PAGE  
2

Приложение 4 
КАЛЕНДАРНЫЙ   ПЛАН 

по реализации общественно значимого проекта 

__________________________________________________________________ 

(название проекта) 

__________________________________________________________________ (направление конкурса)

(полное наименование некоммерческой организации)

	Мероприятия

(поквартально)
	Сроки (месяцы)

проведения мероприятия в соответствующем 
квартале
	Объем финансовых средств, используемых на мероприятие за счет субсидии (руб.) в соответствующем квартале

	
	
	


                                              

	__________________________________________

(фамилия, имя, отчество

руководителя некоммерческой организации)
	
	_________________

(подпись)


"_____" __________ 20___ г. М.П.
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