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ETNIA-2003-1:-O DZIALALNOSCLPOZ U PUBLICZNEGQ

REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

Podniesienie stanu zdrowotnosei mieszkanicéw Wojewddztwa Y.odzkiego
(rodzaj zadania publicznego®)

»wWsparcie psychiczne w warunkach domowych dla 0s6b chorych na stwardnienie rozsiane”
(tytul zadania publicznego)

w okresie od 03.10.2814.do 31.12,2014y,

W FORMIE
POWIERZEMNIA REALIZACH ZADAMNA-PUBLIGZNEGO/WSPIERANIA REALIZACII ZADANIA
PUBLICZNEGO !

PRZEZ
Zarzad Wojewddztwa Lodzkiego
(organ administracji publicznej)

skladana na podstawie przepiséw dzialu II rozdziatu 2 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r.
o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie- ...




1. Dane 6ferenta/efereﬂtéw')3)

1) nazwa: Polskie Fowarzystwo Stwardnienia Rozsianego, Oddzial w Lodzi,
2) forma prawna:

{ x) stowarzyszenie ( ) fundacja
() kodciclna osoba prawna ( ) koécielna jednostka organizacyjna
{ ) spoldzielnia socjalna () D8 ..

3) numer w Krajowym Rejestrze Sadowym, w-nnym-rejestrze-lub-ewidencii:”
KRS: 000004977
4) data wpisu;rejestracii lub utworzenia:® 20,03,1997 r,

S)nr NIP: 729-20-17-464 nr REGON: 471538298

6) adres:

miejscowodé: Lodz ul.: Przybyszewskiego 255/267

dzielnica lub inna jednostka pomocnicza:™ e
gmina: E6d% powiat:¥ l6dzki
wojewddztwo: lodzkie
kod pocztowy: 92-338 poczta: £.6dz
7) tel.; 42 649-18-03 faks: 42 649-18-03
c-mail: lodz@ptsr.org.pl hitp:// www.lodz ptsr.org.pl
8) numer rachunku bankowego: 28 1440 1231 0000 0000 0342 3034

nazwa banku: Nordea Bank Polska

9) nazwiska i imiona oséb upowaznionych do reprezentowania oferenta/eferentéw:
a) Jerzy Szrejner — Przewodniczacy Rady Oddzialu
b) Katarzyna Golombiewska — Skarbnik Rady Oddzialu

10) nazwa, adres i telefon kontaktowy jednostki organizacyjnej bezposrednio wykonujacej zadanie, o kt6rym

mowa w ofercie:”

Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego, Oddzial w Lodzi

92-338 L4d7%, ul. Przybyszewskiego 255/267, Tel./fax. 42 649-18-03

11} osoba vpowainiona do skladania wyjasnien dotyczacych oferty (imi¢ i nazwisko oraz nr telefonu

kontaktowego)

Jerzy Szrejner — 503-015-397



12) przedmiot dzialalnosci pozytku publicznego:

a) dziatalnoé¢ nieodplatna pozytku publicznego

Wspoidzialanic z organizacjami spolecznymi, religijnymi, administracji paistwowe}, placowkami

stuzby zdrowia i innymi organizacjami na rzecz 0s6b niepelosprawnych,

Organizowanie pomocy czlonkom Towarzystwa w rozwiazywaniu wszetkich probleméw zyciowych
poprzez informacje, pomoc prawna, socjalno—bytowa oraz wspoldzialanie

w organizowanin dzialalnosci spolecznej, gospodarczej i kulturalnegj

Organizowanie samopomocy czlonkowskiej majacej na celu przeciwdzialanie uczuciv rezygnacji,

bezwarto$ciowosci, osamotnienia i bezradnogei, szczegblnie wéréd osob najciezej poszkodowanych

Prowadzenie dzialalnoci popularyzatorskiej, informacyjno—udwiadamiajacej, zmierzajacej do pelngj
integracji oséb ze stwardnieniem rozsianym ze spoleczenistwwem ludzi pelnosprawnych i ksztaliowanie

wladciwych postaw przy wykorzystaniu §rodkéw masowego przekazu i wlasnych publikacji

