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UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

NI iani s
Oferte nalezy wypetni¢ wytacznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegéinych polach
oraz w przypisach.
Zaznaczenie gwiazdka, np.: ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, Ze naleiy skresli¢ niewtasciwg odpowiedZ, pozostawiajac
prawidlowg. Przyklad: ,pebieranie®/niepobieranie®”.

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej, Zarzad Powiatu w Lublincu
do ktérego adresowana jest oferta
Art. 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
ATy W KA Sseto ofer publicznego i o wolontariacie
3. Rodzaj zadania publicznego” Dziatalno$¢ na rzecz os6b Niepetnosprawnych
4. Tytut zadania publicznego XVII Powiatowa Spartakiada Dzieci i Mtodziezy Niepetnosprawnej
& Tuiviin routtoach sataaii sublicmego™ Data 10 maja 2017 Data 20 czerwiec 2017
g P & rozpoczecia zakoriczenia

Il. Dane oferenta (-6w)

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

Caritas Diecezji Gliwickiej ul Ziemowita 2, 44-100 Gliwice; koscielna osoba prawna, KRS 0000247809; Adres jednostki
wykonujacej zadanie: Osrodek Rehabilitacyjno-Edukacyjny dla Dzieci i Mtodziezy Niepetnosprawnej w Rusinowicach

ul. Zielona 23, 42-700 Lubliniec

2. Inne dodatkowe dane kontaktowe, w
tym dane os6b upowatnlonych do Ks Franciszek Balion 502 457 867

skfadania wyjasnier dotyczacych oferty (np. Izabela Mura -5 Olga 502 457 874 solgad@wp.pl
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 szczegéinosci celu, miejsca jego
realizacji, grup odbiorcéw zadania oraz przewidywanego do wykorzystania wkiadu osobowego lub rzeczowego
Spartakiada organizowana w celu przywrécenia godnosci Osobom Niepetnosprawnym, integracji poszczegdlnych

placéwek, wspétdziatania i zdrowej rywalizacji, rozbudzenia w uczestnikach ducha sportowego, odkrycia talentow
Isportowych bedacych kontynuacjg systematycznej rehabilitacji leczniczej os6b niepetnosprawnych; miejsce
realizacji zadania - Osrodek dla Niepetnosprawnych w Rusinowicach; Spartakiada jest adresowana do Dzieci i

|Mtodziezy Niepetnosprawnej ruchowo i intelektualnie z Powiatu Lublinieckiego i regionu $lgska

i Rodzaj zadania zawiera sie w zakresie zadari okre$lonych 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

oraz jej miejsca i uznania w srodowisku lokalnym

Dziatalnoé¢ na rzecz osdéb niepetnosprawnych, aktywizowanie Niepetnosprawnych przez ruch dajacy rados¢,

doswiadczenia zwigzane z odniesieniem sukcesu, a tym samym podniesienie samooceny osoby Niepetnosprawnej

IV.Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego (w przypadku wiekszej liczby kosztéw

istnieje moiliwo$¢ dodania kolejnych wierszy)

Rodzaj kosztu Koszt catkowity do poniesienia do poniesienia
(zt) z wnioskowanej ze $rodkéw
dotacji® finansowych
(zt) wiasnych, $rodkéw
Lp. pochodzacych z
innych Zrédet,
wkiadu osobow
lub rzeczowego"
(zt)
9 medale 1720,00 1720,00 Nie ma
2 dyplomy 300,00 300,00 Nie ma
3 nagrody 2250,00 2250,00 Nie ma
4 puchary 600,00 600,00 Nie ma
0 positek regeneracyjny 3530,00 3530,00 Nie ma
i przewdz orkiestry 1000,00 1000,00 Nie ma
- obstuga nagtosénienia 600,00 600,00 Nie ma
10 000,00 10 000
Koszty ogétem: ad

Oswiadczam(-y), ze:
1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wylacznie w zakresie dziatalnoéci pozytku publicznego oferenta;
2) wramach skladanej oferty przewidujemy pebieranie*/niepobieranie* $wiadczen pienieznych od adresatéw zadania;
informacje s3 zgodne z aktualnym stanem prawnym

3) wszystkie podane w ofercie oraz

i faktycznym;

4) oferent*/oferenci* sktadajacy niniejszg oferte nie zalega (Ja)*/zalega-{-}a)* z optacaniem naleinoéci z tytutu zobowiazan

podatkowych;

5) oferent®/oferenci* skladajgcy niniejsza oferte nie zalega (-ja}*/zalega_{=ja)* z optacaniem naleinosci z tytutu skiadek na
ubezpieczenia spoteczne.
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(podpis bsoby upowdinionej lub podpisy oséb upowainionych do skiadania oéwiadczer woli w imieniu oferenta)

* Wartoé¢ kosztéw ogdtem do poniesienia z dotacji nie moie przekroczy¢ 10 000 zi.
"W przypadku wsparcia realizacji zadania publicznego.




