FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
PRZEDSIEWZIECIA REWITALIZACYJNEGO

do Gminnego Programu Rewitalizacji Gminy Golcza na lata 2026-2034

e Przedsiewziecie inwestycyjne D
e Przedsiewzigcie spoleczne D
Dane Zglaszajacego
Imie i nazwisko / Nazwa
firmy lub organizacji
Numer telefonu
Adres e-mail
Tytul zadania
Obszar tematyczny |
Podmiot odpowiedzialny/ Jednostka realizujaca
Czas/ termin realizacji zadania
Zakres realizacji zadania
Lokalizacja zadania

Adres: Obszar/dzialka:

Zroédlo finansowania (z podzialem na Srodki

Szacowana wartoS¢ zadania .
wlasne i zewnetrzne)

Przewidywane rezultaty uzyskane

. . . Wskazniki rezultatow
w wyniku realizacji zadania

Data i podpis Zgtaszajgcego/osoby
dzialajgcej w imieniu Zglaszajgcego




