重庆市青年社会组织“山茶花”伙伴计划
资助申请表
	一、机构基本信息

	机构名称
	

	主要服务领域
	

	主要服务区域
	

	机构注册形式
	高校社团(   )          民办非企业单位 (  )
社会团体(   )          未注册（  ）

	机构登记注册号
	

	机构注册地
	
	机构注册时间
	

	机构负责人
	姓名
	
	联系方式
	

	
	邮箱
	

	联系地址
	

	二、机构业务介绍

	1. 机构希望解决的社会问题、解决问题的方法和受益人群（300字以内）


	2. 机构所选择的业务模式及创新性，主要品牌项目（300字以内）


	3. 机构社会影响力，包括可量化的工作成果、已有的社会影响力评价及资源动员情况（300字以内）


	4. 行动计划（300字以内）


	5. 挑战及应对（300字以内）


	三、机构组织架构

	1. 机构组织架构图


	2. 机构创始人简介，包括年龄、学历背景、专业技能、主要工作履历、可动员的政府/企业/公益资源的情况


	3. 机构管理团队简介，包括成员年龄、学历背景、专业技能


	4. 机构理事会、监事会成员介绍，包括理事会人数、理事成员背景、监事会人数、监事成员背景


	四、机构财务状况

	1. 近3年募集资金总额、主要捐赠方


	2. 近3年资金使用情况

	五、机构发展规划与资助资金使用计划

	1.机构未来3年发展规划（包括业务、组织发展目标、筹资目标）

	2.未来一年的所需资金及使用计划

	预算科目
	预算描述
	总金额
	申请金额

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	总计：
	
	

	六、机构承诺

	申
报
单
位
	本机构在申报过程中郑重做出以下承诺：
    1.机构过去一年按时参加年检且无年检不合格情况发生。
2.过去一年内未收到过有关部门行政处罚，无任何警示和处罚记录。 
3.申报材料真实、合法、有效。将按法律、法规有关规定，接受监督、审计和评估，并承担相应责任。
                 机构负责人签字及盖章：
                              年  月  日

	七、团委意见

	所在区县（高校）团委意见
	是否同意上述组织申报资助申请：
                             签字及盖章：
                            年  月  日


注意：请将上述表格内全部填写完成后，以重庆市青年社会组织“山茶花”伙伴计划+机构名称+日期为邮件主题发送至市青年社会组织服务中心工作邮箱（cqsshzz@163.com） 


