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Załącznik nr 1 do Regulaminu – uproszczony wniosek o dofinansowanie                   
Priorytet (obszar działania) ………………………………………………………
(np. Wzmocnienie konkurencyjności przedsiębiorstw, Gospodarka odpadami, Infrastruktura drogowa regionu, Aktywizacja zawodowa, Samozatrudnienie 
i przedsiębiorczość, Usługi społeczne i zdrowotne, Uczenie się przez całe życie)
UPROSZCZONY WNIOSEK O DOFINANSOWANIE

1. Dane wnioskodawcy
	Nazwa firmy/instytucji lub osoby prywatnej
	

	Ulica, nr domu, nr lokalu
	

	Kod pocztowy 
i miejscowość
	


2. Instytucje zaangażowane w realizację projektu (partnerzy)

	Nazwa firmy/instytucji lub osoby prywatnej

	

	Rola partnera 
w projekcie
	


3. Osoba do kontaktu w sprawach projektu

	Imię i Nazwisko
	

	Miejsce pracy
	

	Stanowisko
	


4. Tytuł projektu (maksymalnie 250  znaków ze spacjami)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

5. Uzasadnienie potrzeby realizacji projektu (maksymalnie 350 znaków ze spacjami)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

6. Zakładany efekt ekologiczny (w przypadku projektów realizowanych w ramach środowiska przyrodniczego)……………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

7. Grupa docelowa projektu 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
8. Lokalizacja projektu

	Województwo
	Powiat


	Gmina
	Miejscowość

	
	
	
	

	Charakterystyka obszaru realizacji projektu (odpowiedni zaznaczyć krzyżykiem):



	Miejski


	Wiejski



	
	


9.  Harmonogram realizacji projektu

	Planowany termin rozpoczęcia realizacji projektu 


	

	Etapy realizacji projektu:
	Rozpoczęcie realizacji
	Zakończenie realizacji

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	

	Planowany termin zakończenia realizacji projektu 
	


10. Opis projektu (maksymalnie 500 znaków ze spacjami, czego będzie dotyczyć projekt)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
11. Budżet  projektu
	Kwota dofinansowania
	Środki własne


	Udział finansowy partnera w projekcie 
	Koszty ogółem w zł

	
	
	
	


12. Cel projektu (maksymalnie 250 znaków ze spacjami)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Załączniki do uproszczonego wniosku (płyta CD/pendrive):

………………………………………………………………………………………………………………………
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