
spai NIE :••:..:.::•.::.••. 
Stowarzyszenke na Rzecz Rehabtacji Osób Niewidomych í Słabo Widzących 

IIIIJI IIiI J I UII J J IJ 
RPtJ/433528/2017 P 

Data :2017-09-19 

Łódź, 19.09.2017 r. 

NA 27.ECZ 

OCH 

24 
7 7C i 1 

NIP 72b-24-02,- 
P.1LON 47253O79  

Pani 

Hanna Zdanowska 

Prezydent Miasta Łodzi 

Ul. Piotrkowska 104 

90-926 Łódź  

Zarząd Stwarzyszenia na Rzz Rehabilitacji Osób Niewidomych i Słabo 

Widzących „Spojrenie" w Łodzi zwraca się  z prośbą  o akceptację  i dofinansowanie 

załączonej oferty otyczącej imprezy integracyjnej pn. „Marsz Białej Laski - 

Międzynarodowy zień  Osób Niewidomych i Słabo Widzących", która odbędzie się  

w dniu 13.10.201Z r. o godz. 12.00 

Powyższ oferta realizacji zadania publicznego składana jest w ramach 

zadania: „Podnos enie poziomu świadomości społecznej i rozwijanie wrażliwości na 

prawa osób niep łnosprawnych oraz wspieranie działań  na rzecz przeciwdziałania 

dyskryminacji i st gmatyzacji osób z różnymi niepełnosprawnościami", w trybie poza 

konkursowym - z odnie z art. 19a ustawy o działalności pożytku publicznego 

i wolontariacie. 

Wydarenie ma na celu przypomnienie społeczności naszego miasta, że 

niepełnosprawni wzrokowo istnieją  i żyją  jak inni, dlatego Marsz Białej Laski odbywa 

się  pod hasłem „jNie bądź  niewidomy na niewidomych". 
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Załącznik nr 1 

OFERTA REALIZACJ I ZADANIA PUBLICZNEGO 

Ofertę  należy wypełnić  wyłąc4nie w białych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczególnych polach oraz w 
przypisach. 
Zaznaczenie gwiazdką, np.: „pbieranie*/niepobieranie*" oznacza, że należy skreś lić  niewłaściwą  odpowiedź, pozostawiając prawidłową. 

eran ic* Przykład: „pobi/niepobi ranie*". 

I. Podstawowe informcje o złożonej ofercie 

Organ administracji pub icznej, Prezydent Miasta Łodzi 

do którego adresowana j ast oferta  

Art. 19a ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku 
Tryb, w którym złożono fertę  

publicznego i o wolontariacie 

Rodzaj zadania publlczn go Działalność  na rzecz osób niepełnosprawnych 

Podnoszenie poziomu świadomości społecznej i rozwijanie wrażliwości na 

prawa osób niepełnosprawnych oraz wspieranie działań  na rzecz 

przeciwdziałania dyskryminacji i stygmatyzacji osób z różnymi 
Tytuł  zadania publicznego 

niepełnosprawnościami. 
Marsz Białej Laski - Międzynarodowy Dzień  Osób Niewidomych i Słabo 

Widzących 

S. Termin realizacji zadani publicznego') 
Data 25.09.2017r. Data 

zakończenia 

31.10.2017r. 

rozpoczęcia 

II. Dane oferenta 

Nazwa oferenta (-ów), rorma prawna, numer krajowego Rejestru Sądowego lub Innej ewidencji, adres siedziby oraz 

adres do korespondencji ( eżeli jest inny od adresu siedziby) 

Stowarzyszenie na Rzecz R habilitacji Osób Niewidomych i Słabo Widzących „Spojrzenie", stowarzyszenie, OPP, KRS 

0000180857, 91-866 Łódź, ul. Dziewanny 24 

2. Inne dodatkowe dane ntaktowe, w 

tym dane osób upoważnionych do 

składania wyjaśnień  doty4zących oferty (np. Gabriela Walenta-Czerniejewska, tel. 502 071282, gabierlawalenta@wp.pl  

numer telefonu, adres pocztelektroniczneL 
numer faksu, adres strony int ernetowej)  

III. Zakres rzeczowy zdania publicznego 

1. Opis zadania publiczni go proponowanego do realizacji wraz ze wskazaniem, w szczególności celu, miejsca jego 

realizacji, grup odbiorcó zadania oraz przewidywanego do wykorzystania wkładu osobowego lub rzeczowego 

Stowarzyszenie „Spojrzenie" jest organizacją  wspierającą  działalność  Specjalnego Ośrodka Szkolno-Wychowawczego nr 6 

.odzi - Łódzkie Szkoły dia Niewidomych i Słabo Widzących. W dniu 13.10.2017 r. w ramach działań  projektowych 

organizujemy Marsz Białej Laski - przemarsz ul. Piotrkowską  od Placu Wolności do UMŁ. 15 października to Międzynarodowi 

Dzień  Białej Laski obchodzony na skalę  światową  od 1970 r., a w Polsce od 1993 r. 

Celem obchodów jest: 

przedstawienie społeczeń twu problematyki osób niewidomych i słabowidzących, 

przypomnienie, że niepełrosprawni wzrokowo istnieją  i żyją  jak inni, 

integrowanie środowiska osób niepełnosprawnych i zwiększenie ich aktywności, 

„ Rodzaj zadania zawiera się  zakresie zadań  okreś lonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego i o 

wolontariacie. 
2)  Termin realizacji zadania ni może być  dłuższy niż  90 dni. 



