veiklas, darbo užmokestis, įskaitant socialinio draudimo įmokas ir įmokas į Garantinį fondą 

       

2.2. Išlaidos projektui įgyvendinti reikalingoms prekėms, įrangai, reikmenims ir priemonėms, tiesiogiai susijusioms su įgyvendinant projektą 

vykdoma veikla, įsigyti, išskyrus ilgalaikį materialųjį turtą, nurodytą Nuostatų 61.6 papunktyje 

       

2.3. Išlaidos projektui įgyvendinti reikalingoms paslaugoms (psichologo, teisininko, lektoriaus, mokymų, renginių organizavimo ir kt.), tiesiogiai 

susijusioms su įgyvendinant projektą vykdoma veikla, įsigyti (paslaugų kaina pagal atlygintinų paslaugų sutartis, autorines sutartis negali 

viršyti 25 Eur už vieną valandą) 

       

2.4. Savanoriškos veiklos organizavimo išlaidos, kompensuojamos Lietuvos Respublikos savanoriškos veiklos įstatymo ir Savanoriškos veiklos 

išlaidų kompensavimo sąlygų ir tvarkos aprašo, patvirtinto Lietuvos Respublikos socialinės apsaugos ir darbo ministro 2011 m. liepos 14 d. 

įsakymu Nr. A1-330 „Dėl Savanoriškos veiklos išlaidų kompensavimo sąlygų ir tvarkos aprašo patvirtinimo“, nustatyta tvarka 

       

2.5. Išlaidos projekto sklaidos ir viešinimo priemonėms bei paslaugoms, leidybos paslaugoms įsigyti 

       

2.6. Transporto išlaidos (transporto nuoma, degalai, tepalai), susijusios su projekto įgyvendinimu 

       

2.7. Patalpų, skirtų projekto veiklai vykdyti, nuomos ir (ar) komunalinės išlaidos (šildymo, elektros energijos, vandens, nuotekų šalinimo, kitos 

patalpų išlaikymo ir priežiūros išlaidos) 

       

2.8. Ryšio paslaugų išlaidos (interneto, fiksuotojo ir (ar) mobiliojo ryšio, pašto) (neviršijant 15 Eur vienam projekto vykdytojui per mėnesį) 
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2.9. Komandiruočių (išskyrus tarptautines) išlaidos (kelionių bilietai, apgyvendinimas, dienpinigiai ir kt.) 

       

2.10. Išlaidos mokesčiams už bankų, kitų kredito ar mokėjimo įstaigų suteiktas piniginių lėšų pervedimo paslaugas 

       

 Iš viso:   

 IŠ VISO (1 + 2):   

 

Pastaba. Išlaidos darbo užmokesčiui, įskaitant socialinio draudimo įmokas ir įmokas į Garantinį fondą, turi sudaryti iki 80 procentų projektui 

skirtų lėšų. 

 

7. PAPILDOMA INFORMACIJA, SUSIJUSI SU PROJEKTU 

 

8. PRIDEDAMŲ DOKUMENTŲ SĄRAŠAS 

Dokumento pavadinimas 
Lapų 

skaičius 

Pareiškėjo steigimo dokumento (pvz.: nuostatų, įstatų, steigimo sutarties; religinės bendruomenės ir bendrijos gali pateikti Kanonų teisės 

kodekso ištrauką, kurioje būtų nurodyta, kad jos gali verstis atitinkama veikla) kopija 

 

Dokumentų, patvirtinančių teisę naudotis nekilnojamuoju turtu, jei numatomas veiklas planuojama vykdyti tose patalpose, kopija 

Projekto vadovo ir pareiškėjo buhalterio (jei paslauga nėra perkama iš buhalterinės apskaitos paslaugas teikiančios įmonės (įstaigos) ar 

buhalterinės apskaitos paslaugas savarankiškai teikiančio asmens) gyvenimo aprašymai ir kvalifikaciją pagrindžiančių dokumentų kopijos 
 

Galiojančios sutarties kopija, jei paslauga perkama iš buhalterinės apskaitos paslaugas teikiančios įmonės (įstaigos) ar buhalterinės 

apskaitos paslaugas savarankiškai teikiančio asmens 
 

Jei pareiškėjui atstovauja ne jo vadovas, – dokumento, patvirtinančio asmens teisę veikti pareiškėjo vardu, originalas ar patvirtinta jo kopija  

Jei pareiškėjas bendradarbiauja su kitomis įstaigomis ar organizacijomis, – sudarytų sutarčių ar kitų dokumentų, patvirtinančių 

bendradarbiavimą, kopijos 

 

Asmens, turinčio teisę veikti pareiškėjo vardu, pasirašyta deklaracija  

Pagrindinio (-ių) projekto vykdytojo (-ų) kvalifikaciją, patirtį ir gebėjimus, reikalingus projektui įgyvendinti, patvirtinančių dokumentų 

kopijos 
 

Dokumentų, patvirtinančių pareiškėjo atitiktį Nuostatų 10 punkte numatytiems finansavimo prioritetams, jei pareiškėjas pretenduoja juos 

atitikti, kopijos 
 

Dokumentų, patvirtinančių pareiškėjo atitiktį Nuostatų 6 punkte nustatytam reikalavimui turėti ne mažesnę kaip 4 metų darbo, teikiant 

kompleksines paslaugas smurto aukoms ir jų šeimų nariams, patirtį, kopijos 

Kitų dokumentų, kuriuos, pareiškėjo nuomone, tikslinga pateikti, kopijos  
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Sutinku, kad visi šioje paraiškoje nurodyti duomenys būtų tvarkomi siekiant įvertinti paraiškas dalyvauti Kompleksinių paslaugų teikimo 

vaikams, nukentėjusiems nuo smurto, ar netiesioginio šeimyninio smurto aukoms (liudininkams) ir jų šeimų nariams projektų finansavimo 

2019 metais atrankos konkurse, taip pat kad būtų tikrinama, ar jie teisingi. 

 

 

Asmuo, turintis teisę veikti juridinio asmens vardu 

 

______________________ ________________ _____________________ 

(pareigų pavadinimas) (parašas) (vardas ir pavardė) 
 


