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PROJEKT: „CUS jako nowa jakość usług społecznych w Sycowie” realizowany przez Gminę Syców w ramach Programu: Fundusze Europejskie dla Dolnego Śląska 2021-2027współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego Plus



Załącznik nr 2 
do Zarządzenia nr 33/2025 
Dyrektora Centrum Usług Społecznych w Sycowie
  z dnia 23 października 2025r.
 
OFERTA 

Na realizację zadania w zakresie wspierania osób z niepełnosprawnością  w ramach usługi – Samodzielni w Sycowie na postawie Programu Usług Społecznych na rok 2025

składana w trybie określonym art. 11 ust. 2 oraz art. 13 ust.1 i ust. 2 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie ( t.j. Dz. U.  z 2025r., poz. 1338)

I. Podstawowe informacje o złożonej ofercie
	1. Organ administracji publicznej,
    do którego jest adresowana oferta 
	





	2. Rodzaj zadania publicznego
	









II. Dane oferenta(-tów)
	1. Nazwa oferenta(-tów)
2. Forma prawna, 
3. Numer w Krajowym Rejestrze Sądowym lub innej ewidencji, 
4. Adres siedziby, strona www, adres do korespondencji, adres e-mail, numer telefonu,
5.Numer rachunku bankowego oferenta

	






	2. Dane osoby upoważnionej do składania wyjaśnień dotyczących oferty (np. imię
 i nazwisko, numer telefonu, adres poczty elektronicznej) 
	










III. Szczegółowy opis zadania
	1. Tytuł zadania publicznego
	


	2. Termin realizacji zadania publicznego
	Data rozpoczęcia
	
	Data 
zakończenia
	

	3. Opis zadania zawierający:
- miejsce realizacji zadania,
- grupę docelową.
- opis potrzeb wskazujący na konieczność wykonania zadania,
- zakładane cele i przewidywane do osiągnięcia rezultaty (mierzalne, realne do osiągnięcia),
- alternatywną formę realizacji zadania na wypadek wprowadzenia obostrzeń w związku z ogłoszonym stanem epidemii.

	































IV.	Harmonogram działań
	  Harmonogram działań na rok 2025
(należy wymienić i opisać w porządku logicznym wszystkie planowane w ofercie działania oraz określić ich uczestników i miejsce ich realizacji)

	
	Nazwa działania
	Opis
	
	Planowany termin realizacji 

	Lp.
	
	
	Grupa docelowa
	

	
1.
	


	
	
	

	
2. 
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	




V. Informacje o wysokości wnioskowanych środków
	











VI. Informacja o wcześniejszej działalności oferenta, w szczególności 
w zakresie, którego dotyczy zadanie 
	














VII. Informacja o posiadanych zasobach rzeczowych oraz zasobie kadrowym i kompetencjach osób zapewniających wykonanie zadania,
 a także o zakresie obowiązków tych osób
	








VII.	Kalkulacja wykonania zadania
	V.A Zestawienie kosztów realizacji zadania

	Lp.
	Rodzaj kosztu
	Rodzaj
miary
	Koszt jednostkowy 
[PLN]
	Liczba jednostek
	Wartość [PLN]

	
	
	
	
	
	Razem

	
	KOSZTY MERYTORYCZNE

	
-----------------------

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	
KOSZTY ADMINISTRACYJNE

	

----------------------

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	



	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	
	


	
	
	
	

	Suma wszystkich kosztów realizacji zadania
	





…………………………………………………………………..						…………………………………….……………………
                       Miejscowość i data 						podpis osoby upoważnionej lub podpisy 
                                                                                                                                                                  osób upoważnionych do składania									oświadczeń woli w imieniu oferentów	
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