
Załącznik nr 2 

do Zarządzenia Nr 54/2024 
Burmistrza Miasta Ostróda z dnia 26 marca 2024 r.  

 
PROTOKÓŁ Z POSIEDZENIA KOMISJI KONKURSOWEJ 

W dniu ……kwietnia 2024 r., w sali nr …... Urzędu Miejskiego w Ostródzie, 
obradowała Komisja Konkursowa powołana do zaopiniowania ofert złożonych w 
otwartym konkursie ofert na realizację zadań z zakresu: ochrony i promocji zdrowia, 
ratownictwa oraz bezpieczeństwa w roku budżetowym 2024 r., w składzie: 

1) ……………………………. – przewodniczący 
2) ……………………………. – sekretarz 
3) …………………………….- członek 
4) …………………………….- członek 
5) …………………………….- członek 
6) …………………………….- członek 
 
O godzinie …….. dokonano otwarcia złożonych ofert i dokonano ich opinii formalnej. 
 

 
1. Profilaktyka kobiet po mastektomii. 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

2. Profilaktyka osób chorych na cukrzycę. 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

3. Ratownictwo oraz ochrona życia i zdrowia (pierwsza pomoc przedmedyczna). 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 



4. Upowszechnianie wiedzy i umiejętności w zakresie bezpieczeństwa publicznego 

oraz podnoszenie poziomu ochrony ludności w sytuacjach zagrożenia życia  

i zdrowia. 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

5. Promocja zdrowia psychicznego. 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

6. Poprawa warunków zdrowotnych i bytowych ostródzkich kombatantów. 

Łączna ilość złożonych ofert……………………………… 
Warunków formalnych nie spełniło ……..…ofert/a 
Komisja wybrała do oceny merytorycznej ofertę/y następujących podmiotów: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Uwagi Komisji Konkursowej: 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………….. 

Podpisy członków Komisji Konkursowej: 

1) .................................................  

2) ..................................................  

3) .................................................  

4) .................................................  

5) ................................................. 

6) …………………………………… 

 

Ostróda, dnia ……  kwietnia 2024 r. 


