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UPROSZCZONA OFERTA REALIZACII ZADANIA PUBLICZNEGg ;

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetnié wytacznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegélnych polach

oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np.: ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, e nalezy skresli¢ niewtasciwa odpowied?, pozostawiajac
prawidtowa. Przykiad: , pebieranie®/niepobieranie*”.

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej,
do ktérego adresowana jest oferta

Burmistrz Miasta Migdzyrzec Podlaski

2. Tryb, w ktérym ztozono oferte

Art. 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie

3. Rodzaj zadania publicznego®

Upowszechnianie aktywnych form wypoczynku w zakresie nauki,
edukacji, oswiaty i wychowania

4. Tytut zadania publicznego

Organizacja imprezy integracyjnej dla oséb niepelnosprawnych pt.
Integracja pod zaglami”

5. Termin realizacji zadania publicznego?

Data 07.05.2018r Data 30.06.2018r
rozpoczecia zakoriczenia

Il. Dane oferenta (-6w)

1. Nazwa oferenta (-6w), forma prawna, numer Krajowego Rejestru Sgdowego lub innej ewidencji, adres siedziby oraz
adres do korespondencji (jezeli jest inny od adresu siedziby)

Podlaskie Stowarzyszenie Oséb Niepelnosprawnych
21-560 Migdzyrzec Podlaski ul. Zaréwie 86

KRS 0000043936 NIP 537- 19-92-346

2. Inne dodatkowe dane kontaktowe, w
tym dane oséb upowaznionych do
sktadania wyjasnier dotyczacych oferty (np.
numer telefonu, adres poczty elektroniczne],
numer faksu, adres strony internetowej)

Bank Spétdzielczy nr 20 8039 0006 0000 0000 0164 0001
Osoby do reprezentacji w umowie: Prezes — Kazimierz Telega
(PESEL !

Skarbnik — Jan Maksymowicz (PESEL

11l. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Opis zadania publicznego proponowanego do realizacji wraz ze wskazaniem, w szczegdlnosci celu, miejsca jego
realizacji, grup odbiorcéw zadania oraz przewidywanego do wykorzystania wkiadu osobowego lub rzeczowego

Opis zadania publicznego proponowanego do realizacji:

Organizacja imprezy integracyjnej dla 150 os6b niepelnosprawnych pt. ,Integracja pod zaglami”. Impreza
odbedzie sig na terenie migdzyrzeckich jeziorek oraz w Restauracji ,,Zacisze” w Migdzyrzecu Podlaskim.
Jest to integracyjna impreza sportowo — rekreacyjna o charakterze marynistycznym. Odbiorcy zadania to
doroste osoby niepelnosprawne z umiarkowanym lub znacznym stopniem niepetnosprawnosci wraz z

opiekunami. Jest to impreza cykliczna. W 2018r bedzie to szoste spotkanie, ktore odbedzie sig 21 czerwca.

1) Rodzaj zadania zawiera sie w zakresie zadari okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnoéci pozytku

publicznego i o wolontariacie.

2 Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuiszy niz 90 dni.




| Integracja pod zaglami” jest impreza calodniowa, podczas ktérej osoby niepetnosprawne majg mozliwos¢
poplywania po migdzyrzeckich jeziorkach zaréwno drobnym sprzgtem wodnym typu rower woday, motorowka

jak i uda¢ si¢ w rejs statkiem. Moga wzia¢ udziat w zabawach sportowo — marynistycznych czy poznaé zasady

i pochodzic z ,.kijkami” podczas zajgé z nordic walking. Spotkanie umozliwia osobom niepetfnosprawnym
udzial w zyciu spotecznym. Celem imprezy jest gléwnie integracja i aktywizacja tej grupy osob. Ponad to
promocja migdzyrzeckich jeziorek, ukazanie waloréw krajoznawczo — turystycznych ziemi migdzyrzeckiej.
Stowarzyszenie wniesie w organizacjg¢ imprezy wkiad w osobowy:

- zakup i wykonanie zaproszen i upominkéw okolicznosciowych

- obstuga nagloénienia

- opieka nad uczestnikami imprezy

2. Zaktadane rezultaty realizacji zadania publicznego

Organizacja imprezy spowoduje zwigkszenie zakresu dziatan skierowanych do 0s6b niepetnosprawnych w
srodowisku lokalnym.

