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(pieczed organizacji pozarzadowe)* ! (data i miejsce ztozenia oferty)
Joadmi - drosthi ) inei*)
OFERTA
ORGANIZACJI POZARZADOWEJ*/ POPMIOTU/JEDNOSTKI
T ORGANIZACYINES:

REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO
Organtzowanie lokalnych, regionalnych i ogélnopolskich imprez kulturalnych, sportowych,
turystycznych i rekreacyjnych dla os6b niepetnosprawnych wspierajacych ich aktywno$é w tych
dziedzinach.

(rodzaj zadania)
w okresie 0d01,10.2010r.do 30.11.2010r.

sktadana na podstawie przepiséw dziatu II rozdziatu 2 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r.
o dziatalnosei pozytku publicznego i o wolontariacie

(Dz. U. Nr 96, poz. 873, z p6zn. zm.)

W FORMIE
POWIERZENIA WYKONYWANIA ZADANIA*
WSPHERANIA-WYKONANIA-ZADANEA*

PRZEZ

Zarzad Wojewédtha Dolno$laskiego

(nazwa organu zlecajgcego)

WRAZ Z
WNIOSKIEM O PRZYZNANIE DOTACJI ZE SRODKOW PUBLICZNYCH
W KWOCIE 10.000,00z1



I. Dane na temat organizacji pozarzadowej*/ podmiotu*/ jednostki organizacyjnej~

1) pelna nazwa TOWARZYSTWO PRZYJACIOF, DZIECI KOLO POMOCY DZIECIOM I
MLEODZIEZY NIEPEENOSPRAWNE] W BOGATYNI
2) forma prawna STOWARZYSZENIE

3) numer w Krajowym Rejestrze Sadowym tab-w-innymrejestrze* 0000198933
4) data wpisu , rejestracji lub utworzenia 17.08.2010R.

5)nr NIP 611-11-19-575 nr REGON 932986502-00170
6) doktadny adres: miejscowos¢ Porajow. ul. R6zana 26A
gmina Bogatynia powiat Zgorzelec
wojewddztwo dolnoélaskie
TYLEL o FAKS. ..ot
€A Lo P
8) nazwa banku i numer rachunku .. BZWBK S.A. BOGATYNIA
73 1090 1971 0000 0005 2400 2252
9) nazwiska i imiona os6b upowaznionych do podpisywania umowy o wykonanic zadania

publicznego
EMILIA KURZATKOWSKA, ANIELA HRECZUCH
10) nazwa, adres i telefon kontaktowy jednostki bezposrednio wykonujacej zadanie, o ktbrym

mowa w ofercie _ )
TOWARZYSTWO PRZYJACIOL DZIECI KOLO POMOCY DZIECIOM 1 MIODZIEZY

NIEPELNOSPRAWNE] W BOGATYNI TEL. 604 696 129
11) osoba upowazniona do sktadania wyjasnief i uzupelnient dotyczacych oferty (imig¢ i nazwisko

oraz nr telefonu kontaktowego)
EMILIA KURZATKOWSKA 604 696 129
12) przedmiot dziatalnosci statutowe;j:

a) dziatalnos$¢ statutowa nieodplatna

udzielanie wsparcia rodzinom z dzieckiem niepetnosprawnym, dziatanie na rzecz poprawy
jakodci zycia 0sob niepefnosprawnych, przeciwdziatanie wykluczeniom organizowanie
réznych form zaje¢ z zakresu rehabilitacji spotecznej, propagowanie wiedzy dotyczace;
praw i mozliwosci 0sob niepetnosprawnych.

b) dziatalnos¢ statutowa odplatna

nie dotyczy

13) jezeli organizacja pozarzadowa*/ podmiot*/ jednostka organizacyjna*/ prowadzi dziatalno$é
gospodarcza;

a) numer wpisu do rejestru przedsigbiorcow,

b) przedmiot dziatalnosci gospodarczej



Nie dotyczy

I1. Opis zadania

I. Nazwa zadania

Wyjazd integracyjny — ,,Najlepsze odreagowanie przez wspolne zwiedzanie”

2. Miejsce wykonywania zadania

Dvur Kralove - Czechy
Kudowa Zdr6j - Polska

3. Cel zadania

Odwrocenie uwagi uczestnikéw od probleméw dnia codziennego, zwigzanych z miniong
powodzig poprzez ukazanie mozliwosci wzajemnego wsparcia, pokonywania trudnodci i
wzmacnianiu poczucia wiasnej wartosci pomimo niesprawnosci. Mozliwo$é rozmowy
znalezienie zrozumienia u wspéluczestnikéw wyjazdu (w tym u psychologa).

