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POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty: L.dz: 60?5/4%

Oferte nalezy wypetnié wylgcznie w bialych pustych polach, zgodnie z instrukciami umieszczonymi przy poszaegélnych polaoh &
oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdkg, np.. pobieranie*/niepobieranie® oznacza, ze nalezy skredli¢ niewlascwg odpowied?, pozostawiajac
prawidiowg. Przyktad: ,pobieranie*/niepobieranie™.

|. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie
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Il. Dane oferenta(-téw)

q; Nazwa oferenta(-téw), forma prawna, numer w Kra]owym Rejestrze Sqdowym lub lnnej ewulencji adres siedZIby, strona
www, adres do korespondencji adres e-mail, numer telefonu : d ‘
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2 Termin realizac]i zadanla publlcznego “ : rozpoczec:la e /1 6 /1 z \1 ;

3 Syntetyczny opls zadania (wraz ze wskazaniem mlejsca jego realizacji) e
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" Rodzaj zadania zawiera sig w zakresie zadar okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2018 r. poz. 450, z p6zn. zm.).
2 Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 90 dni.



4. Opls zakladanych rezultatéw reallzacjl zadania publicznego

i3 i Planowany poziom osiagnigcia
; Nazwa rezultatu rezultatéw (wartosé Sposéb monitorowania rezultatow / zrédto

docelowa) informacjl o osiqgnleciu wskaznika
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5. Krétka charakterystyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatan planowanych w ofercle oraz zasobéw, ktére bedq
wykorzystane w realizacji zadania
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IV. Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego

Lp. | ' Rodzaj kosztu 5 Wartosé | Zdotacji | Zinnych
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V. Oswiadczenia

Oswiadczam(-my), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wylacznie w zakresie dziatalno$ci pozytku publicznego oferenta(-téw);

2) pobieranie $wiadczen pienieznych bedzie si¢ odbywaé¢ wylacznie w ramach prowadzonej odpfatnej dziatalnosci pozytku
publicznego;

3) oferent* / oferéwe® skiadajacy niniejszg oferte nie zalega(-ja)* / zelegatie)* z optacaniem naleznosci z tytulu zobowigzar
podatkowych;

4) oferent* / oferemei* skiadajgcy niniejsza oferte nie zalega(-jg)* A~-zetegetjgy*~z optacaniem nalezno$ci z tytutu skiadek na
ubezpieczenia spoteczne;

5) dane zawarte w czesci Il niniejszej oferty sa zgodne z Krajowym Rejestrem Sadowym* / irra-wiaseiweaewidensiy’;

6) wszystkie informacje podane w ofercie oraz zatgcznikach sg zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym;

7) w zakresie zwigzanym ze skladaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i przekazywaniem danych osobowych,
a takze wprowadzaniem ich do systeméw informatycznych, osoby, ktérych dotycza te dane, zlozyly stosowne o$wiadczenia
zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych.
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