
                     UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO 

POUCZENIE co do sposobu wypełniania oferty: 

Ofertę należy wypełnić wyłącznie w białych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi przy poszczególnych polach 

oraz w przypisach. 

Zaznaczenie gwiazdką, np.: „pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, że należy skreślić niewłaściwą odpowiedź, pozostawiając 

prawidłową. Przykład: „pobieranie*/niepobieranie*”. 

I. Podstawowe informacje o złożonej ofercie 

1. Organ administracji publicznej, 

do którego adresowana jest oferta 
 Burmistrz Miasta i Gminy Pleszew 

2. Rodzaj zadania publicznego1)  Ochrona i promocja zdrowia. 

II. Dane oferenta(-tów) 

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

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

 

Pleszewskie Stowarzyszenie Na Rzecz Dzieci o Szczególnych Potrzebach Opiekuńczych „Dom”,    
stowarzyszenie, numer KRS – 0000226838, siedziba - ul. Osiedlowa 1  63-300 Pleszew 
adres e-mail: stowarzyszeniedom@o2.pl; tel. 62 7422 195  

2. Dane osoby upoważnionej do składania 

wyjaśnień dotyczących oferty (np. imię i nazwisko, 

numer telefonu, adres poczty elektronicznej) 

 Natalia Wiśniewska - prezes  tel. 62/7422195 

 Katarzyna Wróblewska - wiceprezes  tel.607 758 531  

 adres e-mail: stowarzyszeniedom@o2.pl 

III. Zakres rzeczowy zadania publicznego 
 

1. Tytuł zadania publicznego   „Obóz terapeutyczny – Biały Wilk” 

2. Termin realizacji zadania publicznego2) 
Data 

rozpoczęcia  
14.08.2025 Data  

zakończenia  

30.09.2025 

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

Obóz hipoterapeutyczny jest organizowany dla około 10 wychowanków przebywających w placówkach 
opiekuńczych w Pleszewie, które pochodzą  rodzin niewydolnych wychowawczo – znajdujących się w trudnej 
sytuacji życiowej i materialnej. Obóz odbędzie się w terminie od 25 sierpnia do 29 sierpnia 2025 roku.  
Dzieci wypoczywać będą na trenie Agroturystyki „Biały Wilk” w miejscowości Niedźwiedź.  
Wakacje hipoterapeutyczne w „Białym Wilku” to specjalistyczny program terapeutyczny łączący rehabilitację z 
nauką jazdy konnej, obcowanie z psami obronnymi oraz opieka nad zwierzętami hodowlanymi. Hipoterapia czyli 
terapia z udziałem koni jest znana z korzystnego wpływu na zdrowie fizyczne, psychiczne oraz emocjonalne 
dzieci. Głównym elementem programu są sesje hipoterapii prowadzone przez wykwalifikowaną kadrę. Zajęcia 
rekreacyjne obejmują jazdę konną, spacery z końmi, psami i alpakami. Pielęgnacja i opieka nad zwierzęciem. 
Ćwiczenia fizjoterapeutyczne wspierające rozwój motoryczny i poprawę kondycji fizycznej. Warsztaty 
edukacyjne, zajęcia z zakresu pielęgnacji koni, teorii hipoterapii oraz ekologii. 

 

 

 
1) Rodzaj zadania zawiera się w zakresie zadań określonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o działalności pożytku 

publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2024 r. poz. 1491, ze. zm.). 
2) Termin realizacji zadania nie może być dłuższy niż 90 dni. 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:stowarzyszeniedom@o2.pl


4. Opis zakładanych rezultatów realizacji zadania publicznego 

Nazwa rezultatu 
Planowany poziom osiągnięcia 

rezultatów (wartość 
docelowa) 

Sposób monitorowania rezultatów / źródło 
informacji o osiągnięciu wskaźnika 

Poznanie świata roślin i zwierząt okolic  
Niedźwiedzia 

10 uczestników zdjęcia, lista obecności  

Nauka jazdy konnej 10 uczestników zdjęcia, lista obecności  

 

5. Krótka charakterystyka Oferenta, jego doświadczenia w realizacji działań planowanych w ofercie oraz zasobów, które będą 

wykorzystane w realizacji zadania  

Głównym celem Pleszewskiego Stowarzyszenia na Rzecz Dzieci o Szczególnych Potrzebach 
Opiekuńczych „DOM” jest wspieranie dziecka w okresie kryzysu rodziny. Od początku wspieramy 
działania  pleszewskich placówek: Domu Dziecka i Pogotowia Opiekuńczego pomagając w stwarzaniu 
możliwości pełnego rozwoju emocjonalnego, intelektualnego i fizycznego wychowanków tych 
placówek. Współfinansujemy wakacyjne rajdy rowerowe, letnie obozy terapeutyczne, obozy podczas 
ferii zimowych i inne wyjazdy edukacyjne i krajoznawcze organizowane przez Dom Dziecka i 
Pogotowie Opiekuńcze dla wychowanków tych placówek. Sponsorujemy organizowane przez Dom 
Dziecka wyjazdy wychowanków na mecze piłki nożnej do Poznania, wyjazdy do teatru, wycieczki po 
Polsce. Jesteśmy współorganizatorami festynu „Dzień Rodziny” organizowanego dla wychowanków 
Domu Dziecka, Pogotowia Opiekuńczego i ich bliskich, dla dzieci z rodzin zastępczych oraz dla dzieci 
z pobliskiego osiedla.  

 

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztów realizacji zadania publicznego 

 

Lp. Rodzaj kosztu Wartość 
PLN 

Z dotacji Z innych 

źródeł 

 

1. zakwaterowanie 3000,00    

2. wyżywienie  
1500,00 

 
  

3. zakup artykułów spożywczych  500,00   

4. obsługa księgowa   300,00    

Suma wszystkich kosztów realizacji zadania 5300,00  5000,00 300,00 

V. Oświadczenia 

Oświadczam(-my), że: 

1) proponowane zadanie publiczne będzie realizowane wyłącznie w zakresie działalności pożytku publicznego oferenta(-tów); 

2) pobieranie świadczeń pieniężnych będzie się odbywać wyłącznie w ramach prowadzonej odpłatnej działalności pożytku 

publicznego; 

3) oferent* / oferenci* składający niniejszą ofertę nie zalega(-ją)* / zalega(-ją)* z opłacaniem należności z tytułu zobowiązań  

podatkowych; 

4) oferent* / oferenci* składający niniejszą ofertę nie zalega(-ją)* / zalega(-ją)* z opłacaniem należności z tytułu składek na  

ubezpieczenia społeczne; 

5) dane zawarte w części II niniejszej oferty są zgodne z Krajowym Rejestrem Sądowym* / inną właściwą ewidencją*; 

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

7) w zakresie związanym ze składaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i przekazywaniem danych osobowych, a także 

wprowadzaniem ich do systemów informatycznych, osoby, których dotyczą te dane, złożyły stosowne oświadczenia zgodnie z 

przepisami o ochronie danych osobowych.  

 

 

 

Data ....................................................... 

 

.............................................................................. 
(podpis osoby upoważnionej lub podpisy 

osób upoważnionych do składania oświadczeń 

woli w imieniu oferentów) 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


