Załącznik Nr 2

do Zarządzenia Nr 204/18
Prezydenta Miasta Gdańska

z dnia 29 stycznia 2018 r.
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DLA PARTNERA PROJEKTU

	I. INFORMACJA O PODMIOCIE

	1. Nazwa podmiotu
	

	2. Numer KRS lub innego właściwego rejestru
	

	3. NIP
	

	4. REGON
	

	5. Adres siedziby

	

	6. Osoby uprawnione do reprezentacji

	

	7. Osoba do kontaktów roboczych (w tym adres e-mail oraz nr telefonu)

	

	II. SZCZEGÓŁOWY ZAKRES ZADANIA

	8. Koncepcja realizacji zadań przez Partnera w ramach Projektu przedstawiająca opis zakresu i metod realizacji zadania, kalkulacji jego kosztów, przewidywanych rezultatów oraz roli organizacji w partnerstwie, uzasadniająca zgodność działania Partnera z celami partnerstwa

	

	9. Deklarowany wkład Partnera w realizację celu partnerstwa potwierdzający możliwość realizacji zadania lub jego części przez organizację dążącą do zawarcia partnerstwa

	9. 1 baza lokalowa
	

	9. 2 zasoby rzeczowe
	

	9. 3 zasoby kadrowe - doświadczenie 
i kwalifikacje  kadry
	

	9. 4 zasoby finansowe
	

	III. OPIS DOŚWIADCZENIA

	10. Dotychczasowa współpraca organizacji z organami administracji publicznej, 
w szczególności z Gminą Miasta Gdańska

	

	11. Doświadczenie w realizacji projektów o podobnym charakterze

	

	IV. OŚWIADCZENIA

	Oświadczam, że oferent*/oferenci* składający niniejszą ofertę nie zalega(-ją)*/zalega(-ją)* z opłacaniem należności z tytułu zobowiązań podatkowych
	( Tak
( Nie

	Oświadczam, że oferent*/oferenci* składający niniejszą ofertę nie zalega(-ją)*/zalega(-ją)* z opłacaniem należności z tytułu składek na ubezpieczenia społeczne
	( Tak
( Nie

	Oświadczam, że dane dot. oferenta zawarte w niniejszej ofercie są zgodne z Krajowym Rejestrem Sądowym*/właściwą ewidencją*;
	( Tak
( Nie

	Oświadczam, że nie zalegam z opłacaniem należności z tytułu zobowiązań podatkowych/składek na ubezpieczenia społeczne
	( Tak
( Nie

	Oświadczam, że wszystkie podane w formularzu zgłoszeniowym oraz załącznikach informacje są zgodne z aktualnym stanem prawnym 
i faktycznym
	( Tak
( Nie

	…………………..……….




……………..……………………………

(miejscowość, data)







podpis osoby upoważnionej lub podpisy 

osób upoważnionych do składania oświadczeń
woli w imieniu oferenta


PREZYDENT MIASTA GDAŃSKA

z up.
/-/ Piotr Kowalczuk
ZASTĘPCA PREZYDENTA MIASTA GDAŃSKA