Inicjowanie i uczestniczenie w pracach badawczych, legislacyjnych dotyczacych zZycia
i warunkéw bytu, o$wiaty i wychowania oraz specyficznych potrzeb oséb ze stwardnieniem

rozsianym, a takze sposobu ich zaspakajania zwlaszcza w zakresie:

Ujawniania  barier  spolecznych, organizacyjnych,  architekionicznych, komunikacyjnych
i innych, ograniczajacych kontakt oséb ze stwardnieniem rozsianym ze $rodowiskiem
i utrudniajacych im  rehabilitacie oraz  wystepowanie do  kompetentnych  wiadz

7 wnioskiem o ich usuniecie,

Opracowywanie adekwatnych rozwigzan sprawy dostgpu oséb ze stwardnieniem rozsianym do
réinego rodzaju stanowisk pracy zgodnie z ich mozliwedciami fizycznymi, kwalifikacjami i

zainteresowaniami oraz zasad jego realizacji

Opiniowanie i inicjowanie produkeji sprzgtu rehabilitacyjnego niezbgdnego b usprawniajacego zycie

codzienne i prac¢ 0s6b ze stwardnieniem rozsianym

Organizowanie kongreséw, konferencji, sympozjdw, posiedzen, zjazdoéw, poradnictwa, imprez

kulturalnych, rekreacyjnych, owiatowych i innych, a takze obozéw i wezasow

Otaczanie szczegélna opieka dzieci oséb ze stwardnieniem rozsianym i ich rodzin, a takze oséb z

nowym rozpoznaniem stwardnienia rozsianego

Budzenie i poglgbianie wrazliwosci spolecznej réznych $rodowisk do dzialania na rzecz oséb ze

stwardnieniem rozsianym

Udzielanie pomocy interwencyjnej w zalatwianiu indywidualnych spraw oséb ze stwardnieniem

rozsianym

Ulatwianie osobom zg¢ stwardnieniem: rozsianym podejmowania zatrudnienia oraz podnoszenia

kwalifikacji zawodowych, takze podejmowania dzialalnodci spoleczno-uzytecznej

Podnoszenie kwalifikacji zawodowych personelu medycznego




b) dziatalno$¢ odplatna pozytku publicznego

Podnoszenie kwalifikacji zawodowych personelu medycznego

Wspbldzialanie z organizacjami spolecznymi, religijnymi, administracii panstwowej, placéwkami

stuzby zdrowia i innymi organizacjami na rzecz oséb niepelnosprawnych,

Organizowanie pomocy cztonkom Towarzystwa w rozwigzywaniu wszelkich probleméw zyciowych
poprzez  informacj¢, pomec  prawng, socjalno —  bytowa oraz  wspodldzialanie

w organizowaniu dzialalnosci spolecznej, gospodarczej i kulturalnej

Organizowanie samopomocy czlonkowskiej majacej na celu przeciwdzialanie uczuciu rezygnacji,

bezwartosciowosci, osamotnienia i bezradnosci, szczegbinie wéréd oséb najcigzej poszkodowanych

Prowadzenie dzialalno$ci popularyzatorskiej, informacyjno — uswiadamiajacej, zmierzajacej do pelnej
integracji os6b ze stwardnieniem rozsianym ze spoleczefistwem ludzi pelnosprawnych i ksztaltowanie

wlagciwych postaw przy wykorzystaniu $rodkéw masowego przekazu i wlasnych publikacji

Inicjowanie i wuczestniczenie w pracach badawczych, legislacyjnych dotyczacych zycia
i warunkéw bytn, ofwiaty i wychowania oraz specyficznych potrzeb oséb ze stwardnieniem

rozsianym, a takze sposobu ich zaspakajania zwlaszeza w zakresie:

Ujawniania  barier  spofecznych,  organizacyjnych, architekionicznych,  komunikacyjnych
i innych, ograniczajacych kontakt os6b ze stwardnieniem rozsianym ze $rodowiskiem
i ufrudniajacych im  rehabilitacje oraz  wystgpowanic do  kompetentnych  wladz

z wiioskiein o ich usunigcie,

Opracowywanie adekwatnych rozwigzan sprawy dostgpu os6b ze stwardnieniem rozsianym do
réznego rodzaju stanowisk pracy zgodnie z ich mozliwosciami fizycznymi, kwalifikacjami i

