URZĄD MIASTA W CHOJNICACH

WNIOSEK O PRZYZNANIE GRANTU SUPLEMENTARNEGO


FORMULARZ WNIOSKU

 O GRANT SUPLEMENTARNY

	Wniosek nr


	


	NAZWA ORGANIZACJI


	

	TYTUŁ PROJEKTU


	

	CZAS REALIZACJI PROJEKTU


	

	WYSOKOŚĆ WNIOSKOWANEGO GRANTU SUPLEMENTARNEGO 
	

	WYSOKOŚĆ PRZYZNANEGO GRANTU SUPLEMENTARNEGO


	


	I. INFORMACJE O ORGANIZACJI WNIOSKODAWCY

	Pełna nazwa i skrót (jeśli 

jest używany)
	

	Status prawny
	

	Data rozpoczęcia działalności organizacji, nr KRS
	

	 NIP
	

	REGON
	

	Pełny adres 


	

	Telefon
	

	Faks
	

	e-mail
	

	Strona www
	

	Osoba odpowiedzialna za realizację projektu – zgodnie ze statutem (imię, nazwisko, funkcja, kontakt –tel., e-mail)
	

	Cele statutowe

(w punktach)


	

	Źródła finansowania 

w roku ubiegłym i ich wysokość
	


	II. DANE DOTYCZĄCE RACHUNKU BANKOWEGO

	Nazwa posiadacza rachunku


	

	Nazwa banku


	

	Numer konta


	


	III. OPIS PROJEKTU

	Tytuł projektu


	

	Miejsce realizacji 


	

	Czas realizacji projektu


	

	Całkowity koszt projektu


	

	Zadania własne Miasta, które projekt realizuje 


	

	Cele projektu
	

	Streszczenie 

/nie więcej niż 1/2 strony/ 
	

	Szczegółowy opis działań w ramach projektu 


	


	Lp.


	Harmonogram działań:
	Czas realizacji


	1
	
	


	2
	
	


	3
	
	


	4
	
	


	5
	
	


	6
	
	


	7
	
	


	8
	
	


	9
	
	


	10
	
	


	11
	
	


	12
	
	



	Partnerzy


	Nazwa
	Zakres współpracy



	
	1. 
	

	
	2. 
	

	
	3. 
	

	
	4. 
	

	
	5. 
	


	Spodziewane rezultaty i efekty projektu w tym długofalowe

	


	Sposób oceny rezultatów projektu (narzędzia oceny i wskaźniki)
	

	Ewentualne problemy związane z realizacją projektu i sposoby przeciwdziałania
	


	IV. BUDŻET (kwoty brutto)


	Ogólne koszty
	Suma
	%

	Całkowita wysokość budżetu projektu 


	
	100%

	Wysokość wnioskowanego grantu suplementarnego


	
	

	Inne źródła finansowania projektu


	
	

	Koszty operacyjne 


	
	

	Koszty administracyjne 


	
	


	Pozycja


	Jednostka
	Ilość jednostek
	Koszt jednostkowy


	Suma

	KOSZTY OPERACYJNE



	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Suma kosztów operacyjnych
	

	KOSZTY ADMINISTRACYJNE



	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Suma kosztów administracyjnych
	

	Suma całkowita
	


Podpisy upoważnionych osób; ich tytuły / stanowiska 


1
7

