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Konkurs na wsparcie działań realizowanych przez członków PROT - 2024
1. Nazwa Wnioskodawcy:


2. Adres:


3. Osoba do kontaktu ze strony Wnioskodawcy:


4. Telefon:


5. Nazwiska, imiona i funkcje osób upoważnionych do podpisywania umów:


6. Status prawny organizacji, data rejestracji, numer wpisu:


7. NIP:


8. Nazwa partnera/ów o ile występują w działaniu:


9. Termin realizacji działania:


10. Nazwa działania:


11. Opis działania:


12. Opis celów i rezultatów działania z uwzględnieniem grupy docelowej:


13. Budżet działania ( z uwzględnieniem wkładu własnego, i innych form dofinansowania):



14. Zgodność z planem działania PROT na rok 2024:



15. Skala oddziaływania zadania na rozpoznawalność Marki Regionu:
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