zainteresowaniami oraz zasad jego realizacji

Opiniowanie i inicjowanie produkcji sprz¢tu rehabilitacyjnego niezbednego lub usprawniajacego zycie

codzienne i pracg oséb ze stwardnieniem rozsianym

Organizowanie kongreséw, konferencji, sympozjéw, posiedzen, zjazdéw, poradnictwa, imprez

kulturalnych, rekreacyjnych, o$wiatowych i innych, a takze obozéw i wezasow

Otaczanie szczegélna opiekq dzieci o0s6b ze stwardnieniem rozsianym 1 ich rodzin,

a takZe 0s6b z nowyin rozpoznaniem stwardnienia rozsianego

Budzenie i poglebianie wrazliwodci spolecznej réimych $rodowisk do dzialania na rzecz oséb ze

stwardnieniem rozsianym

Udzielanie pomocy interwencyjnej w zalatwianiu indywidualnych spraw oséb ze stwardnieniem

rozsianym

Ulatwianie osobom ze stwardnieniem rozsianym podejmowania zatrudnienia oraz podnoszenia

kwalifikacji zawodowych, takze podejmowania dzialalnosei spoleczno-uzytecznej




i3) jezeli oferent foferenci’ prowadzi/prowadza” dzialalnos¢ gospodarcza

a) numer wpisu do rejestru przedsigbiorcdw

b) przedmiot dziatalnodci gospodarczej

NIE DOTYCZY

II. Informacja o sposobie reprezentacji oferentéw wobec organu administracji publicznej wraz

z przytoczeniem podstawy prawnej'”

NIE DOTYCZY

111, Szczegdlowy zakres rzeczowy zadania publicznego proponowanego do realizacji

1. Krétka charakterystyka zadania publicznego

Projekt dotyczy podniesienia stanu zdrowotnoéei psychicznej mieszkancédw wojewddztwa todzkiego,
chorych na SM, korzystajacych z rehabilitacji w warunkach domowych. Stan zdrowia tych oséb uniemozliwia
im korzystanie z innej formy rehabilitacji niz domowa, Beneficjentami bedzie 12 oséb chorych z terenu woj.
todzkiego, Wspolpracowaé z nami bedzie neurolog, psychiatra, rehabilitanci oraz wolontariusze. Neurolog
przeprowadzi konsultacie w celu dostosowania zabiegdw do potrzeb 1 mozliwosei chorego. Psychiatra
przeprowadzi kensultacje w domu chorego, zaproponuje choremu jak radzié sobie z zaburzeniami psychicznymi
i trudnoéciami spowodowanymi choroba. Rehabilitanci beda przeprowadzaé zabiegi w domu chorego oraz
udzielaé porad o mozliwosci wykonywania éwiczen przez chorego samodzielnie lub przy pomocy rodziny i
udzielaé informacji o istniejacym sprzecie rehabilitacyjnym, pomocniczym. Wolontariusze beda pormagad
rehabilitantom podczas zabiegéw (przygotowanie do &wiczen, przenoszenie, podnoszenie chorego itp.)
Konsultacje z psychiatra beda mialy pozytywny wplyw na zdrowie psychiczne chorych, ktére jest bardzo §cisle
Zwigzane ze stanem somatycznym ich organizmu. Regularne wsparcie psychiczne umozliwia chorym

utrzymywanie sprawnosci psychoruchowej na mozliwie najwyZszym poziomie.




2, Opis potrzeb wskazujgeych na konieczno§é wykonania zadania publicznego, opis ich przyczyn oraz
skutkéw

Stwardnienie rozsiane (SM) jest nieuleczalna, przewlekla i nieprzewidywalng choroba osrodkowego

ukfadu nerwowego, dotykajacq przede wszystkim ludzi miodych. SM nie jest choroba §miertelna, lecz moze,
chociaz nie musi, powodowaé trwala, bardzo ciezka niepelnosprawnoéé. To stwierdzenie "moze chociaz nie
musi" wigze sig zaréwno z nadzieja, jak i nicpewnoscia, jest réwniez nieustannym Zrédiem lgku, Obeeny stan
wiedzy nie pozwala na dokiadne stwierdzenie jak u danego pacjenta rozwinie sie choroba, jak szybko bedzie
postgpowac i jak zareaguje on na leki. Tak naprawdg w momencie diagnozy nie wie sig nic, ma sie tylko szereg
ré2nych mozliwosci w jaki sposéb choroba moze postgpowaé.

