HARMONOGRAM REALIZACJI WSPARCIA

Nazwa Beneficjenta

Gmina Borki

Numer projektu

RPLU.11.02.00-06-0149/20

Tytut projektu

Aktywny Senior w Gminie Borki

Numer i nazwa Zadania*

23 Bezpieczny Senior

Rodzaj wsparcia**

Warsztaty w zakresie przeciwdziatania

zagrozeniom dla seniora

Nazwa wsparcia***

Spotkania wszystkich UP z prelegentami

Godziny prowadzenia

Imie i nazwisko

Miejsce realizacji ustugi ;
Data . o . ) - ustugi Liczba IS osoby Liczba
Rodzaj ustugi . identyfikator . L
(dd.mm.rrrr) . » . godzin ; prowadzacej/ uczestnikow
Miejscowosé Ulica i nr Od godz. | Do godz. szkolenia trenera
Spotkanie UP z Klub Seniora Borki
03.04.2023 r. P Borki ul. Spétdzielcza 1 10:00 16:00 6 i Klub Seniora Monika Guz 50
prelegentem Stara Wie$

*nalezy wskaza¢ nazwe zadania zgodnie z zapisami wniosku o dofinansowanie projektu

**nalezy wskaza¢ rodzaj wsparcia okreslony we wniosku o dofinansowanie projektu, np. szkolenie, doradztwo, konferencja, seminarium, zajecia dydaktyczne/wychowawcze, staz, praktyki zawodowe itp.

ok

Hekdok

nalezy wskaza¢ nazwe wsparcia okreslong we wniosku o dofinansowanie projektu, np. tytut szkolenia, zakres doradztwa, nazwe seminarium itp.

nalezy wskaza¢ rodzaj ustugi wynikajacy z wniosku o dofinansowanie projektu, np. szkolenie teoretyczne/szkolenie praktyczne, doradztwo indywidualne/doradztwo grupowe itp.

Fundusze
Europejskie
Program Regionalny

.. lubelskie
2 szty' sycie!

Unia Europejska
Europejski Fundusz Spoteczny




