Zalgcznik Nr 2 do Zarzadzenia nr
3/2021 Kierownika Gminnego Osrodka
Pomocy Spotecznej w Gnojniku z dnia
21 stycznia 2021r.

WNIOSEK

0 udzielenie dofinansowania do dziafania w ramach realizacji Gminnego Programu Profilaktyki
i Rozwigzywania Problemow Alkoholowych oraz Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Gnojnik

na......... r.

CZESC ,A”
.

Nazwa instytucji lub imie i nazwisko osoby sktadajacej wniosek:

Dane kontaktowe:

CZESC ,B”
.

Nazwa dziatania oraz wskazanie realizowanego zadania Gminnego Programu:

Osoba odpowiedzialna za realizacje zadania:




Opis zadania, harmonogram dziatan, cele jakie majg by¢ zrealizowane, zaktadane rezultaty, grupa docelowa:

Iv.

Planowana liczba 0séb objetych dziataniami:

V.

Termin realizacji zadania:




VL.

Miejsce realizacji zadania;

VIl

Catkowity koszt realizacji zadania:

................................................... zh.

SHO NI e e,

IX.

Whnioskowana kwota dofinansowania (nie podlegaja refundacji wydatki poniesione przed podpisaniem umowy):

.............................................................................................. z.

B O NI . e

Niniejszym zobowigzuje sie do wykorzystania przyznanych $rodkéw finansowych zgodnie z ich
przeznaczeniem na realizacje zadania okreslonego w niniejszym wniosku.

Oswiadczam, iz znana jest mi tre$¢ ,Szczegdtowych zasad udzielania dofinansowania na realizacje
zadan Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych oraz
Przeciwdziatania Narkomanii dla Gminy Gnojnik na 2121r. i lata kolejne.”

Data, miejscowos¢ Pieczatka i podpis



