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POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetni¢ wytacznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami
umieszczonymi przy poszczegblnych polach oraz w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdkg, np. ,pobieranie*/niepobieranie*” oznacza, ze nalezy skreslic
niewtasciwa odpowiedz, pozostawiajac prawidtowa. Przyktad:

pobieranie*/niepobieranie*”.

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej, Burmistrz Miasta i Gminy Gryfino
do ktorego adresowana jest oferta

2. Rodzaj zadania publicznego” Z zakresu ochrony i promocji zdrowia

Il. Dane oferenta(-tow)

1. Nazwa oferenta(-tow), forma prawna, numer w Krajowym Rejestrze Sadowym lub innej
ewidencji, adres siedziby, strona
www, adres do korespondencji, adres e-mail, numer telefonu

Stowarzyszenie Amazonek ,Ewa” w Gryfinie,
ul. Kosciuszki 17,
KRS 0000329978

2. Dane osoby upowaznionej do Ewa Olejarz,
sladang tel. 504 189 263
wyjasnien dotyczacych oferty (np.

imie i nazwisko, email: ewal.olejarz@wp.pl
numer telefonu, adres poczty
elektronicznej)

lll. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Tytut zadania publicznego Profilaktyka po chorobie nowotworowej
2. Termin realizacji zadania Data 01.07.2025 r. | Data 27.09.2025r.
publicznego? rozpoczecia zakonczenia

3. Syntetyczny opis zadania (wraz ze wskazaniem miejsca jego realizacji)
Realizacja zadania pod nazwa ,Profilaktyka po chorobie nowotworowej” ma na celu m.in.

wyréwnywanie szans 0sdb po chorobach onkologicznych, wtgczenie do aktywnosci rodzinnej,
zawodowej i spotecznej, promowanie zdrowia oraz ochrone kobiet przed wykluczeniem z zycia
spotecznego. Aby osiggnac nasz cel chcemy zrealizowaé nastepujace dziatania: wykonanie stu
masazy limfatyczny w gabinecie rehabilitacji ,Zdrowus” w Gryfinie, z zabiegow bedzie korzystato
25 cztonkif stowarzyszenia w czterech sesjach. Pozadanym efektem masazow bedzie sprawniejsze
poruszanie reka i wtasciwy przeptyw limfy w koficzynie, utatwiajgcy sprawnosc ruchowg i

przeciwdziatanie powstawaniu obrzekéw chtonnych. Rehabilitacja ta bedzie dostosowana




indywidualnie do kazdej Amazonki pod wzgledem jej stanu zdrowia. Na koniec przedsiewziecia

zrobimy spotkanie ewaluacyjne podsumowujgce zadanie, podzielimy sie naszymi

wtasnym bedzie praca spoteczna cztonkow stowarzyszenia, polegajgca na prowadzeniu spraw

amazonkom, promowaniu przedsiewzigcia w mediach, przygotowaniu serwisu kawowego na

spotkaniu ewaluacyjnym, przygotowaniu sprawozdania koicowego. (24 godz.x30 zt)

spostrzezeniami, opowiemy o tym co nam dat udziat w projekcie i jakie przynidst efekty. Wktadem

organizacyjnych tj. umawianiu wizyt u masazysty, przekazywaniu informacji o terminach zabiegow

" Rodzaj zadania zawiera si¢ w zakresie zadaf okreslonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia

2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie (Dz. U.z 2018 r. poz. 450, z pdzn. zm.).
2 Termin realizacji zadania nie moze by¢ dtuzszy niz 90 dni.

4. Opis zaktadanych rezultatow realizacji zadania publicznego

Rlanowany poziom Sposob monitorowania rezultatow /
Nazwa rezultatu oslagniucia. = zrodto
rezultatow (wartosc | . P B osiadiicaiy welashil
docelowa) informacji o osiagnieciu wskaznika
Masaz limfatyczny 25 0s0b x 4 masaze razem |Potwierdzenie zajec - lista
100 masazy obecnosci, faktura

IloS¢ uczestniczek biorgcych 25 0sob Deklaracja uczestnictwa Amazonek z
udziat w masazach podpisami

5. Krotka charakterystyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatan planowanych
ofercie oraz zasobow, ktore beda wykorzystane w realizacji zadania

.

Nasze Stowarzyszenie dziata od 2009 r. W swej dziatalnosci wspieramy kobiety chore
na nowotwory. Nasze dziatania maja na celu profilaktyke oraz wspieranie o0sdb
dotknietych choroba. Aktywnie wspieramy psychicznie i fizycznie osoby
potrzebujgce takiej pomocy. Organizujemy zajecia ruchowe i masaze limfatyczne
przywracajgce kobiety do sprawnosci fizycznej. Ponadto organizujemy coroczne
,Marsze Zycia”, cykliczne spotkania optatkowe, prowadzimy profilaktyke wsrod
mtodziezy licealnej. W roku 2024 Stowarzyszenie zorganizowato w porozumieniu
ze stowarzyszeniem studentdéw IFMSA-Poland badania profilaktyczne dla
mezczyzn (badanie prostaty i jader). Badanie cieszyto sie bardzo duzym
powodzeniem. Posiadamy rowniez doswiadczenie w realizacji programow
i projektow z udziatem zewnetrznych srodkow finansowych. Zrealizowane w
latach wczesSniejszych dziatania we wspotpracy z Gming Gryfino byty rozliczane

rzetelnie bez zarzutow i uwag ze strony Gminy.




IV. Szacunkowa kalkulacja kosztoéw realizacji zadania publicznego

Lp. Rodzaj lkosztu Wartosc |Z dotacji| Z innych
PLN P,
zrodet
1 Koszt.wykonania ustugi 7 000,007 000,00
masazy
5 Wolontariat - praca 720,00 720,00
) spoteczna
3.
4,
5.
Suma wszystkich kosztow realizacji| 7 720,00 |7 000,00| 720,00
zadania

V. Oswiadczenia
Oswiadczam(-my), ze

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wytgcznie w zakresie dziatalnosci

pozytku publicznego oferenta(-tow);

2) pobieranie Swiadczen pienigznych bedzie sie odbywac wytgcznie w ramach
prowadzonej odptatnej dziatalnosci pozytku publicznego;

3) oferent* | oferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega(-ja)* | zategalja)l z
optacaniem naleznosci z tytutu zobowigzan podatkowych;

4) oferent* | oferenci* sktadajacy niniejsza oferte nie zalega(-ja)* | zalegalja)*
optacaniem naleznosci z tytutu sktadek na ubezpieczenia spoteczne;

5) dane zawarte w czesci Il niniejszej oferty sa zgodne z Krajowym Rejestrem Sadowym* /

inng wtasciwa ewidencja*;

6) wszystkie informacje podane w ofercie oraz zatgcznikach sg zgodne z aktualnym

stanem prawnym i faktycznym;

7) w zakresie zwigzanym ze sktadaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i
przekazywaniem danych osobowych, atakze wprowadzaniem ich do systemow
informatycznych, osoby, ktérych dotycza te dane, ztozyty stosowne oSwiadczenia
zgodnie z przeplsaml o ochronie danych osobowych.
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Stowarzyszema Amazanek
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