UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetni¢ wytacznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegdlnych polach
oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np.: »Pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, ze nalezy skresli¢ niewtasciwd o
pozostawiajgcprawidtows. Przyktad: »Ppobieranie*/niepobieranie*”.
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l. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie
Nr.. /1. 9 Wydz.........o

1. Organ administracji publicznej,
do ktérego jest adresowana oferta

f
-

2. Rodzaj zadania publicznego?

WSPIERANIE | UPOWSZECHNIANIE KULTURY FIZYCZNE)

Il. Dane oferenta(-téw)

1. Nazwa oferenta(-téw), forma Prawna, numer w Krajowym Rejestrze Sagdowym lub innej ewidencji, adres siedziby, strona
www, adres do korespondencji, adres e-mail, numer telefonu

Stowarzyszenie ,, Wsparcie” ul. Kostrzynska 9, 66-460 Witnica
KRS 0000244910

2. Dane osoby upowaznionej do sktadania
wyjasnien dotyczacych oferty (np. imie i nazwisko,
numer telefonu, adres poczty elektronicznej)

MICHAL ZAKRYSZKO
782 850871

lll. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Tytut zadania publicznego

»WSZYSTKO dla ZDROWIA”
oata Data
rozpoczecia 01.04.2024r.

zakoriczenia
3. Syntetyczny opis zadania(wraz ze wskazaniem miejsca jego realizacji)

Propagowanie aktywnych, réznorodnych form rekreacyjno-tanecznych w celu poprawy

2. Termin realizacji zadania publicznego?

17.06.2024r.

koordynacji ruchowej uczestnikdw. Integracja spofecznosci lokalnej. Poznanie nowych

umiejetnosci tanecznych, poprawa zdrowia biorgcych udziat w zajeciach.

4. Opis zaktadanych rezultatéw realizacji zadania publicznego
Planowany poziom osiagniecia
rezultatéw (wartosé docelowa)

Spos6b monitorowania rezultatéw/zrédto
informacji o osiggnieciu wskaznika

Nazwa rezultatu

1.SPOTKANIA INTEGRACYJNE

UDZIAt W SPOTKANIU -1 X

LISTA UCZESTNIKOW

2.SPOTKANIA REKREACYJNO-SORTOWE

UDZIAt W ZAJECIACH -2 X

ZDJECIA

3.SPOTKANIA TANECZNE

UDZIAt W ZAJECIACH — 2 X

ZDJECIA

5. Krétka charakterystyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatar planowanych w ofercie oraz zasobéw, ktére beda
wykorzystane w realizacji zadania

Stowarzyszenie , WSPARCIE” prowadzi dziatalnoéé dla mieszkancow na terenie Miasta i Gminy

Witnica. Dzigki uzyskanej dotacji zakupione materiaty, artykuty umozliwig realizacje

zaplanowanych zadan.

Y Rodzaj zadania zawiera sig w zakresie zadar okre$lonych 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 péin. zm.).
2 Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 90 dni.



IV. Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego

Lp. Rodzaj kosztu Wartos¢ PLN Z dotacji Z innych Zrédet
1. | Sprzet i odziez sportowa 1 750,00
2. | Akcesoria: mate RTV/komputerowe 650,00
3. | Zakup artykutéw spozywczych 450,00
4. | Artykuty do tanica, tkaniny i pasrnanteria 950,00
Suma wszystkich kosztéw realizacji zadania : 3800,00| 3 800,00 0,00

Numer konta bankowego oferenta: 28 8355 0009 0059 5056 2000 0001

V. Oswiadczenia
Oswiadczam(-my), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wviacznie w zakresie dziatalnosci pozytku publicznego
oferenta(-tow);
2) pobieranie swiadczeri pienieznych bedzie si¢ odbywa¢ wytacznie w ramach prowadzonej odptatne] dziatalnosci pozytku
publicznego;
3) oferent*/ NN sktadajacy niniejsza oferte nie zalegal-ja)* /it
podatkowych;
4) oferent*/- sktadajgcy niniejsza oferte nie zalega(-jg)*
ubezpieczenia spoteczne;
} dane zawarte w czesci Il niniejszej oferty sa zgodne z Krajowym Rejestrem Sadowym*/_
6} wszystkie informacje podane w ofercie oraz zafgcznikach sg zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym:;
} w zakresie zwigzanym ze skiadaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i przekazywaniem danych
osobowych, a takze wprowadzaniem ich do systemdw informatycznych, osoby, ktérychdotycza te dane, ztozyty stosowne
oswiadczenia zgodnie z przepisami o ochronie danych oschowych.

z optacaniem naleznosci z tytutu zobowigzar

&l z opfacaniem naleznosci z tytutu skfadek na

(podpis osoby upowaznionejlub podpisy
0s6b upowaznionychdo sktadania oéwiadczer:
woli w imieniuoferentéw)

Stowarzyszenie ,,Wsparcie”
66-460 Witnica, ul. Kostrzyriska 9

tel./fax 095 751 51 83
NIP:5992948533, REGON 080061380
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