Moment rozpoznania choroby wiazZe si¢ z ogromaym chaosem, zametem i mieszanka mysli. Towarzyszy mu
takze burza uczué. Wielu pacjentéw w chwili przekazywania diagnozy jest w tak ztym stanie psychicznym, ze
nie s w stanie nic zapamigtac z tego, co méwi do nich lekarz i nie sq w stanie podjaé zadnej decyzji dotyczacej
dalszego leczenia. Rozpoznanie choroby powodujacej trwala niepelnosprawno$é moze wywolaé wstrzas
psychiczny i powodowad trwvaly uraz u pacjenta. Choroba moze si¢ wiazaé z tak silnymi emocjami, ze funkcje
adaptacyjne moga ulec zalamanin wskutek nadmiernego stresu. Moze to doprowadzié do pojawienia sie
objawéw nerwicowych czy zaburzen Igkowo-depresyjnych. Przystosowanie si¢ do powaiznej choroby
somatycznej moze przebiega¢ etapowo. Na poczatku czlowiek znajduje sie w fazie szoku psychicznego.
Trudno mu przyjaé do wiadomo$éé fakt, iz cierpi na nieuleczalng chorobg, nie potrafi sig z nia pogodzié, a
gléwnym mechanizmem stosowanym na tym etapie jest zaprzeczanie. W fazie drugiej czlowick rozumie juz
fakt zachorowania, jednakze w dalszym ciagu nie jest w stanie sig z chorobg pogodzié. W nastgpnym etapie
nastgpuje oplakiwanie strat. Pojawiaja sig tu uczucia takie jak agresja, biemos¢, apatia, mysli samobojeze,
uzaleznienic od innych. Nastgpnie pojawiaja si¢ zachowania obronne, zaréwno neurotyczne (zaprzeczanie,
ucieczka w marzenia, racjonalizacja) jak i pozytywne (aktywne walczenie z choroba w celu poprawienia
wlasnej sytuacji zdrowotnej). Ostatnimn etapem jest uwolnienie si¢ od uzaleznien chorobowych, czyli etap
zwigzany z osiagnigciem umiejetnodei chorowania i wykazywaniem normalnej aktywnosci, podejmowaniem
inicjatyw oraz twérczym myéleniem,

Zgodnie z Regionalnym Programem Ochrony Zdrowia Psychicznego dla Wojewddziwa Lédzkiego na lata
2011-2015, projekt zaklada podejmowanie dzialan zmierzajacych do zaspokojenia rzeczywistych potrzeb w
zakresie specjalistycznych uslug opiekuiiczych dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi w miejscu zamieszkania,
ktére przyczynia si¢ do nabywania, rozwijania i/lub podrzymywania umiejetnoéci niezbednych do
samodzielnego funkcjonowania oséb chorych na SM. Zatozenia projektu sa zgodne réwniez z Programem
wspbipracy samorzadu wojew6dztwa 16dzkiego z organizacjami pozarzadowymi oraz podmiotami
wymienionymi w art. 3 ust. 3 ustawy o dzialalnosei pozytku publicznego i wolontariacie na lata 2013-2015,
obszar wsparcia: polityka spoleczna. Dzialania na rzecz oséb niepelosprawnych sprzyjaja tworzeniu
warunkéw umozliwiajacych usamodzielnianie 0s6b chorych na stwardnienie rozsiane.

Projekt przyczyni sig réwniez do realizacji celu szczegélowego ,STRATEGII ROZWOIU WOJEWODZTWA
LODZKIEGO na lata 2007-2020” w obszarze priorytetowym: , jakosé zycia”.




3. Opis grup adresatdéw zadania publicznego

Projekt skierowany jest do 12 osdb chorych na stwardnienie rozsiane, z terenu woj. l6dzkiego,
posiadajacych aktualne orzeczenie o stopniu niepelmosprawnosci. Sa to osoby potrzebujace stalego,
regularnego wsparcia psychicznego w warunkach domowych, niemogace z uwagi na swdj stan zdrowia
samodzielnie funkcionowaé w Zyciu codziennym, Zgloszenia przyjmowane beda osobiscie w siedzibic PTSR

L.6d7 oraz telefonicznie lub za pomoca e—maila.

