formularz CH-PZD/2023

CHARAKTERYSTYKA ZADANIA

I. Tytuł konkursu/naboru dedykowanego - pełna nazwa konkursu/naboru WFOŚiGW w Gdańsku.
„Łapmy deszcz" 

wsparcie dla Polskiego Związku Działkowców 

- Okręg Pomorski w Gdańsku

(edycja 2023)

II. Opis zadania 
(proszę wskazać i uzasadnić wybór poszczególnych Rodzinnych Ogrodów Działkowych zgłoszonych 
do dofinansowania, przedstawić planowany do wykonania zakres rzeczowy zadania, opisać planowane 
do osiągnięcia efekty rzeczone i ekologiczne, opisać w jaki sposób realizacja zadania przyczyni się do poprawy jakości środowiska)
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     pieczęć firmowa Wnioskodawcy
       data

 podpisy i pieczątki imienne osób uprawnionych do reprezentacji Wnioskodawcy