4. Szczegdtowy opis zadania /spojny z kosztorysem/

Dwudniowy wyjazd oséb niepetnosprawnych (z niezbgdnymi opiekunami) do Czech.
Calodzienny pobyt w ZOO — SAFARI - bliski kontakt z faung i florg tego niecodziennego
migjsca. Przezywanie bliskosci egzotycznych i rodzimych zwierzat, wzajemna integracja
grupy. Positek na terenie ogrodu pozwoli pozna¢ dania kuchni czeskiej, co ubogaci
uczestnikow. Spacer po miejscowosci Nachod — zwiedzenia zabytkéw dostepnych w dniu
pobytu. Przejazd do Polski, zameldowanie w hotelu, kolacja. Po positku spotkanie
integracyjno - terapeutyczne z udziatem psychologa majace na celu zblizenie grupy i
odwrécenie mysli od klopotéw dnia codziennego. Konkursy z nagrodami nawigzujgce do
mijajacego dnia — program pozwalajacy odpoczaé bez barier umozliwiajacy znalezienie




wiasnego sposobu na rozwiazanie probleméw. Nocleg, $niadanie. Po éniadaniu przejazd do
gospodarstwa agroturystycznego na tzw. Szlak Gingcych Zawodéw. Dorogli uczestnicy
przypomna sobie pieczenie chleba i pokaza swe umiejetnosci. Miodzi sprébujg swoich sit
lepigc naczynia z gliny badz wykonujac proste rob6tki reczne. Udziat w tych zajeciach
bgdzie nagrodzony symbolicznymi dyplomami i upominkami. Finatem bedzie biesiada przy
ognisku: degustacja wiejskiego chleba ze smalcem i ogorkiem, pieczenie kietbasek. Po
positku powrét do miejsca zamieszkania.

5. Harmonogram planowanych dziatart /z podaniem terminéw ich rozpoczecia i zakoficzenia/
wraz z liczbowym okresleniem skali dziatafi planowanych przy realizacji zadania /nalezy uzyé
miar adekwatnych dla danego zadania, np. liczba $wiadczen udzielanych tygodniowo,
miesigcznie, liczba adresatow/.

— wyszukanie biura podrézy, ktére zagwarantuje realizacje planowanego zadania z
uwzglednieniem potrzeb oséb niepetnosprawnych;
— rezerwacja noclegéw, positkéw itp.,
— zaproszenie uczestnikéw — ogdlem 30 os.;
— zakup upominkdéw, nagrod — przygotowanie dyploméw uczestnictwa,
Planowany termin realizacji zadania (dwa kolejne dni) — pazdziernik/listopad 2010r.

6. Zaktadane rezultaty realizacji zadania.

Wyciszenie emocji, odwrécenie uwagi od przezyé zwigzanych z powodzia i poczuciem
wiasnej niemocy. Upewnienie, ze nie jest sie »Samotna wyspg”. Przyblizenie egzotyki i
przypomnienie tradycji. Umocnienie wigzi wewnatrz grupy oraz pomoc w rozwigzaniu
indywidualnych probleméw (ze wsparciem psychologa). ‘

I11. Kalkulacja przewidywanych kosztow realizacji zadania
l. Catkowity koszt zadania........... 10.000,00 #t........ [.dziesigc tysiecy ztotych 00/100........... ]

2. Kosztorys ze wzgledu na rodzaj kosztéw



Lp. |Rodzaj kosztow o Koszt Ztegoz Ztegoz
(koszty merytoryczne z catkowity whnioskowane | finansowych
. .. . Q . r e
i administracyjne =< | 3 {w zh) j $rodkdw wlasnych,
zwiazane z realizacja | 2 | S 5’ dotacji (w z) | $rodkéw z innych
zadania) g § g Zrodet oraz wplat i
S T oplat adresatéw
212 |3 (w zb*
= |~ (o
i Uczestrictwo w 30 (290 8 700,00 8 700,00 -
wyjezdzie
2 Nagrody, upominki 30 1 300,00 1 300,00 -

