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


Nazwa wnioskodawcy

HARMONOGRAM REALIZACJI ZADANIA

Nazwa zadania ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Całkowity koszt (w zł) 



w tym wielkość dotacji (w zł)                                 SHAPE 






w tym wielkość środków własnych (w zł)               SHAPE 



	Lp.
	Opis działań wg kolejności realizacji
	Koszt całkowity (w zł)
	W tym z 
dotacji (w zł)
	W tym ze środków własnych (w zł)

	
	
	
	
	

	
	Ogółem
	
	
	










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



  (podpis osoby upoważnionej)

Kraszewice, dnia ......................................... 






