- przełamywanie barier społecznych, 

-kształtowanie postaw prawidłowego zachowania podczas zgromadzeń  publicznych. 

Chcielibyśmy, aby społeczeństwo udzielało im właściwej pomocy, znało potrzeby i problemy, integrowało się  z osoban 

niewidomymi i słabowidzącymi, nie godziło się  na ich wykluczenie. Dlatego zwracamy się  do Państwa z prośbą  o przyłączeni 

się  do naszej akcji obchodów Międzynarodowego Dnia Białej Laski. 

W marszu pójdą  z nami uczniowie, rodzice i pracownicy. Zapraszamy do wzięcia udziału wszystkie organizacje działające n 

rzecz osób niepełnosprawnych. 

Uczestników marszu będziemy zachęcać  do przygotowania np. transparentów ze swoim logo, a maszerujących prosimy 

strój w kolorach białym i czarnym (zachowanie takiej kolorystki oraz dużego kontrastu zawsze ułatwia widzenie osobor 

słabowidzącym - a zatem jest zgodne z zasadami tyflopedagogiki). 

Instytucje biorące udział  w marszu otrzymają  certyfikat „Przyjaciela osób niewidomych i słabowidzących". 

Uzyskaliśmy zgodę  na przeprowadzenie imprezy, wydaną  przez Wydział  Zarządzania Kryzysowego i Bezpieczeństwa Urzęd 

Miasta Łodzi i Wydział  Dróg i Transportu Urzędu Miasta Łodzi. 

Grupę  odbiorców zadania stanowią  mieszkańcy miasta Łodzi, ze szczególnych uwzględnieniem osób niepełnosprawnyc 

wzrokowo, ich rodzin, opiekunów i nauczycieli oraz osób działających na rzecz środowiska osób niepełnosprawnycl 

Przewidujemy, że w marszu weźmie udział  około 200 osób. 

W realizację  zadania zaangażowanych będzie 4 osoby - praca wolontarystyczna w wymiarze 80 godzin łącznie (wkła 

osobowy). 

Nie przewiduje się  wkładu rzeczowego zadania. 

2. Zakładane rezultaty realizacji zadania publicznego 

przeprowadzenie Marszu Białej Laski, 

integracja środowiska osób niepełnosprawnych, 

wzrost świadomości mieszkańców Łodzi, dotyczące osób z dysfunkcją  wzroku, 

• przełamanie barier społecznych, 

• prawidłowe zachowanie podczas zgromadzenia publicznego. 

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztów realizacji zadania publicznego (w przypadku większej liczby kosztów 
istnieje możliwość  dodania kolejnych wierszy) 

r Rodzaj kosztu Koszt całkowity do poniesienia do poniesienia 

(zł) z wnioskowanej dotacji"  za grodków finansowych 

(zł) własnych, środków 
pochodzących z innych 

3) Wartość  kosztów ogółem do poniesienia z dotacji nie może przekroczyć  10000zł. 
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źródeł, wkładu osobowego 

lub rzeczowego41  
(zł) 

Przygotowanie i wydr jk transparentu 200,00 200,00 0,00 

1 

Opracowanie i wy ruk materiałów promocyjnych 500,00 500,00 0,00 

2 (balony, 
 

Przygotowanie I rozl czenie zadania - wkład własny 960,00 0,00 960,00 

 osobowy (praca w lontarystyczna; 4 osoby x 20 

godzinx 12,00 zł) 
 

 

 

1660,00 700,00 960,00 

Koszty g6łem: 

Oświadczam(-y), że: 

proponowane zadanie ubliczne będzie realizowane wyłącznie w zakresie działalności pożytku publicznego oferenta; 

w ramach składanej of rty przewidujemy pobierinie*/niepobieranie*  świadczeń  pieniężnych od adresatów zadania; 

wszystkie podane ofercie oraz załącznikach informacje są  zgodne z aktualnym stanem prawnym 

i faktycznym; 

oferent*, ofercnci*  skła ający niniejszą  ofertę  nie zalega (ją)d/zzilcp (ją)* z opłacaniem należności z tytułu zobowiązań  

podatkowych; 
oferenta/oferencie  skła ający niniejszą  ofertę  nie zalega (ją)*/zalc 3  (jg)* z opłacaniem należności z tytułu składek na 

ubezpieczenia społeczi e. 

SEKRETARZ STOWARZYSZENIA 

Maryla Woźniak - Sekre tarz Stowarzyszenia „Spojrzenie"  

mbfczry1 łeśnLak 

STOWARZYSZFNIE NA RZECZ 

Michał  Ziemniak— Prze „odniczący Stowarzyzenia,Spojrzenie 
N 

I li 

................................................. 
lit „ tL /ly 4. r ł  

m hc gr Micl źfernriuk NIP (ON 4728Q 

............................. (podpis osoby upoważnionej lub popisy osób upoważnionych 

do składania oświadczerl woli w iminiu oferenta) 

Data 19.09.2017r. 

Załącznik: 
W przypadku gdy ofet nie jest zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sądowym - potwierdzona za zgodność  

z oryginałem kopia aktua wyciągu z innego rejestru lub ewidencji. 

41 W przypadku wsparcia relizacj) zadania publicznego. 
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