FORMULAR DE APLICARE

1. Informație despre aplicant 
	APLICANTUL (grupul de initiativă, mahalaua )
	 
 

	Liderul grupului/președinte
 
	 

	Date de contact: 
(al liderului)
	Telefon: 
GSM (telefon mobil):        
E-mail: 


 
2. Titlul proiectului 
	 
 


 
3. Perioada de implementare 
	 
 


 
4. Scopul(1) și obiectivele proiectului (2-3)
	 
 


 



5. Activitățile specifice prevăzute pentru implementarea proiectului  
(Descrieți inclusiv activitățile; transparența resurselor financiare pentru comunitatea locală)

	 
 


 

6. Beneficiarii proiectului, numărul estimativ de beneficiari direcți, indirecți  

	 
 
 
 
 


 
7. Bugetul Proiectului (suma în lei)

	Costul proiectului__________________lei
Suma solicitată de la APL_25000  lei
Contribuția aplicantului______________lei,  sau în forță de muncă, materiale, transport, ect.

 
 
 



 


Data de depunere ______________                                                       Semnătura liderului_______________

