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Liszki
/nazwa wnioskodawcy/ /miejscowo$¢ data/
/ulica, nr/
/kod, miejscowos¢/
/e-mail/, telefon
Wojt Gminy Liszki
WNIOSEK

- 0 objecie honorowym patronatem Wéjta Gminy Liszki

Pelna nazwa przedsiewzigcia:

Miejsce i termin przedsigwzigcia oraz czas trwania:

Zasieg przedsiewzigcia:

0 miedzynarodowy O ogdlnopolski O regionalny o lokalny

Cele przedsigwzigcia:

Do kogo kierowane jest przedsiewziecie i jaka jest planowana liczba uczestnikow:

Planowane zrodta finansowania przedsiewziecia (w fym oczekiwane wsparcie finansowe, rzeczowe ze
strony gminy Liszki)

Czy udzial uczestnikéw w przedsiewzieciu jest odplatny?

O tak (KoSZt = ..ooeveeeinnee. ) O nie

Partnerzy i/lub wspdlorganizatorzy przedsiewziecia:




9.  Czy przedsiewziecie ma charakter cykliczny?

O tak O nie

10. Imie i nazwisko osoby wskazanej do kontaktu oraz jej telefon, fax i e-mail:

11. Informacje o szczegétowym programie/regulaminie przedsiewzigcia.

12. Wnioskujacy zobowigzuje si¢ do:

0 umieszczenia logo Gminy Liszki na wszystkich materiatach promocyjnych zwigzanych z
przedsiewzieciem (plakatach, zaproszeniach, ulotkach informacyjnych),

O umieszczenia logo Gminy Liszki na stronach internetowych,

O wyeksponowania systemu wystawienniczego Gminy Liszki podczas realizacji Przedsiewzigcia
(flagi, roll-upu ,$cianki, tuku, banerze w miejscu odbywania si¢ przedsiewziecia),

Oinformowania o udziale Gminy Liszki w przedsiewzieciu w srodkach masowego przekazu:
ogloszenia prasowe, radiowe, spoty reklamowe w mediach lokalnych,

[ zamieszczenia na materialach drukowanych informacji
o Patronat Honorowy Wdjta Gminy Liszki — Wojciecha Starowicza”

O odebrania z siedziby Urzgdu Gminy Liszki ul. Maty Rynek 2 (banneru, roll-up itp. z symbolika Gminy
w celu wyeksponowania ich w miejscu odbywania sie Przedsiewzigcia,

O sprawny zwrot, do 3 dni, przekazanych symboli w nienaruszonym stanie do Gminy Liszki po
zakonczeniu przedsigwziecia.

/miejsce 1 data/ /podpis wnioskodawcy i pieczec/

* zaznaczy ¢ wlasciwe
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