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WzéR Numer . PP/530/2017

Przyjat: Piotr Litwin
-

UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO P. (2

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, ie nalezy skresli¢ niewtasciwg odpowiedz, pozostawiajac
prawidtowq. Przykiad: ,pebieranieX/niepobieranie*”.

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej, Urzad Miejski w J6zefowie
do ktdrego adresowana jest oferta

5 b kAR zfoibho ofarte Arlt._.193 u_sta'wy z dn,-a 24 kwletma 2003 r. o dziatalnoscl pozytkp
: s G : publicznego i o wolontariacie

Prowadzenie ustug opiekuriczych na rzecz 0séb z terenu gminy Jézeféw

3. Rodzaj zadania publicznégo”

4_'1-,‘,{“; zadania publicznego Prowadzenie ustug opiekuriczych na rzecz oséb terenu gminy Jézeféw

Data 01.02,2017 Data 31.03.2017
rozpoczecia zakornczenia

5. Termin realizacji zadania publicznego”

Il. Dane oferenta (-6w)

1. Nazwa oferenta (-6w), forma prawna, numer Krajowego Rejestru Sadowego lub innej ewidencji, adres siedziby oraz
adres do korespondencji (jezeli jest inny od adresu siedziby)

Jozefowskie Stowarzyszenie Na Rzecz Osdb Niepetnosprawnych »Nadzieja” Nr.KRS 0000332500
Siedziba:23-460 Jozeféw ul .Miszki Tatara 1/3

2. Inne dodatkowe dane kontaktowe, w

t:’(;" :a"_'e °S‘zb§“9°§”:i:“°"vch :".f (s, | Jer2y Kamieriski Prezes 792751465
sktadania wyjasnien dotyczacych oferty (np. : . ’

numer telefonu, adres poczty elektronicznej, Agnieszka Zasko Skarbnik
numer faksu, adres strony internetowej)

lll. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Opis zadania publicznego proponowanego do realizacji wraz ze wskazaniem, w szczegdlnosci celu, miejsca jego
realizacji, grup odbiorcéw zadania oraz przewidywanego do wykorzystania wkladu osobowego lub rzeczowego
Ustugi opiekunicze u 1 osoby starszej w wymiarze po 2 godz dziennie od poniedziatku do pigtku poza dniami

ustawowo wolnymi,

Ustugi $wiadczone od 01 lutego 2017 do 31.marca 2017r

2, Zaktadane rezultaty realizacji zadania publicznego

4 Rodzaj zadania zawiera sig w zakresie zadari okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci poiytku
publicznego i 0 wolontariacie.
? Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 0 dni.



Pomoc osobom starszym w zaspokajaniu potrzeb dotyczacych spraw interpersonalnych.

Codzienna opieka od poniedziatku do piatku poza dniami ustawowo wolnymi od pracy.

L

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

Rodzaj kosztu o Koszt catkowity |  do poniesienia do poniesienia
(zh) | zwnioskowanej |  ze$rodkow
: dotacji'a} ~ finansowych
(z) wtasnych,
srodkéw
Lp. _ _ 2 & pochodzacych z
: ; ; innych zrédet,
‘wktadu :
osobowego lub
rzeczowego’’
/ ' - (2t)
Koszty wynagrodzen | 1618,00 756,00 862,00
opiekunek,obstuga
ksiegowa,koordynacja
zadania,zakup
materiatow
biurowych,delegacje,media,badania
lekarskie
szkolenia bhp,Internet ,inne koszty
Koszty ogétem: 1618,00 756,00 862,00

Oséwiadczam(-y), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wytgcznie w zakresie dziatalnoéci pozytku publicznego oferenta;

2) w ramach sktadane] oferty przewidujemy pobieranie*/niepobieranie* $wiadczef pieniginych od adresatow zadania;

3) wszystkie podane w ofercie oraz zatgcznikach informacje s3 zgodne z aktualnym stanem prawnym
i faktycznym;

4) oferent*/oferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega (-ja)*/zalega (-ja)* z optacaniem naleinosci z tytutu zobowigzar
podatkowych;

5) oferent*/oferenci* skiadajacy niniejsza oferte nie zalega (-ja)*/zalega (-ja)* z optacaniem naleznosci z tytutu sktadek na
ubezpieczenia spoteczne.

3 \Wartoéé kosztéw ogbtem do poniesienia z dotacji nie moze przekroczy¢ 10 000 zi.
My przypadku wsparcia realizacji zadania publicznego.



(podpis osoby upowaznionej Niepetnospraw

lub podpisy 0séb upowaznionych ul. Miezki T :

i i i wimieniu 2y -
do skiad:;ma oswiadczen woli w im el e el
oferenta

KRS 000032

Zatgcznik:

Data ﬁ.{“,r{ﬂ/l};\ ..............................

i ' Sgdowym —
W przypadku gdy oferent nie jest zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sqdowy

potwierdzona za zgodnosé

: . . "
z oryginalem kopia aktualnego wyciggu z innego rejestru lub ewidency

I
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