Minigranty Milanowskiego Centrum Kultury

WNIOSEK

1. Tytut projektu:

Miejsce, data

2. Termin realizacji projektu:

3.

4.

Imie i nazwisko lub nazwa wnioskodawcy lub wnioskodawcéw oraz wiek:

Lp. | Imie i nazwisko lub nazwa

Wiek

Pl W N

Imie i nazwisko opiekuna Whnioskodawcy (wymagane jezeli Wnioskodawca nie ukonczyt 18

roku zycia):




5. Realizacja projektu:
a) Samodzielna
b) grupowa

6. Dane kontaktowe:

Whioskodawca Opiekun

Adres

Telefon

E-mail

7. Priorytety projektu (zaznacz lub wpisz gtdwny cel projektu):
a) Przygotowanie i realizacja wydarzenia artystycznego
b) Wykorzystywanie przestrzeni miejskiej dla sztuki
¢) Edukacja kulturalna i artystyczna
d) Promowanie wartosci i tradycji
e) Przygotowanie i realizacja wydarzenia sportowego
F) I et et r et sae et b sre e et s b e s s sas et et erenee

8. Cele projektu:

9. Uzasadnienie projektu (Dlaczego jest on potrzebny? Jakie potrzeby zaspokaja lub jakie

problemy rozwigzuje?):




10. Do jakiej grupy odbiorcow projekt bedzie skierowany?

11. W jakim miejscu miatby zostac zrealizowany?

12. Jakie dziatania (czynnosci) zostang podjete w trakcie jego realizacji?

13. Harmonogram projektu (kolejnos$¢ i daty planowanych dziatan):

14. Kosztorys (planowane wydatki w ramach realizacji projektu):




15. Osoby potrzebne do realizacji projektu oraz funkcje jakie bedg one petni¢:

16. Co bedzie potrzebne do realizacji projektu:

Oswiadczam(y), ze wszystkie podane w niniejszym wniosku oraz zatgczniku informacje sg zgodne z
aktualnym stanem prawnym i faktycznym oraz wyrazam(y) zgode na przetwarzanie przez Milanowskie
Centrum Kultury danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku oraz zatgcznikach do celéw
zwigzanych z realizacja konkursu ,,Minigranty Milanowskiego Centrum Kultury” (zgodnie z Ustawa z

dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych, Dz. U. Z 1997 r. Nr 133, poz. 883).

Podpis Wnioskodawcy lub Opiekuna Wnioskodawcy:

Adnotacja Milanowskiego Centrum Kultury:




