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l. O.gan administracji publicznej,
do którego adresowana iest oferta

]urm stż Boguchwały

2. Rodzaj zadania publicznegol) )zia]alnośc _a 'ŻeĆŻ osoo n eoe,nosp-awnych

ll. Dane ofe re ntattół.ł)

6tłł /4t ł,ł/
UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

PoUczENlE co do sposobu wypełniania ofeńyI
ohńę na]ezy Wypehić WyĘcznle W biavch pustych po ach, zgodne z instrukqami Umieszczontm pŻy povcząó]nych po ach
oraz w przypisach.
zaŻnaed\b g\Ąlazdką, np.: 

"oobieranbYnEpobieranie"' 
oznxzA' Że na]ezy skrcslć nieu6c]v!ą odpoł*'ź @ŻGtawiahc

prawidłową' Przykład:''p€bierałłie'/niepobieranie"'

l. Podstawowe informacje o złożonej ofercie

1. Nazwa oferentaGtów), lorma prawna, numer w Kraiowym RejestĘe sądowym lub innei ewidencii, adres s:edziby, strona
www, ad.es do korespondencji, adres e-mail, numer telefonu

stoważyszenie Pomocy osobom Niepełnosprawnyra Gań ny Boguchwała
36_ 040 Boguchwała ul Rynek 2
Iel' 662236871 e- mail: nieoełnosprawn 'om booUchwa a@omą]]_com NR KRS 49653

2. Dane osoby upowźnionej do składania
wyjaśnień dotyczących oferty (np. imię j nazwisko.
numer telefonu, adres poczty elekkonicznej)

Maria Jeziolska- Szczygieł

fel.662236871

niepelnosprąyq3]l-lqgqg!ryąĘ@gmail'com

brt rzeczowy pu

1. Tytuł zadania publicŻnego ,, Beskidzkie Powroty ,

2. Termin realizacja zadania publicznego2) Data
rozpoczęcia

a5 a5 2o21rÓk Data
zakończeńia

25.O8.2021rok

3. Syntetyczny opis zadania (w.az ze wskazaniem miejsca jego realizacji)
lasze stowazyszenie pragnie zorganizowaĆ 3- dniową wycieczkę d]a członkóW naszego Stowazyszenia' Są to os
iepełnosprawne wraz z opiekunami ( łącznie 3o oSób)' Planujemy zwiedzić Wadowice oraz lnwałd W lV]ałopolsce.

Jzień 1 .

'30 _ Zbiórka W Boguchwale na parkingu pzy N,4cK-U. Ulokowanie W autokaze, sptawdzenie listy obecności'

.00 - Wyjazd.

'00 ' 10'00 _ Przejazd na trasie Boguchwała _ Wadowice'

0.00 - 11.00 - Zwiedzanie Bazyliki Mniejszej p. w.NNitP.

1.00 _ 12.30 _ Wycieczka cjuchcią Wadowicką ( Wersja rozszerzona) połączona z oprawą muzyczną obejmuje
ajważniejszych obiektów związanych z Życiem Karola Wojtyły

2.30 _ 13'00 - '' 
|V]y też |ubimy kremóWki'' _ koszt W cenie biletu'

3'00 _ 16'00 - wizyta W l\,4uzeum dom Rodz]nny ojca śW. Jana PaWła || ( zwiedzanie z przewodnikiem)'

6'00 _ 17'00 _ Pzejazd da zembŻyc ( miejsce zakwaterowania i noclegÓW)

7.00 - 18.00 Obiadokolacja.

8.00 -'l 9.00 - Zakwaterowanle



9.00 - 21.00 - Spacer nad Jezioro l\4ucharskie.

2.

.30-9.00-Sniadanie.

_ 10'00 _ Przejazd na trasie Zembzyce _ lnwałd.

0.00 _ Dojazd na parking Dinolandii W lnwałdzie'

0.00 _ 12'30 _ Zwiedzanie ogrodu Jana PaWła ll z pŻ ewodnikiem'

2'30 _ 13'00 - Dojście na obiad do Dinolandii.

3.00 - 13.40 - Obiad

3'40 _ 16'30' _ Zwiedzanie parku DinozauróW i Parku RozryWki Dinolandia.

6'30 _ 17.00 _ Dojazd do zembŻyc.

7.00 - 18.00 - Czas wolny.

8.00-21.00-Grill.

3.

'30_9'oo-Śniadanie

'20 _ 10'00 _ PŻ ejazd na trasie Zembozyce _ lnwałd.

0-00- - Dojazd na parking Parku Miniatur W lnwałdzie i przejazd ciuchcią do l\4ini zoo Kucyk.

0.00 - 1 1.30 - Zwiedzanie Mini Zoo Kucyk.

1.30 _ 1 1'50 - PŻ ejazd ciuchcią z l,4ini zoo Kucyk do parkingu Parku l\,4iniatur.

1 '50 - 13'00' _ Zwiedzanje części Parku Miniatur'

3.00 - 13.30 - Obiad w Kolorowym Zamku w Parku lvliniatur.

3.30 _ 14.30 _ Zwiedzanie kolejnej części Parku Miniatur-

4.30 _ 17.00 ZWiedzanie Warownia Inwałd'

7.00 - kolacja.

7'30 _ 20'30 _ Pzejazd na trasie Inwałd _ Boguchwała.

'30 _ Dojazd do Boguchwały izakończenie Wycjeczki'

: Transpoń zostanie sfinansowany z 1aA pdof,, faktura będzie Wystawiona na związek stowazyszeń
Niepełnosprawnym Powiatu Rzeszowskjego'

l) Rodzaj zadania Żawiera się W zaklesie zadań określonych w ań' 4 ustawy z dnia 24 kWietnia 2oo3 r. o działalności pożytku
publicznego i o wolontariacie (Dz. U ' z 2018 l. paz. 45o 

' 
z późn' zm )

'ż) Termin realizacji Żadania nie może być dłuŹszy niż 90 dni.



4. opis uakładanych rezultatów realizacji zadania publicznego

Nazwa rezulłatu
Planowany poziom osiągnięcia

reŻu|tatów (wańość
docelowa)

sposób monitorowa nia rczultatów lżłód'o
informacji o osiągnięciu wskźnika

Ąktywizacja osób n jepełnospraWnych
coprzez organizację Wycieczki

Jdział 30 osób Lista obecności'

Klótka charaKerystyka oferenta, jego w realizacji działań planowanych W ofercie oraz
wy korzt'stane w realizacji zadania

Nasze stoWarŻyszenie zostało założone w 20o1 roku' Źródłem finansowania naszego StoWarzyszenja są składki
naszych członkóW, daroWiŻny, dotac]'e i małe granty, po które sięgamY coraz cŻęściej. Większość WyjazdóW
realizowa]iśmy dzięk] dotacją GM BoguchWała. Na przestrzenj 8 lat, odw]edziliśmy Zamość, obsze, Rymanów ]

Bóbrką zawitaliśmy również do LaLik, Ustronia iWisły.

2017r wyjazd inteBracyjny,,Bez barier" j dotacja GM Boguchwała do Warszawy;

2017r piknik w Ko]buszowej _ inicjatywa własna

2018r WYjazd rreBrocyinv na Col1y s ą(k PiekalV s' ZeorŻyoow ce Ps1L/yna

2019r Wyjazd inteBracyjny W BiesŻczady /Tarnawa, M uczne, solina/ B iżej Natury,,

2019r warsŻtaty i warsŻtaty fotograficzne w miejscoWości LesŻcŻowate dotacja Trvgon -Fundu5z lnlcjatyw
obywatelskich,,W Ż8odz]e z Naturą"

2019 r. Warsztaty pt' " od ziarna do chleba". Wyjazd 1dniowydosiedliskaJancŻarwPstrągowej/sfinansowanVŻ
I% pdof.

2020r. WyciecŻka 3- dniowa ,, Beskidzk]e wędrowanie" z dofinansoWaniem ze środków Gminy Boguchwała'

stoWarŻyszenie W obecnej chwiJi posiada Własny laptop, projektor im drukarkę' Pomieszczenie nieodpłatnje
udostępnione przez Miejskie centrora Kultury W Bogtrchwts]e- Do roŻliczenia projektu stowarŻyszenie nie
Żatrudnia pracoWnikóW na etat' RoŻliczen]em projektu Żajmujemy się we Wla5nYm Żakresie.

lV. szacunkowa kalkulacja kosztów realizacji zadania publicznego

Lp. Rodzaj kosztu wańość
PLN

Z dotacii Z innych

ź.ódeł

1
Wyżywienie noclegi, bi ety WstępU'
pżewodnik

1o 000

2 Koszt 2

3. Koszt 3

4 Koszt 4
5 Koszt 5

suma wszystkich kosłów realizacii zadania 10 000 10 000



V. oświadczenia

oświadcŻamtmy)' żeI

1) proponowane Żadanie publicŻne będzie realizowane WyłącŻnie W zakresie działalności pożlku publicznego oferenta({ó!ł);
2) pobieranie świadczeń pieniężnych będzie się odbywać Wyłącznie W ramach prowadzonej odpłatnej dŻiałalności pożytku

publicznego;
3) oferent" l €{€+eł€P składający niniejszą ofeńę nie zalega(ją)* / zaĘatjąf z opłacaniem należności z tytułU zobowiązan

podatkowych;

4) oferent" / ofufe€ej- składający niniejsŻą ofeńę nie zalegacją)- / za]€€atjąf z opłacaniem należności z tytułu składek na
ubezpiecŻenia społeczne;

5) dane zawańe W cŻęści ll niniejszej ofeńy są zgodne z Krajowym Rejestrem sądowym' / łłĘ{,łaś€i#ą€wid€ff€it
6) wszystkie informacje podane w ofercie oraz załącŻnikach są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym;
7) w Żakaesie związanym ze składaniern ofert' w tym z gromadzeniem' przelwaŻaniem i pzekazywaniem danych osobowych'

a także wprowadzaniem ich do systemów informatycznych' osoby' których dótyczą te dane' złożyły stosowne oświadczenia
zgodnie z pżepisami o ochronie danych osobowych'

Prezes Zarzadu

rhaa:c /tż'tłąłł . !łryl-1
'''''''' Marig JąłiafrkĄ' &czyBie]'''''.'.'''''''1' :...'..''

(podpis osoby upoważnionej ]ub podpisy
osób upowaŹn]onych do składania ośWiadczeń
woliW imieniu oferentów)
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