Wzór załącznika  1

Partnerstwo

Lista wszystkich partnerów uczestniczących w projekcie, począwszy od Partnera Wiodącego. Numeracja rozpoczyna się od cyfry 2(Partner Wiodący otrzymuje Nr 1) i powinna być kontynuowana poprzez wymienienie wszystkich partnerów (EFRR  oraz TACIS ) w kolejności podanej we wniosku (w tabeli III.16, IV.1, IV.5).
Informacja dotycząca finansowania po wewnętrznej stronie granicy UE (EFRR)

Partner Wiodący

	Nazwa instytucji Partnera Wiodącego w języku narodowym
	

	Oficjalne tłumaczenie nazwy Partnera Wiodącego na język angielski
	

	Kraj
	

	Forma prawna
	

	Informacje szczegółowe
	REGON
	

	
	Adres (ulica, Nr, kod pocztowy, miejscowość)
	

	
	Tel.
	

	
	Fax.
	

	Osoba kontaktowa
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres
	

	
	Stanowisko w instytucji Partnera Wiodącego
	


	
	Tel.
	

	
	Tel. kom.
	

	
	E-mail
	

	VAT
	Czy Partner Wiodący  jest zarejestrowany jako płatnik podatku VAT

Tak     FORMCHECKBOX 
         Nie       FORMCHECKBOX 


	NIP
	

	Dane bankowe
	Nazwa banku
	

	
	Adres banku
	

	
	Nr konta/IBAN
	

	
	SWIFT
	

	
	Numer konta w ramach narodowego systemu bankowego
	

	
	Posiadacz konta
	

	Wkład finansowy


	Ogólna suma współfinansowania
	

	
	EFRR 
	

	
	Budżet partnera
	


Partner Nr (wpisać nr partnera(
Tabelę powinni wypełnić wszyscy partnerzy uczestniczący w projekcie (dotyczy finansowania po wewnętrznej stronie granicy UE). 
	Nazwa instytucji Partnera w języku narodowym
	

	Oficjalne tłumaczenie nazwy instytucji Partnera na język angielski
	

	Status w projekcie
	Partner Finansowy          FORMCHECKBOX 
        Partner projektu     FORMCHECKBOX 


	Kraj
	

	Forma prawna
	

	Informacje szczegółowe
	REGON
	

	
	Adres (ulica, Nr, kod pocztowy, miejscowość)
	

	
	Tel.
	

	
	Fax.
	

	Osoba kontaktowa
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres
	

	
	Stanowisko w instytucji Partnera
	

	
	Tel.
	

	
	Tel. kom.
	

	
	E-mail
	

	VAT
	Czy Partner  jest zarejestrowany jako płatnik podatku VAT

Tak     FORMCHECKBOX 
         Nie       FORMCHECKBOX 


	NIP
	

	Dane bankowe
	Nazwa banku
	

	
	Adres banku
	

	
	Nr konta/IBAN
	

	
	SWIFT
	

	
	Numer konta w ramach narodowego systemu bankowego
	

	
	Posiadacz konta
	

	Wkład finansowy


	Ogólna suma współfinansowania
	

	
	EFRR 
	

	
	Budżet Partnera
	


Informacja dotycząca finansowania po zewnętrznej stronie granicy UE (TACIS)

Partner Nr (wpisać nr partnera(
Tabelę powinni wypełnić wszyscy partnerzy uczestniczący w projekcie (dotyczy finansowania zewnętrznego). 

	Nazwa instytucji Partnera w języku narodowym
	

	Oficjalne tłumaczenie nazwy instytucji Partnera na język angielski
	

	Status w projekcie
	Partner Odpowiedzialny          FORMCHECKBOX 
        Partner projektu     FORMCHECKBOX 


	Kraj
	

	Forma prawna
	

	Informacje szczegółowe
	Nr rejestracyjny
	

	
	Adres (ulica, Nr, kod pocztowy, miejscowość)
	

	
	Tel.
	

	
	Fax.
	

	Osoba kontaktowa
	Imię i nazwisko
	

	
	Adres
	

	
	Stanowisko w instytucji Partnera
	

	
	Tel.
	

	
	Tel. kom.
	

	
	E-mail
	

	VAT
	Czy Partner  jest zarejestrowany jako płatnik podatku VAT

Tak     FORMCHECKBOX 
         Nie       FORMCHECKBOX 


	NIP
	

	Dane bankowe
	Posiadacz konta
	

	
	Nr konta
	

	
	Kod banku
	

	
	IBAN (do wyboru)
	

	
	Nazwa banku
	

	
	Adres banku
	

	
	Imię i nazwisko osoby osób podpisującej / osób podpisujących
	

	
	Stanowisko osoby podpisującej / osób podpisujących
	

	Osoba kontaktowa
	Imię i nazwisko
	

	
	Tel.
	

	
	Fax.
	

	
	Tel. kom.
	

	
	E-mail
	

	Wkład finansowy

	Ogólna suma współfinansowania
	

	
	TACIS 
	

	
	Budżet kwalifikowalny w ramach programu TACIS przypadający na danego partnera
	


