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1. Dane osobowe * 
  

Adres zamieszkania:  

PESEL:  

 
p  
Nazwisko, nr telefo
e-mail) 

 

2. Podstawowe informacje* 
Nazwa projektu  

Lokalizacja projektu (
ewidencyjnej) 

 

Typ projektu    
Inwestycyjny 

 
 

3. Opis projektu i cele* 
x

 

4.  

 
, 

biblioteka, itp.) p
max.  

 



 

5. Szacunkowy kosztorys* 
 Koszt 

1.  
2.  
3.  

  

Razem:  

6. 
rekomendacje, opracowania graficzne, wizualne itp., zgoda opiekuna prawnego-

  
 

*  

 

 

(
 

rtycypacyjnego 2019. 
 

faktycznym.  
 

-ma
podsta   
 

na 
oraz procedury budzetu.. 
 

 

             data                                                                                czytelny podpis
 opiekuna prawnego)


