FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY PARTNERA
do wspólnej realizacji projektu w ramach programu
Fundusze Europejskie dla Mazowsza 2021–2027
Priorytet:
V Fundusze Europejskie dla wyższej jakości życia na Mazowszu
Typ projektu:
Rozwój infrastruktury do prowadzenia działalności kulturalnej ważnej dla edukacji i aktywności kulturalnej
Tytuł naboru:
– Turystyczne szlaki tematyczne i produkty turystyczne (odwołujące się do walorów historycznych, kulturowych, przyrodniczych i kulinarnych),
Projekt planowany do realizacji przez
Gminę Mszczonów

CZĘŚĆ I
Dane identyfikacyjne podmiotu zgłaszającego się na partnera
1. Nazwa podmiotu
.................................................................. ..................................................................
2. Forma prawna podmiotu
.................................................................. ..................................................................
3. Adres siedziby
.................................................................. ..................................................................
4. Numer NIP
.................................................................. ..................................................................
5. Numer REGON
.................................................................. ..................................................................
6. Numer KRS / wpis do ewidencji
.................................................................. ..................................................................
7. Strona internetowa
.................................................................. ..................................................................
8. Osoba uprawniona do reprezentacji podmiotu
Imię i nazwisko
.................................................................. ..................................................................
Stanowisko
.................................................................. ..................................................................
Telefon
.................................................................. ..................................................................
Adres e-mail
.................................................................. ..................................................................

CZĘŚĆ II
Opis działalności podmiotu
Prosimy o przedstawienie podstawowej działalności podmiotu, w szczególności w obszarze:
· działalności kulturalnej
· działalności edukacyjnej
· działalności społecznej
· działań na rzecz społeczności lokalnej
Opis działalności:
..................................................................... ..................................................................
..................................................................... ..................................................................
..................................................................... ..................................................................

CZĘŚĆ III
Doświadczenie w realizacji projektów
Prosimy o przedstawienie doświadczenia w realizacji projektów:
· finansowanych ze środków UE
· finansowanych ze środków publicznych
· projektów społecznych, edukacyjnych lub kulturalnych.
	Nazwa projektu
	Program / źródło finansowania
	Okres realizacji
	Rola podmiotu

	
	
	
	

	
	
	
	



CZĘŚĆ IV
Potencjał organizacyjny i kadrowy
Prosimy o opisanie zasobów, które podmiot może wnieść do projektu:
1. Potencjał kadrowy
np. animatorzy kultury, edukatorzy, koordynatorzy projektów
..................................................................... ..................................................................

2. Potencjał organizacyjny
np. doświadczenie w realizacji wydarzeń, warsztatów, projektów
..................................................................... ..................................................................

3. Potencjał techniczny
np. infrastruktura, sprzęt, zaplecze organizacyjne
.....................................................................

CZĘŚĆ V
Deklarowany wkład partnera w realizację projektu
Prosimy o wskazanie formy udziału w projekcie.
☐ wkład organizacyjny
☐ wkład kadrowy
☐ wkład rzeczowy
☐ wkład finansowy
☐ udział w realizacji działań projektowych
☐ udział w działaniach edukacyjnych i animacyjnych
Opis wkładu partnera:
..................................................................... ..................................................................
..................................................................... ..................................................................

CZĘŚĆ VI
Proponowany zakres zadań partnera w projekcie
Prosimy o wskazanie obszarów, w których podmiot chciałby uczestniczyć w realizacji projektu.
☐ współpraca przy przygotowaniu projektu
☐ realizacja działań edukacyjnych
☐ organizacja wydarzeń kulturalnych
☐ działania animacyjne i społeczne
☐ promocja projektu
☐ inne działania
Opis proponowanych zadań:
..................................................................... ..................................................................

CZĘŚĆ VII
Oświadczenia podmiotu zgłaszającego się na partnera
Oświadczam, że:
1. Podmiot zapoznał się z treścią ogłoszenia o naborze partnera i akceptuje jego warunki.
2. Podmiot nie jest wykluczony z możliwości ubiegania się o dofinansowanie ze środków publicznych na podstawie przepisów odrębnych.
3. Podmiot posiada potencjał organizacyjny, kadrowy i finansowy umożliwiający realizację powierzonych zadań w projekcie.
4. W przypadku wyboru podmiot zobowiązuje się do zawarcia umowy o partnerstwie z Gminą Mszczonów zgodnie z art. 39 ustawy o zasadach realizacji zadań finansowanych ze środków europejskich w perspektywie finansowej 2021–2027.
5. Wszystkie informacje zawarte w niniejszym formularzu są zgodne ze stanem faktycznym.

CZĘŚĆ VIII
Data i podpis
Miejscowość, data
..................................................................
Podpis osoby uprawnionej do reprezentacji podmiotu
..................................................................
Pieczęć podmiotu
..................................................................

Załączniki (opcjonalne)
Do formularza można dołączyć:
· statut organizacji / dokument rejestrowy
· sprawozdania z działalności
· referencje projektowe
· inne dokumenty potwierdzające doświadczenie.

