Zataczniki do rozporzadzenia
Przewodniczacego Komitetu do spraw Pozytku
FPublicznego z dnia 24 pazdziernika 2018 r. (poz. 2055)

Zatacznik nr 1

UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetnic wytgcznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegélnych polach

oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np.: ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, e nalezy skresli¢ niewtasciwg odpowiedi, pozostawiajac

prawidtowa. Przyktad: , pobieranie*/riepebicranie™”.

|. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej,
do ktdrego jest adresowana oferta

Prezydent Miasta Zyrardowa

2. Rodzaj zadania publicznego?

Pomoc spoteczna , w tym zapewnienie opieki nad rodzing, dzieckiem
niepetnosprawnym, w zakresie wyrownywania szans tych osob.

Il. Dane oferenta(-tow)

1. Nazwa oferenta(-tow), forma prawna, numer w

Krajowym Rejestrze Sagdowym lub innej ewidencji, adres siedzi_hv, strona

www, adres do knrespnndEn:ji, _adres e-mail, numer telefonu

Stowarzyszenie Rownych Szans

KRS: 0000097311

Adres: 96-300 Zyrardow, ul. Armii Krajowej 3
www.zyrardow.naszsds.pl

e-mail rowneszanse2002@wp.pl

tel: 606387743, (46) 855-41-81

2. Dane osoby upuﬁainipng} do sktadania
wyjasnien dotyczgcych oferty (np. imig i nazwisko,
numer telefonu, adres poczty elektronicznej)

Osoba upowazniona:
1) Danuta Litewnicka - tel: 606 387 743
Adres e-mail: rowneszanse2002@wp.pl

lll. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. "I;w,rtu'I zadania_puhiiczn'egﬁ.

~Zapewnienie opieki nad rodzing, dzieckiem niepetnosprawnym, w
zakresie wyrownywania szans tych osob.”

2. Termin realizacji zadania publicznego?

Data 06.08.2024r. Data 31.10.2024r.
rozpoczecia zakoriczenia

1

'Rodzaj zadania zawiera sie w zakresie zadan okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku

publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2018 r. poz. 450, z pdin. zm.).
¢ ITermin realizacji zadania nie moze by¢ diuzszy niz 90 dni.




3. Syntetyczny opis zadania (wraz ze wskazaniem miejsca jego realizacji)

Projekt zaktada prowadzenie popotudniowego klubu dla osob niepetnosprawnych. Uczestnictwo w projekcie
proponujemy dorostym niepetnosprawnym mieszkaricom Zyrardowa.

ICelem projektu jest nauka spedzania wolnego czasu, rozszerzenie oferty dziennego wsparcia osob niepetnosprawnych,
rozwijanie zainteresowan, usamodzielnianie, nawigzywanie relacji towarzyskich i srodowiskowych, nauka korzystania
z débr kultury, obiektow sportowych i rekreacyjnych, poznanie Zyrardowa i jego najblizszych okolic. Zajecia odbywac
sie beda w Srodowiskowym Domu Samopomocy w Zyrardowie, ul. Armii Krajowej 3 w godzinach 16:00-18:00 raz w
tygodniu w okresie od poczatku sierpnia do konca pazdziernika. Korzystanie z débr kultury odbywac sie bedzie w
miejscach do tego przeznaczonych takich jak: parki, obiekty rekreacyjne, kino, kawiarnie, obiekty sportowe, muzea itp.
W Zyrardowie brak jest oferty dla dorostych oséb niepetnosprawnych w godzinach popotudniowych, w ktorych
uczestniczytyby osoby uczeszczajgce do placdwek wsparcia dziennego oraz osoby poszukujace integracji ze

¢rodowiskiem lokalnym, a takze aktywnego zagospodarowania czasu wolnego i realizacji wiasnych pasji.

Proponowane zajecia bedg dopefnieniem i uzupetnieniem realizowanych ofert skierowanych do dorostych osob)

niepefnosprawnych z Zyrardowa.

