	Obrazec za presojo oddaje državnih oz. občinskih prostorov v brezplačno uporabo
 (izpolni lastnik prostora)




I. del  SPLOŠNE INFORMACIJE


	1. Naziv in naslov uporabnika prostora
(ministrstvo, občina, agencija, urad, javni zavod idr.):
	Matična številka:
(10 mestno št.):

	Click here to enter text.

	Click here to enter text.
	2. Naziv izvajalca/dajalca pomoči
(ministrstvo, občina, agencija, urad, javni zavod idr.):
	

	Click here to enter text.	Click here to enter text.


3. Pravna podlaga (zakon, uredba, sklep, pravilnik, odlok, pogodba idr.) in sklic na pravno podlago: 
	Click here to enter text.

	



4. Ali gre za novo oddajo prostora v brezplačno uporabo:
|_| Da.
|_| Ne, spreminja se obstoječa pomoč: _________________________________
|_| Podaljšanje: ______________________________
|_| Spremembo: _____________________________________________ 
|_| Drugo: ____________________________

5. Trajanje oddaje prostorov:
do dne (dd.mm.llll) _____________















II. del PODATKI O DEJAVNOSTIH PREJEMNIKA


	Informacije o uporabniku prostorov

	6. Ali bo uporabnik prostor uporabljal za dejavnosti v okviru katerih se bo na trgu ponujalo blago ali pa storitve proti plačilu?
	
|_| Ne.
|_| Da, s tem, da bodo (izberite eno od možnosti): 
|_| a) prispevki v okviru vseh teh dejavnosti krili le delček (do 20%) dejanskih stroškov predmetnih dejavnosti* in teh prispevkov ni mogoče obravnavati kot dejansko plačilo za opravljeno storitev.
|_| b) te dejavnosti uporabljaje iste proizvodne dejavnike kot primarne negospodarske dejavnosti, na primer material, opremo, delovno silo ali osnovna sredstva. Te dejavnosti bodo ostale v obsegu 20%, kar zadeva celotno letno zmogljivost infrastrukture.
|_| c) prispevki v okviru nekaterih dejavnosti krili več kot 20% dejanskih stroškov predmetne dejavnosti*.

 * v dejanske stroške dejavnosti se vključijo tudi stroški povprečnih plač izvajalcev dejavnosti, ki bi jih organizacija izplačevala v kolikor dejavnosti ne bi izvajali prostovoljci

	7. V kolikor ste na prejšnje vprašanje odgovorili z »Da: c)« odgovorite na naslednja vprašanja:

-              Ali so izdelki oz. storitve, ki jih proizvaja oziroma izvaja uporabnik prostora, izključno lokalne narave (Ali so ciljna skupina uporabnikov proizvodov/storitev/infrastrukture večinoma lokalni prebivalci?) ali imajo geografsko omejeno območje, ki zadovoljujejo potrebe lokalnega trga? 
_____________________________
-              Ali subjekt opravlja mednarodno priznane, specializirane storitve? 
_____________________________
-              Ali je projekt mednarodno prepoznaven? 
_____________________________
-              Ali uporabnik prostora izvaja storitve za katere se ne pričakuje, da bodo uporabniki potovali daleč, ali v druge države (ni pričakovati, da bi storitve privabile uporabnike iz drugih držav)? 
_____________________________
-              Ali je delež uporabnikov (tj. turistov in obiskovalcev) iz drugih držav članic minimalen  (0-14%)? 
_____________________________
-              Ali je proračun projekta nizek (do 3 mio EUR)? 
_____________________________

-          Ali so v regiji prisotni tuji investitorji/ponudniki s podobnimi proizvodi oz. storitvami? 
_____________________________
-              Ali obstajajo ovire za ustanavljanje tovrstnih subjektov s podobnimi proizvodi in storitvami s strani investitorjev iz drugih držav članic? 
_____________________________
-              Ali so drugi izvajalci tovrstnih storitev (domači ali tuji) pokazali zanimanje za investiranje v podobne kapacitete ali izvedbo storitev? 
_____________________________
-              Ali obstaja možnost širitve izvajalca teh storitev v druge države članice zaradi oddaje prostorov v brezplačno uporabo? 
_____________________________
-              Kolikšna je oddaljenost subjekta od državne meje? (min. 20 - 50 km). 
_____________________________
-              Ali obstajajo jezikovne in kulturne omejitve (npr. izbira storitve je odvisna od domačega jezika, oglaševanje le v domačem jeziku)? 
_____________________________































Potrjujem, da so informacije v tem obrazcu, njegovih prilogah in dodatkih po moji najboljši vednosti popolne, resnične in pravilne.

Datum: _________________	Podpis in položaj odgovorne osebe/podpisnika
						__________________________________________	