4., Uzasadnienie potrzeby dofinansowania z dotacji inwestycji zwiazanych z realizacja zadania publicznego, w

szezegblnosci ze wskazaniem w jaki spos6b przyczyni sie to do podwyzszenia standardu realizacji zadania,'”

NIE DOTYCZY

5. Informacja, czy w ciagu ostatnich 5 lat oferent/oferenei’’ otrzymal/otrzymali’ dotacje na dofinansowanie
inwestycji zwiazanych z realizacja zadania publicznego z podaniem inwestycji, ktére zostaty dofinansowane,

organu ktéry udzielit dofinansowania oraz daty otrzymania dotacji "

NIE DOTYCZY

6. Zakladane cele realizacji zadania publicznego oraz sposdb ich realizacji

Celem projektu jest przeprowadzenie konsultacji z psychiatra w warunkach domowych, ktére przyczynia
sig do poprawy sfany psychicznego, nabywania, rozwijania i podirzymywania umigjetnoéei niezbednych do
samodzielnego funkcjonowania oséb chorych na SM. Zaproponowane wsparcie ma na celu poprawe kondycji
fizycznej, sprawnosci psychiczngj, stanu funkcjonalnego, a takze zmniejszenie ryzyka choréb cywilizacyjnych
wynikajacych z niskiej aktywnodei psychoruchowej. Regularne zajecia rehabilitacyjne nmozliwig chorym
utrzymywanie sprawnoci fizycznej. Dzigki systematycznym éwiczeniom chory odzyskuje kontrole nad
wiasnym organizmem, zaczyna mniej zataczaé si¢ podezas chodzenia, lepiej prowadzi woézek inwalidzki,
kontroluje dlofi podezas pisania.

Cele szczegblowe:

- ufatwienie 12 osobom dostgpu do specjalistycznej pomocy psychiatry

- zwigkszenie sprawnodci fizycznej u 12 oséb niepelnosprawnych,

- poprawa stanu psychicznego u 12 osdb,

- zwigkszenie uczestnictwa 12 0séb niepeinosprawnych w zyciu spotecznym,

- odzyskanie wiary w siebie i checi do bardziej aktywnego zycia z choroba u 12 os6b niepelosprawnych,

Cel ten bedzie zrealizowany poprzez zorganizowanie dla 12 os6b chorych na stwardnienie rozsiane,

w miejscu ich zamieszkania konsultacji z psychiatra, neurologiem oraz zajeé rehabilitacyjnych.

7. Miejsce realizacji zadania publicznego

Domy chorych na stwardnienie rozsiane zamieszkujacych wojewddztwo Lodzkie.




8. Opis poszczeg6lnych dzialafi w zakresie realizacji zadania publicznego'?

L. Dzialania realizowane w ramach projektu obejmowaé beda:
1. Konsultacja psychiatryczna — lekarz zajmie sig leczeniem zaburzen psychiatrycznych u 0s6b chorych na
SM.
2. Konsultacja neurologiczna — lekarz przeprowadzi konsultacje z chorymi w celu dostosowania zabiegow
do ich potrzeb i mozliwosci.
3. Rechabilitacja domowa - w ramach projektu, przeprowadzone bgdg zabiegi rehabilitacyjne dla 12 osdb
chorych na SM w miejscu ich zamieszkania, na terenie woj. 16dzkiego.,
4. Wolontariusze — pomoc przy rehabilitacji (przygotowanie do (éwiczen, przenoszenie, podnoszenie
chorego ifp.)
II. Wiw dzialania odbywa¢ si¢ beda pod nadzorem obstugi administracyjnej projektu:
Koordynator — projektem bedzie kierowal koordynator, ktéry wykorzystujac swoja  wiedze
i doswiadczenie zapewni prawidlowy przebieg realizacji programu. i jego rozliczenie finansowe
i merytoryczae.

