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	……………………………
	
	……………………………

	Wnioskodawca projektu
	
	miejscowość, data

	……………………………
……………………………
……………………………
	
	

	adres
	
	

	……………………………
	
	

	telefon kontaktowy
	
	



 (Nazwa i adres parku krajobrazowego)


WNIOSEK O OPINIĘ ORGANU SPRAWUJĄCEGO NADZÓR NAD PARKIEM KRAJOBRAZOWYM[footnoteRef:1] [1:  	Opinia wydawana jest wyłącznie w odniesieniu do zakresu projektu związanego z ochroną siedlisk i gatunków (w tym zwalczaniem gatunków inwazyjnych obcych).] 


W związku z ubieganiem się o przyznanie środków pomocowych Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko-Pomorskiego na lata 2014-2020 – Osi priorytetowej 4 Region przyjazny środowisku, Działania 4.5 Ochrona przyrody, zwracam się z prośbą o wydanie opinii dla projektu pn.:
…………………….…………………...………………………………………………………...  …………………….…………………...………………………………………………………... 
(tytuł projektu)
1. Lokalizacja projektu:
1.1 Obszary chronione, na terenie których realizowany będzie projekt. …………………….…………………...……………………………………………………….…………………….…………………...…………………………………………………
1.2 Lokalizacja działań:
	Powiat: 
	…………………………………………

	Gmina: 
	…………………………………………

	Obręb ewid.: 
	…………………………………………

	Nr działek: 
	…………………………………………

	
	


2. Opis projektu:
2.1 Cel projektu:
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
2.2 Czynniki uzasadniające realizację projektu (w tym relacja pomiędzy planowanymi działaniami a ustaleniami planów ochrony, planów zadań ochronnych oraz zadaniami ochronnymi obowiązującymi na obszarach chronionych):
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
2.3 Opis gatunku/siedliska, którego dotyczy projekt oraz pozostałych cennych siedlisk przyrodniczych i gatunków chronionych znajdujących się w zasięgu oddziaływania:
…………………….…………………...………………………………………………….........
[bookmark: _GoBack]…………………….…………………...………………………………………………….........
2.4 Zakres rzeczowy projektu oraz metody realizacji projektu:
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
2.5 Okres trwania projektu oraz termin realizacji prac:
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
2.6 Powiązania z innymi działaniami:
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
2.7 Zakładane efekty realizacji projektu, w tym wskaźniki z zakładanymi wartościami:
…………………….…………………...………………………………………………….........
…………………….…………………...………………………………………………….........
W załączeniu przedkładam:
· mapę sytuacyjną z zaznaczoną lokalizacją działań zaplanowanych w projekcie.

W razie jakichkolwiek wątpliwości proszę o kontakt z Panią/Panem …………………………, tel.: ……………………………, e-mail: ……………………………

Odbiór opinii (proszę zaznaczyć jeden kwadrat)
|_| pocztą,
|_| osobiście.
……………………………………….
podpis Wnioskodawcy lub osoby upoważnionej
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