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PRIJAVNI FORMULAR ZA UCESCE U PROGRAMU PODRSKE

ZENSKOM PREDUZETNISTVU

na teritoriji NiSavskog, Rasinskog, Toplickog, Jablani¢kog, Pirotskog i PCinjskog okruga

LICNI PODACI

Ime i prezime

Godina rodenja

Radni status

[] nezaposlena

[] zaposlena

[] preduzetnica

Skolska sprema

[] Bez stru¢ne spreme
[] Srednja stru¢na sprema
[] Visa stru¢na sprema

[] NK stru¢na sprema
[] VKV struéna sprema
[] Visoka struéna sprema

Zanimanije (ste€eno zvanje)

Broj fiksnog telefona

Broj mobilnog telefona

E-mail adresa

ADRESA PREBIVALISTA

Opéstina/Mesto

Ulica i broj

STATUS PODNOSITELJKE PRIJAVE

Zena sa invaliditetom DA NE |:|
Pripadnica nacionalne manjine DA NE I:l
Samohrana majka DA NE

L]

Mlada ena (do 30god) pa| | NE
Zena iz ruralnog podrugja DA :I NE
Nezaposlena Zena duze od godinu DA :I NE

dana

Zaokruziti odgovor.
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Economic Inclusion and Justice
for Women of the Western Balkans

£3care

Ukoliko konkurisete za podrsku u pokretanju biznisa (grant u iznosu do 2 500 EUR), popunjavate
sledece delove: Deo 1, Deo 3 ,Nabavka opreme i usluge”, Deo 4 ,Obuka i mentoring”, i ,Pristanak za

obradu podataka o licnosti“. Deo 2 preskocite-ne popunjavati.

Ukoliko konkuridete za podrSku za unapredenje postojeceg, registrovanog biznisa (grant u iznosu do
5 000 EUR), popunjavate sledece delove: Deo 2, Deo 3 ,Nabavka opreme i usluge”, Deo 4 ,Obuka i

mentoring”, i ,Pristanak za obradu podataka o li¢nosti“. Deo 1 preskocite-ne popunjavati.

Deo 1 — podrSska u POKRETANJU biznisa (grant u iznosu do 2 500 EUR)

OBELEZITI POSLOVNU DELATNOST u okviru koje konkurisete

O Proizvodnja
O Usluge
O Poljoprivreda /Turizam (seosko turisticko domacinstvo)

STRUCNO OBRAZOVANJE | ISKUSTVO U AKTIVNOSTIMA ZA STICANJE PRIHODA

Da li ste u€estvovali i zavrsili neformalno obrazovanje/obuku o razvoju poslovanja i ako jeste, navedite temu, trajanje

i pruzaoca kursa. ( ne vise od 200 reci)

Da li imate zvani€nog ili nezvaniénog iskustva u praksi u okviru profesije kojom zelite da se bavite?

O Nemam iskustva

O Manje od jedne godine
O Izmedu jedne i tri godine
O Izmedu trii pet godina
O Vise od pet godina

Da li ste u proslosti imali sopstveni biznis, bez obzira na vrstu i oblik, kojim ste ostvarivali

prihode?

Opa

One

Da li je taj biznis bio registrovan?

ODA

ONE
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Ukoliko ste u proslosti imali sopstveni biznis, mozete li nam reci nesto o tome?

iskustvu (ne vise od 300 reci)

Cak i u sluéaju da poslovna aktivnost nije bila registrovana a obavijali ste je, slobodno je opiSite jer govori o vasem

(ne vise od 200 reci)

Ukoliko ste imali svoj biznis (registrovan ili neregistrovan), koje su prepreke sa kojima ste se susretali u svom radu?

potencijalne prilike i koje proizvode/usluge planirate da razvijete? (ne vise od 500 reci)

Opisite svoju poslovnu ideju za pokretanje biznisa. Objasnite potrebe trziSta koje ste identifikovali kao

-‘# /‘Y Tehnopolis (C

ENECA

DEVELOPMENT I Ik‘l‘
CONSULTING

Page3



With funding from

= Austrian » é’:% care

Development
EwWI

Cooperat on Economic Inclusion and Justice
for Women of the Western Balkans

Deo 2 — podrska u RAZVOJU postojeceg biznisa (grant u iznosu do 5 000 EUR)

Opisite Vas registrovan biznis (registrovano ime biznisa, maticni broj ili RPG-registracioni broj poljop.
gazdinstva), oblast — proizvodnja, usluge ili poljoprivreda), koje proizvode/usluge nudite, koje trziste
pokrivate. Navedite godisnji prihod u 2023 i 2024 godini? (ne viSe od 300 reci).
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1. Koji je broj radnika/ca koji su trenutno formalno ili neformalno zaposleni/e?

2. Koliko radnika/ca planirate zaposliti u narednih godinu dana?

3. Ukoliko ste registrovano poljoprivedno gazdinstvo ili seosko turisticko domacinstvo, navedite broj ¢lanova
domacdinstva koji je ukljuc¢en u poslovnu delatnost.

