2026年顺德区社会治理“众创共善”计划项目申报表

项目名称：                   

所属版块:                    （系统勾选）
项目方向：                   （系统勾选）
所属地区：                            （系统勾选）
申报方式：                   （系统勾选）
申报主体：                   （盖公章）
联合申报主体：                （盖公章）
申请日期：      年     月     日      

	顺德区委社会工作部   顺德区委政法委   顺德区妇女联合会
	联合监制

	顺德区社会创新中心   顺德区慈善会    
	


填表说明

申报主体填妥本申请表后提交初筛，通过后打印纸质版并加盖公章扫描并上传至“顺德公益项目管理云平台”（https://www.sdsocialservice.cn）。

二、联合申报的方式仅适用于项目主责单位与执行单位不一致，例如镇（街道）职能部门与社会组织合作执行的项目，村（居）自治组织与社会组织合作执行的项目等。
三、“已落实资金”指由申报单位（含联合申报单位）自行配套或向社会募集的包括资金、物资、场地等资源，需上传捐赠意向书、捐赠协议、上级财政补助文件等佐证资料。

四、此申报表为“众创共善”计划项目通用版本，如主办单位要求使用其他格式申报表，以具体主办单位相关通知和要求为准。

注意：此申报材料将存档，请务必在填表前仔细阅读以上说明，严格按照要求填写。
	（一）申报主体基本信息

	申报主体名称
	

	申报主体性质
	□镇（街道）职能部门及人民团体  □党组织 □事业单位  □村（居）自治组织  □社会组织  □企业（含社会企业）

	单位基本情况（300字以内）
	组织使命、成立时间、地点、主要职能（业务范围）、服务覆盖区域、主要资金来源、品牌公益项目等。
如为村居申报，请对村居内情况进行简述，例如人口、面积、村集体经济。

	单位负责人信息

	姓名
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	项目负责人信息

	姓名
	
	学历
	
	专业
	

	工作年限
	
	电子邮箱
	
	联系电话
	

	工作经历
	（请简要介绍项目负责人的工作经历）
格式如下：   2010年6月-2013年4月   xx社会服务中心  项目专员  负责xx工作内容。



	项目联系人信息（接收所有与项目相关的信息）

	姓名
	
	电子邮箱
	
	联系电话
	

	（二）申报主体财务状况

	财务人员
	（请在单位现有财务人员处打钩“√”）
□ 全职出纳    □ 兼职出纳    □ 全职会计    □ 兼职会计   □ 均无

	年度审计报告
(仅社会组织填写)
	□有 （请将最近年度审计报告以附件形式上传，文件命名格式：20XX-20XX年度XX机构审计报告）
□无（若无审计报告请说明原因）


	过往获资助情况（众创之外）
	（请列举现在/过往获得的资助情况，包括项目名称、起止时间、资助机构、批准金额、资助方的联系人，列举例子不超6个）
格式如下：XXXX项目，2017.7-2018.6，广东省德胜社区慈善基金会  XX万，联系人：张三  电话：



	（三）联合申报主体信息

	联合申报主体性质
	□镇（街道）职能部门及人民团体  □党组织  □事业单位  □基层自治组织 □社会组织  □企业（含社会企业）

	单位简介
（300字以内）
	组织使命、成立时间、地点、主要职能（业务范围）、服务覆盖区域、主要资金来源、品牌公益项目等。
如为村居申报，请对村居内情况进行简述，例如人口、面积、村集体经济。

	合作历史
（200字以内）
	（合作时间、内容和方式，如尚无合作，请填写无）

	联合申报主体项目联系人

	姓名
	
	电子邮箱
	
	电话
	

	（四）联合申报主体财务情况（仅限联合申报主体为社会组织的项目填写）

	年度审计报告
	（请将最近年度审计报告以附件形式上传，若没有审计报告请说明原因）

	协议签订及资金接收主体
	

	（五）申报项目信息

	项目名称
	
	项目实施地点
	尽量具体到镇街/社区，也可为全区开展的项目

	项目周期
	202X年X月- X年X月 （___个月）
	项目总预算
	                   万元

	已落实资金
	    万元（如有，需上传证明资料，如捐赠意向书、捐赠协议、上级财政补助文件等）
	拟申请扶持资金
	                   万元

	项目申请理由
和背景（必填）
	前期是否经过需求评估或相关调研
	 □ 是    □ 否   （如有进行相关调研，请以附件形式提交报告，并在以下三栏简述调研的方法、结果及回应的需求）

	
	评估或调研采用
的方法
	（不超过120个字）

	
	评估/调研结果
	（不超过300个字）1、简述需求评估或调研结果；2、简述拟回应的需求或拟解决的问题，及其原因、迫切性分析。

	
	拟回应的需求或拟解决的问题及其原因分析
	必填（没有开展相关调研的，需填写此栏，不超过300字。）

（填写提示：1、简述拟回应的需求或拟解决的问题；2、简述问题产生的原因；3、简述问题解决的必要性或迫切性。）

	项目概述
	（不超过300字，包括项目内容、预期成效、服务基础等）


	项目受益人群
	受益人群
（建议具体描述受益人特征）
	数量（单位：人）

	
	
	直接受益人数
	间接受益人数

	
	例如：18岁以下困境未成年人
	100
	300

	
	
	
	

	
	…
	
	

	项目目标
	总体目标：

具体目标1：
具体目标2：
具体目标3…：


	项目主要内容
及活动
	具体目标1：

	
	活动名称
	服务对象
	人数
	活动开展次数
	开展时间及具体内容
	计划产出

	
	例：活动1
	
	
	
