Opis realizacji projektów zgłaszanych do
 Lokalnego Programu Rewitalizacji Gminy Piecki
	Tytuł projektu

(uwzględniający specyfikę projektu, obszar oddziaływania oraz grupę docelową odbiorców projektu)
	

	Podmiot realizujący projekt
(Nazwa beneficjenta, dane kontaktowe organizacji, dane osoby do kontaktów technicznych: imię i nazwisko, nr telefonu, adres e-mail)
	

	Okres realizacji projektu

(miesiąc/rok – miesiąc/rok) 
	(miesiąc/rok – miesiąc/rok)

	Miejsce realizacji projektu 

(adres, nr działki)
	

	Opis działań podejmowanych w ramach projektu

(opis poszczególnych działań podejmowanych w projekcie, zasadność ich realizacji, wpływ realizacji działań na rozwiązanie problemów zawartych w diagnozie projektu, opis wpływu podejmowanych działań na realizację celu głównego i celów szczegółowych wykazanych w niniejszym opisie)
	Działanie nr1:
(szczegółowy opis)

Działanie nr 2:

(szczegółowy opis)

Działanie nr 3:

(szczegółowy opis

Działanie nr 4:

(szczegółowy opis)

	Planowane efekty (rezultaty)  podczas realizacji projektu
(wskaźniki obrazujące zasadność realizacji projektu oraz uwzględniające realizację celu głównego oraz celów szczegółowych a także grupy docelowej uwzględnionej w projekcie)
	Rezultaty (efekty):
1)

2)

3)  



	Harmonogram realizacji projektu
(poszczególne działania wymienione w projekcie  w prezentacji miesiąc/rok – miesiąc/rok)


	Działanie nr 1 – miesiąc/rok – miesiąc/rok
Działanie nr 2 - miesiąc/rok – miesiąc/rok

Działanie nr 3 - miesiąc/rok – miesiąc/rok

Działanie nr 4 - miesiąc/rok – miesiąc/rok

	Szacunkowy koszt projektu z podziałem na źródła finansowania 
(planowany szacunkowy opis kosztów całości projektu )
	


Miejscowość i data:

Podpis i pieczęć przedstawiciela/przedstawicieli Beneficjenta
