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DANIA PUBLICZNEGO
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Oferte nalezy wypetni¢ wytgcznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczegdlnych polach

oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np.: ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, ze nalezy skresli¢ niewtasciwg odpowied?, pozostawiajac

prawidtowa. Przyktad: ,pobieranie* /niepebieranie*”.

|. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej,
do ktérego jest adresowana oferta Lublinie)

Wojewddztwo Lubelskie (Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w

2. Rodzaj zadania publicznego”

Dziatalnogé na rzecz osdb niepetnosprawnych. Swiadczenie ustug

wspierajgcych, ktére maja na celu umozliwienie lub wspomaganie
niezaleznego zycia 0séb niepetnosprawnych w szczegdlnosci ustug
asystencji osobistej.

Il. Dane oferenta(-tow)

1. Nazwa oferenta(-téw), forma prawna, numer w Krajowym Rejestrze Sadowym lub innej ewidencji, adres siedziby, strona

www, adres do korespondencji, adres e-mail, numer telefonu

Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom Niepetnosprawnym ,Krok za krokiem” w Zamosciu, Stowarzyszenie, 0000057364, ul.

Peowiakdw 6A, 22-400 Zamosé, www.spdn.pl, biuro@spdn.pl, 84 627 14 38

2. Dane osoby upowaznionej do sktadania
wyjasnien dotyczacych oferty (np. imie i nazwisko,
numer telefonu, adres poczty elektronicznej)

Kamil Kabasiriski, 608247039, kamil.kabasinski@gmail.com

I1l. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Tytut zadania publicznego

Indywidualne wsparcie w zakresie rehabilitacji spotecznej dla osob z
niepetnosprawnosciami i ich rodzin w trakcie trwania stanu epidemii.

Data
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2. Termin realizacji zadania publicznego ) :
rozpoczecia

Od dnia podpisania

umowy

Data
zakonczenia

23.12.2020

3. Syntetyczny opis zadania (wraz ze wskazaniem miejsca jego realiz

acji)

Przedmiotem wniosku, jest zintensyfikowanie dziatan rehabilitacyjno-terapeutycznych w sytuacji kiedy coraz

wiecej 0sOb z niepelnosprawnosciami i ich rodzin, w obawie przed zakazeniem koranawirusem pozostaje W

1)

publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2018 r. poz. 450, z pdin. zm.).

Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 90 dni.

Rodzaj zadania zawiera sig w zakresie zadan okre$lonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnoéci pozytku



domach i nie otrzymuje stacjonarnego wsparcia realizowanego w placowkach pobytu dziennego. Celem
wniosku jest zapewnienie rodzinie indywidualnego wsparcia terapeuty, ktére polega¢ bedzie przede wszystkim

na zdalnej pracy z rodzing 1 osoba z niepelnosprawnoscig w zakresie:

- utrzymania stanu sprawnosci fizycznej, w tym umiejetnosci samoobstugowych,

- instruktaz adresowany dla opiekunéw w zakresie przeprowadzania ¢wiczen ze swoim podopiecznym,
- wsparcie psychologiczne dla 0s6b z niepelnosprawnoéciami i ich rodziny,

- doradztwo w zakresie wsparcia socjalnego zwigzanego z wystapieniem epidemii.

W ramach projektu udzielone zostanie 100 godzin wsparcia adresowanego do minimum 20 rodzin i 0s6b z
niepelnosprawnosciami z terenu wojewddztwa lubelskiego.

4. Opis zaktadanych rezultatow realizacji zadania publicznego
Plano i iggnieci . = : ; s
e/ pc,izmm 05|a,gi1|ecm Sposéb monitorowania rezultatéw / Zrédto
Nazwa rezultatu rezultatow (wartosé ; i e Eox,
informacji o osiagnieciu wskaznika
docelowa)
100 godzin Karta czasu pracy terapeuty
Przeprowadzenie indywidualnego | 20 oséb
wsparcia w  zakresie  rehabilitacji
spotecznej dla 0soh z
niepetnosprawnosciami i ich rodzin

5. Krétka charakterystyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatari planowanych w ofercie oraz zasobéw, ktére beda
wykorzystane w realizacji zadania

Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom Niepetnosprawnym ,Krok za krokiem” w Zamosciu, od 30 lat oferuje zintegrowane

wsparcie dla oséb z niepetnosprawnosciami, w tym gtéwnie oséb z mdézgowym porazeniem dzieciecym. Zatrudnia i
wspotpracuje z 200 osobami (pedagodzy, rehabilitanci, terapeuci zajeciowi, psycholodzy itp.). Prowadzi kilkanascie
placéwek realizujgcych zadania z zakresu edukacji, rehabilitacji, zabezpieczenia spotecznego. Realizuje szereg zadan
zleconych przez administracje publiczng (rzadowa i samorzadowa) w zakresie dziatan na rzecz oséb 7
niepetnosprawnosciami w tym przede wszystkim treningi samodzielnosci prowadzone w placéwkach Stowarzyszenia
(finansowane ze $rodkdw PFRON), ustugi asystenckie ($rodki PFRON oraz $rodki wtasne samorzgdéw gminnych),
dziatania oSwiatowe zwigzane z prowadzonym przez Stowarzyszenie Zespotem Niepublicznych Szkot Specjalnych ,,Krok
za krokiem” w Zamosciu (na podstawie subwencji oswiatowej). Stowarzyszenie realizowato rowniez wiele projektow]
dofinansowanych przez Wojewddztwo Lubelskie, w tym w zakresie obozow/treningéw samodzielnosci dla oséb Z
niepetnosprawnosciami.

Do realizacji zadania wykorzystane zostang zasoby wtasne Stowarzyszenie w tym:

- baza lokalowa,

- sprzet komputerowy i dostep do internetu do komunikacji zdalnej,

- srodki dezynfekcyjne i srodki ochrony indywidualnej,

- sprzet biurowy (ksero, skaner, faks, telefon).

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztéw realizacji zadania publicznego



Lp. Rodzaj kosztu Wartosé Z dotacji Z innych
PLN zrodet
1. Wynagrodzenie terapeutéw (100 10 000,00
godzin x 100zt/godzina)
Suma wszystkich kosztow realizacji zadania 10 000,00 10 000,00 0

V. Oswiadczenia
Oswiadczam(-my), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wylgcznie w zakresie dziatalnosci poiytku publicznego
oferenta(-téw);

2) pobieranie swiadczen pienigznych bedzie sie odbywac wytacznie w ramach prowadzonej odptatnej dziatalnosci poiytku
publicznego;

3) oferent* / eferenei* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega(-ja)* / zalega{ja}* z opfacaniem naleznosci z tytutu zobowigzan
podatkowych;

4) oferent* / eferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega(-ja)* / zalega{Ha)* z optacaniem naleznoéci z tytutu sktadek na
ubezpieczenia spoteczne;

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

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

7) w zakresie zwigzanym ze skfadaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i przekazywaniem danych

osoboywych, a takie wprowadzaniem ich do systeméw informatycznych, osoby, ktérych dotyczg te dane, ztozyly stosowne
= Todwia cAJq‘ nigzzgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych.
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