	
	

	
	例：活动2
	
	
	
	
	

	
	例：活动…
	
	
	
	
	

	
	具体目标2:

	
	例：活动1
	
	
	
	
	

	
	例：活动2
	
	
	
	
	

	
	例：活动…
	
	
	
	
	

	
	具体目标3:……

	
	例：活动1
	
	
	
	
	

	
	例：活动…
	
	
	
	
	

	项目成效衡量
	序号
	预期成效指标
	采用何种方法/工具衡量成效

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	项目监测与评估
	（请简要说明将如何对项目进行监测与评估，不超400字）


	项目风险管理

与控制
	（请简要分析项目可能面临的主要风险点应对方案，不超300字）


	项目传播计划
	（请简要说明项目将如何向公众推广传播项目理念、活动内容等信息，不超300字）

	项目合作伙伴
	（1.在项目实施过程中，有无合作伙伴，如基层政府、社区组织或相关团体等；若有，请列明有哪些具体的合作伙伴，各自在项目中发挥什么作用？不超300字）
（2.联合申报的项目需上传联合申报意向承诺函作为附件，社会组织、企事业单位单独申报的社区营造项目需上传社区合作意向函作为附件。）

	项目执行团队组成及具体分工

	姓名
	学历
	年龄
	所属单位/团体，个人联系方式（电话及邮箱）
	项目分工
	专业资质
	专职/兼职

	
	
	
	
	
	（需上传相关资格证书附件）
	专职人员指项目全周期全勤投入执行的人员，属申报主体全职人员但非全勤投入所申请项目的员工应归属兼职人员。

（根据该人员是否在本项目列支人员费用选择列支或不列支。）


	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	（请介绍团队的公益项目运作经验，不超过300字）


	项目支持团队组成及具体分工（如有）

	姓名
	性别
	年龄
	所属单位/团体
	项目分工
	专业资质
	专职/兼职

	
	
	
	
	督导支持
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	（请介绍团队的公益项目运作经验，包括本项目已聘请或拟聘请的督导简介，不超过300字）
（此处需系统提供上传机构督导服务制度、督导服务专家简历及资质资料）

	项目预算

	序号
	项目计划/费项
	支出内容
	费用类型
	预算明细

	
	
	
	
	金额（元）
	数量
	小计（元）
	具体说明

	活动费用

	1
	

	1-1
	XX活动
	专家劳务费
	活动成本
	300元/次
	8次
	2400
	专家授课补贴

	1-2
	XX活动
	活动物资
	活动成本
	200元/次
	20次
	4000
	XXX等（列支费用构成）

	1-3
	XX活动
	活动物资
	活动成本
	1000元/次
	3次
	3000
	XXX等（列支费用构成）

	1-
	
	
	
	
	
	
	

	小计
	
	人均服务成本
	

	2
	

	2-1
	
	
	
	
	
	
	

	2-2
	
	
	
	
	
	
	

	2-3
	
	
	
	
	
	
	

	2-
	
	
	
	
	
	
	

	小计
	
	人均服务成本
	

	3
	

	3-1
	
	
	
	
	
	

	3-2
	
	
	
	
	
	

	3-3
	
	
	
	
	
	

	3-
	
	
	
	
	
	

	小计
	
	人均服务成本
	

	4
	

	4-1
	
	
	
	
	
	

	4-2
	
	
	
	
	
	

	4-3
	
	
	
	
	
	

	4-
	
	
	
	
	
	

	小计
	
	人均服务成本
	

	人员费用

	序号
	项目计划/费项
	支出内容
	费用类型
	预算明细

	
	
	
	
	金额（元）
	数量
	小计（元）
	具体说明

	1
	一线社工薪酬（姓名）
	专职人员工资
	人员费用
	XX元/人/月
	X个月
	
	具体工作包括XXX等。

（若为兼职须写明）每月投入XX天（按工作日计算）。

	活动成本
	
	　

	人员费用
	
	

	督导费用
	
	如需列支督导费用，需提供本单位已建立督导制度及聘请专业督导的佐证资料。评估时将一并核查本项目督导服务记录。列支费用上限不超过预算总额的2%且金额不超过4000元。

	管理费用
	　
	原则上不超过项目预算总额的10%

	预算总金额
	
	　

	填
表
说
明
	1.“费用类型”是对预算金额按照不同费用性质进行分类(人员费用、活动成本（其中宣传费用及督导费用单列）、管理费及税费、其他)。可根据实际情况通过下拉框选项进行选择。

	
	2.“项目计划/费项”行数不够，请根据实际情况自行增加。

	
	3.“人员费用”包括专职人员工资、兼职人员补贴。具体说明如下：

（1）人员费用不原则上不超过60%，但因项目实际需要确需超过60%的项目，需向主办方提交《关于xx项目人员费用的情况说明》，用以论证其合理性，加盖机构公章后上传附件。

（2）项目人员资质及薪酬需符合《顺德区兜底民生服务社会工作双百工程社工薪酬待遇指导意见》相关要求。

	
	4.“活动成本”包括活动开展需要的交通费、劳务费（专家、讲师等劳务费）、志愿者补贴、活动物资购买费、设备及活动场地租赁费、交通费、宣传推广费、差旅费等。其中，志愿者补贴标准原则上不超过每人每天50元，专家费用标准原则上不超过每人每次1000元，在相关领域具有较大社会影响力或专业影响力的专家可适当上浮，不超过每人每次2000元，但项目评估时需提交佐证材料。

	
	5.“管理费”原则上不超过项目预算总额的10%。
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