Załącznik nr 1

Konkurs o tytuł

”Samorząd przyjazny edukacji osób starszych 
i integracji międzypokoleniowej”

ZGŁOSZENIE UDZIAŁU W KONKURSIE
Data zgłoszenia: ...................................................................................................................

Miejsce zgłoszenia projektu: .................................................................................................................................
Nazwa i adres jednostki /jednostek organizujących i przeprowadzających projekt//program:

1. .............................................................................................................................

.................................................................................................................................

2. ............................................................................................................................

.................................................................................................................................

3. .............................................................................................................................

.................................................................................................................................

Tytuł/nazwa projektu/programu:

.................................................................................................................................

................................................................................................................................

.................................................................................................................................

Czas realizacji projektu/programu: .................................................................................................................................
W załączeniu:

1. Opis projektu - ....... stron 

2. Rekomendacja partnerów – TAK    – NIE

3. Dokumentacja zdjęciowa ....... strony

........................................................                          ............................................

Podpis i pieczęć osoby zgłaszającej                         Podpis i pieczęć osoby 
zgłaszającej
