………………………………….
                      (pieczęć organizatora)

WNIOSEK

o współorganizację w roku 2016 przedsięwzięcia z zakresu sportu

1. Dane organizatora składającego wniosek

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
2. Osoba do kontaktu w sprawie wniosku

……………………………………………………………………………………………….tel. ……………………………..
e-mail: …………………………………………………...
3. Nazwa przedsięwzięcia

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
4. Termin i miejsce realizacji

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
5. Opis przedsięwzięcia

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
6. Współorganizatorzy

7. ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
8. Przedsięwzięcia ma charakter

□ cykliczny
□ jednorazowy

9. Koszt przedsięwzięcia w roku poprzednim*
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
10. Szacunkowa liczba uczestników

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
11. Ilość uczestników w poprzedniej edycji*
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
12. Kosztorys zadania

A. koszt całkowity

……………………………………………………………………………………….......
B. środki własne i ich przeznaczenie

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
C. inne źródła finansowania

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
D. kwota dofinansowania z budżetu Powiatu Szczecineckiego
	Lp.
	Nazwa wydatku
	Koszt jednostkowy
	Razem

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Ogółem
	


…………………………..

* jeśli dotyczy