Opisite svoju poslovnu ideju za unapredenje biznisa. Objasnite potrebe trzista koje ste identifikovali kao
potencijale za razvoj i koje proizvode/usluge planirate da razvijete? (ne vise od 500 reci)
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Da li ve¢ imate poslovni prostor ili posedujete neke od proizvodnih sredstava koje biste koristili u svojoj aktivnosti?
Ukoliko da, molimo opiSite poslovni prostor odnosno navedite svu opremu/materijal koju ve¢ posedujete. ( ne vise
od 200 reci)

Navedite veb stranicu Vaseg biznisa i/ili drustvene mrezZe, ukoliko postoje.

Deo 3 - Nabavka opreme i usluge

Za vrednost granta mozZe se nabaviti samo oprema (100% granta) ili oprema i usluge (70% iznosa granta za
nabavku opreme i ne vise od 30% vrednosti granta za nabavku usluge).
Navedite listu potrebne opreme/usluge prema prioritetu za obavljanje vase aktivnosti, po¢evsi od najneophodnije.

A) Naziv opreme/usluge B) Trazena koli¢ina | c) Link do opreme/usluge (ukoliko je moguce)

Opisite na koji nacin ¢e donirana oprema/usluga unaprediti Vase poslovanje. ( ne vise od 200 reci)
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Da li, pored navedene opreme koju ste trazili u okviru projekta, planirate da ulozite i neka dodatna nov€ana sredstva
u zapocinjanje biznisa? ( ne viSe od 100 reci)

Deo 4 — Obuka i mentoring

Da li ste spremne da ucestvujete u obuci za razvoj biznis
plana (obavezna obuka za potencijalne dobitnice O DA O NE
granta)?

Koja dodatna znanja ili vestine bi Vam pomogle u pokretanju/razvoju biznisa? (ne viSe od 100 reci)

Dodatne informacije. Imate li joS nesto Sto biste zelele da podelite sa nama u vezi vase ideje ili motivacije?
(popunjavaju sve podnositeljke prijave)

PRISTANAK ZA OBRADU PODATAKA O LICNOSTI
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U skladu sa Zakonom o zastiti podataka o licnosti Republike Srbije, ja,
iz dajem svoj pristanak da CARE Balkans, ul. Dervisa Numica br.6, Sarajevo, Bosnha
i Hercegovina i udruZzenje ENECA, Nade Tomic¢ br. 16/1, Ni§, Srbija, obraduju moje li¢ne podatke i to: Ime i prezime,
datum rodjenja, pol, adresa stanovanja (ulica, broj, mesto, opstina, grad, okrug ), brojeve telefona, karakter
mesta u kome zivim (grad, prigradsko naselje, selo), status lica (drzavljanka Srbije, korisnica usluga Centra za
socijalni rad ) i ostale moje i liéne podatke ¢lanova mog domacinstva.

Navedene podatke upisala sam u prijavni obrazac kako bi se prijavila za projekat EWI — Ekonomska inkluzija i pravda
za Zene Zapadnog Balkana, koji implementira CARE Balkans u saradnji sa partnerima: ENECA (Srbija), LINK (BiH),
SDC (Severna Makedonija) i Tehnopolis (Crna Gora), uz finansijsku podrSku Austrijske razvojne agencije (ADA), koji
ima za cilj osnazivanje i ostvarivanje ekonomskih prava Zena u regionu.

CARE Balkans i ENECA imaju pravo da obraduju moje navedene li€ne podatke u cilju izbora finalnih kandidata za
dodelu grant sredstava u okviru Projekta. Navedene podatke mogu koristiti zaposlena lica u ovim organizacijama koja
rade na realizaciji Projekta, a u cilju odredivanja mog socijalnog statusa i eventualnih provera da li sam bila korisnica
drugih programa koja realizuju ili su realizovale gore pomenute organizacije. Moje licne podatke mogu proveravati,
kopirati, ocenjivati elektronski i fiziCki skladistiti i Cuvati u skladu sa Zakonom o zastiti podataka o li¢nosti i potrebama
realizacije Projekta.

Svesna sam da imam pravo na opoziv pristanka za obradu podataka o li¢nosti u skladu sa Zakonom o zastiti podataka
o liénosti, kao i pravnih posledica takvog opoziva — eliminisanje iz daljeg postupka selekcije kandidata i gubitak
mogucénosti da dobijem grant sredstva za pokretanje/unapredenje mog biznisa putem Projekta.

Upoznata sam sa pravima koje imam po Zakonu o zastiti podataka o li€nosti u slu€aju da rukovalac podataka (ovlas¢eno
lice CARE Balkans i udruzenja ENECA) nedozvoljeno obraduje moje licne podatke.

Izjava o istinitosti podataka
Izjavljujem da su svi navedeni podaci ta¢ni i da sam saglasna da u€estvujem u obukama, mentorskoj podrsci i javnim
aktivnostima projekta, ako budem izabrana putem ovog poziva.

Ime i prezime podnositeljke prijave

Datum

Potpis
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