FISA PARTENERULUI

ANEXA NR. 2

DATE DE IDENTIFICARE

Denumire
institutie/societate/organizatie

E-mail

Cod de inregistrare fiscala

Anul infiintarii

Adresa

REPREZENTANTUL LEGAL

Prenume $i Nume

Functie

PERSOANA DE CONTACT

Prenume si nume

Functie

Telefon:

E-mail:

INFORMATII FINANCIARE

Anul 2014

Numér mediu de angajati

Cifra de afaceri/venituri

Anul 2015

Numir mediu de angajati

Cifra de afaceri/venituri

Anul 2016

Numir mediu de angajati




Cifra de afaceri/venituri

EXPERIENTA IN
GESTIONAREA
PROIECTELOR

PROIECT IMPLEMENTAT

Titlul proiectului (conform
contractului de finantare)

ID-ul proiectului (acordat de
institulia finantatoare)

Calitatea avuti in cadrul
proiectului (solicitant sau
partener)

Obiectivul proiectului

Stadiul implementarii proiectului

Rezultatele partiale sau finale ale
proiectului

Activitati desfasurate de aplicant
in cadrul proiectului

Sursa de finantare (bugetul de
stat, local. surse externe
nerambursabile, surse externe
rambursabile, etc.)

Numele institutiei finan{atoare

EXPERIENTA SPECIFICA

Experientd in domeniul
activitatilor proiectului




ACTIVITATI:

in care din activititile specifice
ale proiectului doriti s vi
implicati? (vd rugam sa
mentionati activitatea/activitatile
in care doriti sa va implicati)

CONTRIBUTIE: Care va fi
contributia concreti a
institutiei/societdti/organizatiei
dumneavoastra la
activitatea/activitatile mentionate
mai sus?

Data,

Reprezentant legal,
Nume si prenume,

Semnitura i stampila




