stowarzyszenie im. F. Siuska Urzed Wigjsri w Orzeszu

Oirzesze, ul. Fabryczna
NIP 635161 0023
KRS 0000042315

WPLYNELO
dnia

04 10, 2017

)

U3 Quofie

UPROSZCZONA OFERTA REALIZACII ZADANIA PUBLICZNEGO

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Ofertg nalezy wypetni¢ wytacznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegélnych polach

oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np.: ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, ze naleiy skresli¢ niewlasciwa odpowied?, pozostawiajac

prawidiowa. Przykiad: ,pebieranie®/niepobieranie*”.

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej, Miasto Orzesze

do ktérego adresowana jest oferta

2. Tryb, w ktérym zlozono oferte

Art. 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie

3. Rodzaj zadania puhlicznegn”

dzialalnoé¢ charytatywna

4, Tytut zadania publicznego Pomoc najubozszym

Data

5. Termin realizacji zadania publicznego”
rozpoczecia

10.10.2017

Data
zakorczenia

31.12.2017

Il. Dane oferenta(-tow)

1. Nazwa oferenta(-téw), forma prawna, numer Krajowego Rejestru Sadowego lub innej ewidencji, adres siedziby oraz

adres do korespondencji (jezeli jest inny od adresu siedziby)

Stowarzyszenie im. F. Stuska; stowarzyszenie; KRS 0000042815; 43-180 Orzesze u. Fabryczna

2. Inne dodatkowe dane kontaktowe, Szala Eugeniusz; 510 451 391

w tym dane oséb upowaznionych do
sktadania wyjasnien dotyczacych oferty
{np. numer telefonu, adres poczty elektronicznej,
numer faksu, adres strony internetowej)

lll. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Opis zadania publicznego proponowanego do realizacji wraz ze wskazaniem, w szczegélnosci celu, miejsca jego
realizacji, grup odbiorcéw zadania oraz przewidywanego do wykorzystania wkitadu osobowego lub rzeczowego

Zadanie opiera si¢ na pozyskaniu zywnosci ze Slgskiego Banku Zywnoéci, ktdra zostanie rozdana najubozszym
mieszkaricom Orzesza - 513 0s6b oraz zapewnienie transportu zywnosci z SBZ do Orzesza. Zywnoé¢ wydawana bedzie w
kazdy poniedzialek, w godz. od 16.00 do 18.00 przy ulicy Sw. Wawrzyiica 23 w Orzeszu, Celem realizacji projektu jest
poprawa sytuacji socjalno-bytowej najubozszych mieszkaricéw naszego miasta. Realizacja zadania wymaga zakupu
materialéw biurowych, §rodkéw czystosci. Zywnoé¢ zostanie wydawana przez 2 osoby na podstawie list z MOPS Orzesze

Qr?muidl!jp Qif;‘ udzial udzial wn]nnfariuwy przy rozladunku towarn

4 Rodzaj zadania zawiera sie w zakresie zadan okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci poiytku

publicznego i o wolontariacie.
Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 90 dni.




2. Zaktadane rezultaty realizacji zadania publicznego

Poprzez realizacjg zadania publicznego zmniejszy si¢ obszar niedozywienia i glodu na terenie Miasta Orzesze,

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego (w przypadku wigkszej liczby kosztéw
istnieje mozliwos¢ dodania kolejnych wierszy)

do poniesienia
ze Srodkéw
do poniesienia finansm’.wch 5
: wiasnych, srodkow
Koszt catkowity z wnioskowanej
Lp. Rodzaj kosztu () o tacjial pochodzacych
() z innych #rédet,
wkiadu osobowego
lub rzeczowego”!
(1)
L Koszty obstugi programu 2400 2400 0
2. | Transport zywnosci 1060 1060 0
3, | Srodki czystosci 100 80 20
4. | Materiaty biurowe 100 60 40
5. Wolontariat 100 0 100
Koszty ogétem: 3760 3600 160

Oswiadczam(y), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wylacznie w zakresie dziatalnodci poiytku publicznego oferenta;

2) wramach sktadanej oferty przewidujemy pobieranie*/niepobieranie* éwiadczer pienieznych od adresatéw zadania;

3) wszystkie podane w ofercie oraz zalacznikach informacje sa zgodne 2 aktualnym stanem prawnym i faktycznym;

4) oferent*/oferenci* skladajacy niniejsza oferte nie zalega(ja)*/zalega(ja)* z oplacaniem naleinoici z tytutu zobowigzan
podatkowych;

5) oferent*/oferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega(ja)*/zalega(ja)* z oplacaniem naleznodci z tytulu sktadek na

ubezpieczenia s ofeczne. ) '
Pmeodmcz;zcy Stowarzyszeyiia Stowarzyszenie im, F, Stuska
el / g Orzesze, yj, Fabryczna
.............................................................. W Z-ca/Przewodnidzacego KRS 00 '
................................................................. S arzyszgnia . 00042815
(podpis osoby upowainionej A= e
lub podpisy oséb upowainionych o usz Kalinowski
do sktadania oswiadczen woli \\.\: {
w imieniu oferenta) [ 5 T " p
Data ............:‘.Z.':J.J.....(:.).;..-....‘é;%../...;: ...........

Zalacznik:
W przypadku gdy oferent nie jest zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sadowym — potwierdzona za zgodno$é z oryginatem
kopia aktualnego wyciggu z innego rejestru lub ewidencji.

¥ Wartosgé kosztéw ogoétem do poniesienia z dotacji nie moze przekroczy¢ 10 000 zi.

 w przypadku wsparcia realizacji zadania publicznego. G
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