
SPRAWOZDANIE KOŃCOWE Z REALIZACJI PROJEKTU W RAMACH ŚWIĘTOKRZYSKI FUNDUSZ LOKALNY

	Numer zrealizowanego projektu (ID wniosku):
	

	Tytuł zrealizowanego projektu:
	

	Nazwa Realizatora:
	

	Imię i nazwisko członków Organizacji/Grupy Nieformalnej  podanych w umowie.
	

	Numer umowy:
	



1. LICZBA OSÓB OBJĘTYCH WSPARCIEM 
	Beneficjenci bezpośredni projektu
	

	Beneficjenci pośredni projektu
	


*Beneficjenci bezpośredni projektu: Osoby, które bezpośrednio uczestniczyły w działaniach,  wydarzeniach lub innych formach wsparcia realizowanych w ramach projektu.
*Beneficjenci pośredni projektu: Osoby, które nie brały udziału w projekcie, ale dotarły do nich informacje o jego realizacji i rezultatach poprzez działania promocyjne i informacyjne (np. media społecznościowe, plakaty, strony internetowe, urzędy).
	
2. DZIAŁANIA PRZEPROWADZONE W RAMACH PROJEKTU  
	Nazwa działania zgodnie z ofertą
	 Opis zrealizowanego działania
	Odstępstwa od założeń 

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	



3. REZULTATY OSIĄGNIĘTE W RAMACH PROJEKTU 
	Rezultat wskazany we wniosku
	Liczbowa wartość osiągniętego rezultatu
	Metoda mierzenia/dokumentowania
	Wskazanie przyczyn i uzasadnienie odstępstw (jeśli wystąpiły)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



4. TRUDNOŚCI I PROBLEMY NA ETAPIE REALIZACJI
	



5. FORMY PROMOCJI, PARTNERZY, ZAANGAŻOWANIE WOLONTARIUSZY 
	Czy w projekcie wykorzystano formy promocji?  
	TAK/NIE

	Nazwa podmiotu promującego
	Forma promocji

	
	

	
	

	
	

	
	



	Czy do realizacji projektu zaangażowano partnerów ? 
	TAK/NIE

	Nazwa partnera
	Forma zaangażowania

	
	

	
	

	
	

	
	



	Liczba zaangażowanych w ramach projektu wolontariuszy
	



6. ZAPYTANIE DO GRUP NIEFORMALNYCH 

	Czy myśleliście Państwo o założeniu stowarzyszenia lub fundacji w oparciu o osoby realizujące projekt? 


	
	Tak, już w trakcie projektu założyliśmy stowarzyszenie/fundację


	
	Tak, zaczęliśmy już nad tym pracować


	
	Tak, chcemy to w przyszłości zrobić


	
	Rozważamy taki pomysł


	
	Nie, raczej nie będziemy zakładać własnej organizacji





..............................................			          	….....................................................
Data						      Podpisy i pieczątki osób upoważnionych