4, Opis zaktadanych rezultatéw realizacji zadania publicznego

| . Planowany poziom
Nazwa rezultatu osiggniecia rezultatow
(wartoéé docelowa)
1.Rezultatem zadania bedzie  wazrost | Samodzielny udziat ~w | Dokumentacja oferty, monitoring rezultatow
éwiadomodci i motzliwosci aktywnego | imprezach kulturalnych i | w postaci dokumentowanych rozmow, zdjec,
sposobu spedzania wolnego czasu dla | okolicznoéciowych prasy, mediow spotecznosciowych,

BItpy o - :u osob "'Ep:*""?praw"‘fﬂ] organizowanych przez | sprawozdania z realizacji zadania.
poprzer - olerty  prowacdsems  TA8% | Miastoiinne organizacje.

klubowych majgcych na celu:

- aktywne spedzanie wolnego czasu;

- poprawa  jakosci zycia  osdb
niepetnosprawnych;

- ksztattowanie nastawienia na celowg
aktywnosg;

- poszerzanie wiedzy o swiecie.

Sposéb monitorowania rezultatéw / irédto
informacji o osiggnieciu wskaznika

2. Zmiana spoteczng bedzie wazrost | Wzrost samodzielnosci w | Zmniejszenie potrzeby korzystania z pomocy |
umiejgtnosci spotecznych oséb | zakresie zatatwiania swoich | oséb drugich, opieki, rodziny. Dokumentacja
niepetnosprawnych, poprawa jakosci ich | shraw (urzad, lekarz, zakupy | sprawozdawcza  realizacji ~ zadania i
zycia oraz ich rodzin. rekreacja). Swobodne | monitoringu

poruszanie sie po miescie.

' 3. Uzyskiwane trwate rezultaty z realizacji | Wydtuzenie czasu | Zmniejszenie zapotrzebowania na miejsca w
kazdego projektu realizowanego na rzecz | samodzielnego domach pomocy spotecznej i ustugi CUSu.
oséb niepetnosprawnych przyczyniaja si¢ | funkcjonowania W
do wydtuzania czasu funkcjonowania osdb

; srodowisku lokalnym. ,L
niepetnosprawnych w srodowisku '=

lokalnym, a to przektada sie na zysk
spoteczny, ekonomiczny i humanitarny.

Bezposrednim efektem zadania bedzie 26 | 100% Dokumentacja sprawozdawcza realizacji
godziny zajec klubowych. zadania.




5. Krétka charaktervstyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatan planuwanvch w ufercle uraz]
| zasnbﬁw, ktére beda wykorzystane w realizacji zadania ' |

Zatacznik nrl

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztow realizacji zadania publicznego

Lp. - - Rodzaj kosztu Wartosc Z dotacji Z innych
e i PN - ;Erédei
1 Koszt 1 4500 TP e e

Wynagrodzenia terapeutdw (kazde zajecia
prowadzi 1 terapeuta + osoba wspierajaca)
2. Koszt 2 1000
Koszty zwigzane z uczestnictwem
bezposrednim adresatdow zadania
(podwieczorki, materiaty terapeutyczne,
transport, bilety wstepu itp.)

3. Koszt 3 500
Koszty administracyjne

(lokal, rozliczenia, sprawozdanie)

4. Koszt 4
R Koszt 5
Suma wszystkich kosztéw realizacji zadania 6000

V. Oswiadczenia
Oswiadczam(-my), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wytgcznie w zakresie dziatalnosci pozytku publicznego
oferenta(-tow);

2) pobieranie $wiadczen pienieinych bedzie sie odbywac wytgcznie w ramach prowadzonej odptatnej dziatalnosci pozytku
publicznego;

3) oferent* /-eferenci* sktadajacy niniejszg oferte nie zalega(-jg)* / zategatda}* z optacaniem naleznosci z tytutu zobowigzan
podatkowych;

4) oferent* / eferencit skladajacy niniejsza oferte nie zalega(-ja)* / zategatda}* z optacaniem naleinosci z tytutu skfadek na
ubezpieczenia spoteczne;

5) dane zawarte w czesci Il niniejszej oferty sg zgodne z Krajowym Rejestrem Sadowym* /Harg-wiasciwg-ewidenela®;

6) wszystkie informacje podane w ofercie oraz zatgcznikach sg zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym;

7) wzakresie zwigzanym ze skiadaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i przekazywaniem danych osobowych,
a takie wprowadzaniem ich do systemow informatycznych, osoby, ktérych dotycza te dane, ztozyty stosowne oswiadczenia

zgodnie z przepisami o nchrnﬂmﬁgsnbnwych

S RBNIK stﬂwarzvﬁle Rownych Szans

Data 24.06.2024r.

(podpis osoby upowainionej lub podpisy
os6b upowaznionych do sktadania oswiadczen
woli w imieniu oferentow)