10 000,00 10 000,00

Ogolem

3. Uwagi moggce mie¢ znaczenie przy ocenie kosztorysu:
W zalaczeniu oferta biura podrézy ,,Zbuta”.

IV. Przewidywane Zrodla finansowania zadania:

1.
Zrodto finansowania zt %
Wnioskowana kwota dotacji

: 10 000 100

Finansowe $rodki wiasne, $rodki z innych Zrodet oraz wplaty i oplaty
adresatow™

/z tego wplaty i optaty adresatdéw zadania .......c.ocovecerviieeecnceiee e
7l

Ogolem

10 000 100




2. Informacja o uzyskanych przez organizacje od sponsorow, érodkach prywatnych lub
publicznych, ktorych kwota zostata uwzgledniona w ramach $rodkow wiasnych *

Nie dotyczy

3. Rzeczowy /mp. lokal, sprzet, materialy/ oraz osobowy /np. wolontariusze/ wklad wlasny w
realizacje zadania z orientacyjna wycena.

Wydrukowanie dyploméw udziatu

V. Inne wybrane informacje dotyczace zadania

1. Partnerzy bioracy udzialt w realizacji zadania /ze szezegdlnym uwzglednieniem administracji
publicznej/.

2. Zasoby kadrowe — przewidywane do wykorzystania przy realizacji zadania /informacje o
lewalifikacjach osob, ktore beda zatrudnione przy realizacji zadan oraz o kwalifikacjach

wolontariuszy/.

Psycholog - wolontariusz

3, Dotychczasowe do$wiadczenia w realizacji zadan podobnego rodzaju jze wskazaniem, ktore z
tych zadan realizowane byly we wspéipracy z administracja publiczna/.




4. Informacja o tym, czy oferent przewiduje Kkorzystanie przy wykonaniu zadania z
podwykonawcoéw /okreslenie rodzaju podwykonawcow wraz ze¢ wskazaniem zakresu, w jakim

bedg uczestniczy¢ w realizacji zadania/.

nie

Oswiadczam(-my), ze:
1) proponowane zadanie w caiosc; mlesm su; w zakresie dziatalnosci naszej organizacji

pozarzadowej i*/,

2) w ramach skladanej oferty przewidujemy pebieranie®/niepobieranic* optat od adresatow
zadania,

3) organizacja pozarzadowa*/ pedmieti/jednostkaorganizeevina™/ jest zwigzana(-ny) niniejsza
oferta przez okres do dnia 31.12.2010r.

4) wszystkie podane w ofercie informacje sg zgodne z aktnalnym stanem prawnym i faktycznym.

{(pieczel organizacji pozarzadowej/podmiotutijednestki organizacyindféwarzystwo Przyjacidt Dzieci

Koo PoMocY DZIECIOM
PRZEWO ZAC 1 MLODZIEZY NIEPELNOSPRAWNE]
Feen W BOGATYNI
..............................  Ensili Xmshulkm 26A, Porqgéw,59r.92] Sieniawka
(podpis osoby upowaznionej lub podpisy oséb upowazmonych do sk{adaw 400“"'225“’2

imieniu organizacji pozarzagdowej*-pedmietutHedne organiZzachBae P32986502-00170

Zataczniki i ewentualne referencje:

1. Aktualny odpis z rejestru lub odpowiednio wyciag z ewidencji lub inne dokumenty
potwierdzajace status prawny oferenta i umocowanie 0sob go reprezentujacych.

2. Sprawozdanie merytoryczne i finansowe /bilans, rachunek wynikéw lub rachunek zyskéw i

strat, informacja dodatkowa/ za ostatni rok.*
3. Umowa partnerska lub o$wiadczenie partnera /w przypadku wskazania w pkt V.1. partnera/.*

Poswiadczenie zlozenia oferty

Adnotacje urzedowe (nie wypetniad)

* Niepotrzebne skreslié.



