Załącznik nr 1
FORMULARZ APLIKACYJNY - WNIOSEK O WSPÓŁORGANIZACJĘ PROJEKTÓW FINANSOWANYCH Z REGIONALNEGO FUNDUSZU WSPIERANIA KULTURY W 2025 ROKU.
CEiIK Muzycznie
	DANE WNIOSKODAWCY 

	Pełna nazwa wnioskodawcy
	

	Adres wnioskodawcy
	

	NIP
	

	REGON
	

	Telefon
	

	e-mail
	

	www
	

	Osoby upoważnione do reprezentowania wnioskodawcy, składania oświadczeń woli i zaciągania w jego imieniu zobowiązań finansowych, zgodnie z wpisem w odpowiednim rejestrze lub uzyskanym pełnomocnictwem

	Imię i Nazwisko
	

	Stanowisko
	

	Telefon
	


	e-mail
	

	Osoba odpowiedzialna za przygotowanie wniosku i kontakty z CEiIK

	Imię i Nazwisko
	

	Stanowisko
	

	Telefon
	

	e-mail
	

	Zakres projektu i jego charakterystyka

	NAZWA PROJEKTU
	

	Syntetyczny opis projektu
	

	Miejsce realizacji
	

	Termin realizacji projektu (rozpoczęcie, zakończenie)
	

	Instytucje, organizacje zaangażowane w organizację projektu: (proszę wymienić instytucje, organizacje oraz wskazać charakter zaangażowania w przypadku gdy taka współpraca ma miejsce)
	

	BUDŻET PROJEKTU

	Wnioskowana kwota:
(należy wskazać ogólną kwotę brutto wraz z krótkim opisem przeznaczenia poszczególnych kosztów) 
	

	Podpis/y osoby/osób uprawnionej do zaciągania zobowiązań w imieniu Wnioskodawcy:
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