
 

    

DOFINANSOWANO ZE 

ŚRODKÓW MIASTA GDAŃSKA 

Nr wniosku (uzupełnia RCWG):................................... 

Gdańsk, dnia ………………………………… 

 
GDAŃSKI FUNDUSZ SENIORALNY  

WNIOSEK NA MIKROGRANT (500 zł) 
WNIOSEK PROSIMY UZUPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI! 

 
Część I: Dane Wnioskodawcy 
DANE KLUBU/GRUPY 

Nazwa grupy / klubu  

Liczebność grupy / klubu  

Dzielnica  

DANE LIDERA GRUPY 

Imię i nazwisko  

Adres zamieszkania lidera  

Tel. kontaktowy  

Email  

Adres strony internetowej lub 
profilu społecznościowego grupy 

 

DANE CZŁONKÓW GRUPY 

1 Imię i nazwisko  

2 Imię i nazwisko  

3 Imię i nazwisko  

4 Imię i nazwisko  
 

Część II: Informacje o projekcie 
 

1. Tytuł projektu ……………………………………………………………………………………………………………………… 

2. Projekt polega na: (OPIS INICJATYWY- co?, gdzie?, kiedy?, dla kogo? 5/6 zdań) 
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DOFINANSOWANO ZE 

ŚRODKÓW MIASTA GDAŃSKA 

3. Na rzecz ilu osób zostanie zrealizowana inicjatywa? ………………………………………………………… 

4. Okres realizacji projektu : od ……………………………….………… do ………………………………….………. 

5. Miejsce  realizacji inicjatywy (adres) ……………………………………………….…………………………………… 

Część III: Budżet 

Wnioskowana kwota dotacji (maks. 500 złotych): .............................. 

Budżet: 

 Nazwa wydatku (na co chcemy wydać środki) Kwota 

1   

2   

3   

4   

5   

RAZEM:  

 
Oświadczam, że jako lider grupy mam 60 lat lub więcej.  

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby współpracy z Operatorem Funduszu  

zgodnie z Ustawą z dn. 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1000  z późn. zm.). 

 

Podpis Lidera/-ki grupy 

 

.………………………………… 