Poprzez to dziatanie nastapi:

- aktywizacja osb niepetnosprawnych,

- nawiazanie nowych znajomosci, kontaktéw z innymi osobami, wymiana doswiadczen,

- nabycie nowych umiejetnosei i wiedzy,

_ rozw6j zainteresowan i pokazanie mozliwosci spedzania wolnego czasu,

- zainicjowanie i kontynuacja wspétpracy migdzy instytucjami i organizacjami dziatajacymi na rzecz oséb
niepetnosprawnych,

- budowanie wizerunku Miedzyrzeca Podlaskiego jako miasta odpowiedzialnego spolecznie

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego (w przypadku wigkszej liczby kosztow
istnieje mozliwoé¢ dodania kolejnych wierszy)

Rodzaj kosztu Koszt catkowity do poniesienia do poniesienia
(zt) 2 wnioskowanej ze Srodkow
dotacji® finansowych
(zt) wiasnych, sSrodkéw
Lp. pochodzacych z
innych #rédet,
wkiadu osobowego
lub rzeczowego?
(1)
Materiaty: w tym materialty do wykonania 1000,00 600,00 400,00
1 zaproszen, dyplomow; upominki
okoliczno$ciowe, materialy do gier i zabaw

3) Wartoé¢ kosztéw ogétem do poniesienia z dotacji nie moze przekroczy¢ 10 000 zt.

AW przypadku wsparcia realizacji zadania publicznego.




5 WyZy»frienie: w tym wyZywienie, napoje 4.500,00 1.500,00 3.000,00
zimne i gorace
Ushugi obce: wynajem statku — rejs, 1.500,00 900,00 600,00
3 zabezpieczenie ratownicze imprezy, ushugi
pocztowe i bankowe, ushugi rekreacyjne
Koszty ogélem: 7.000,00 3.000,00 4.000,00

Oswiadczam(-y), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wylacznie w zakresie dziatalnosci pozytku publicznego oferenta;
2) wramach sktadanej oferty przewidujemy pobieranie*/niepobieranie* $wiadczen pienieznych od adresatéw zadania;

3) wszystkie podane w ofercie oraz zafacznikach

i faktycznym;
4) oferent* foferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega (-jg)*fzalega
podatkowych;

informacje s3

zgodne z aktualnym

stanem prawnym

ja)* z opfacaniem naleznosci z tytutu zobowigzari

5) oferent*/eferenei* skfadajacy niniejsza oferte nie zalega (-j3)*/zalegal(-ja)* z optacaniem naleinoéci z tytutu sktadek na
P Oubezpfeciehia SapleczRE Y SZENIE

OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH

ul. Zarowic 86. tel./fax 83 371 21 09
NTF’T'537'—‘1‘3’-"3‘2’-‘3’4’6'R'c‘fq‘;'r’fu'w':"U'5'0'2'3'7'87‘1”“
......... KRS..00000.42026

....................... Jan fr’faks,‘i(
\

21-560 Migdzyrzec Potllaskl

SARATAIATATA

(podpis osoby upowaznionej

lub podpisy 0séb upowaznionych

do sktadania oswiadczer woli w imieniu
oferenta)

Zatacznik:
W przypadku gdy oferent nie jest zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sadowym — potwierdzona za zgodnosé
z oryginatem kopia aktualnego wyciagu z innego rejestru lub ewidencji.

SKA
Podlaskiego Sfto;
Oséb Nfepe(rlg

Data....29.03.2018r.......