Ryzyko projektu mozliwe na poziomie rekrutacji i realizacji bedzie ograniczone poprzez sprawne
przeprowadzenie dzialan projekiowych, Planowana liczba 12 beneficjentéw jest realna do osiagnigcia, poniewaz
PTSR na terenic woj. lodzkiego liczy obecnie (stan na dzien 14.07.2014r) 557 czionkéw,
ponad 200 os6b wymaga stalej opieki. W przypadku rezygnacji z uczestmictwa w projekcie, prowadzona bedzie
lista rezerwowa umozliwiajaca otrzymanie wsparcia przez zakladang grupe beneficjentéw., Ryzyko zwigzane z
trudnosciami w zatrudnieniu wykwalifikowanej obslugi administracyjnej i kadry merytorycznej bedzie
zminimalizowane dzigki specjalistom do$wiadczonym w pracy z osobami niepelmosprawnymi (neurolodzy,

fizjoterapeuci).

9, Harmonogram™

Zadanie publiczne realizowane w okresie od 03.10.2014 1. do 31.12.2014 r.

Poszczegélne dzialania w zakresie | PoszczegOine dzialania w zakresie | Poszezegélne  dzialania w
realizowanego zadania publicznego' | realizowanego zadania publicznego'® | zakresie realizowanego

zadania publicznego"?

1) Konsultacje neurologiczne 03.10.2014r. - 14.12.2014r. PTSR O/L6dz
(1 konsultacja x 12 0s6b)

2) Konsuliacje psychiatryczne 03,10.2014r, - 31.12,2014r, PTSR O/Lo6d7
(1 konsultacja x 12 osdb)
3) Rehabilitacja domowa 15.10.2014r. - 31.12.2014r. PTSR O/L6dZ
{po 15 zabiegdw dla 12 os6b)
4) Wolontariusze (4 osoby x 20 godz.) |03.10.2014r. - 31.12.2014r. PTSR O/LédZ
5) Koordynator (8 godz.) 03.10.2014r. - 31.12,2014r, PTSR O/L6d%

10. Zakladane rezultaty realizacji zadania publicznege'®



. |Rezultaty “twarde” (produkty):
- 12 konsultacji psychiatrycznych,
- przeprowadzenie serii {5 zabiegéw rehabilifacyjnych dla kazdej z 12 oséb,
- 12 konsultaciji neurologicznych,
Rezultaty ,,migkkie”:
- poprawa stanu psychicznego 12 uczestnikéw projekiu,
- usprawnienie ruchowe, obnizenie napigcia migéniowego, obnizenie progu bélowego,
- pozbycie sig poczucia alienacji,
- sbworzenie mozliwoéci aktywnego uczestnictwa w zyciu rodzinnym i spolecznym,
- poprawa jakoéci zycia osob chorych na stwardnienie rozsiane.

Rezultaty projektu beda weryfikowane na podstawie kart konsultacyjnych oraz kart zabiegowych
uczestnikéw projektu. Wszystkie zastosowane metody realizacji programu zapewnia realizacje zakladanych
celéw 1 wypracowanie zapianowanych produktéw, poniewaz przyczynia sig do poprawy stanu zdrowia chorych
na SM. Warto$cia dodang projektu bedzie stworzenie mozliwosci aktywnego uczestnictwa w zyciu rodzinnym i
spolecznym chorego,

Kontynuacja dzialah bedzie mozliwa w przyszlodei, po uzyskaniu dofinansowania ze $rodkow

administracji publicznej, instytucji pomocowych i darowizn.

IV. Kalkulacja przewidywanych kosztdw realizacji zadania publicznego

1. Kosztorys ze wzglgdu na rodzaj koszt6w:

Lp. | Rodzaj kosztéw'® . & N Koszt ztego do ztegoz Koszt do
X
> 3 . |pokrycia finansowych | pokrycia
g % 3 calkowity Srodkdw
3 E ktad
S,\ o -ﬁ‘ (]V Z}) Z f h Z WKiaday
0 HOR by . . | wiasHych,
9 895 8 waioskowanej | osobowego,
2 $ 8q & dotacii Srodkow )
=~ Cji W iym pracy
I |Koszty merytoryczne >
po stronie PTSR LédzZ
1) Konsultacje z
neurclogiem 12 85,00 konsultacja 1020,00 1020,00 0,00 0,00
{1 konsultacja x 12
oséb)
2) Konsultacje z
psychiatra 12 85,00 konsultacja 1020,00 1020,00 0,00 0,00
(1 konsuitacja x 12
036b)
3) Rehabilitacja
domowa 180 60,00| zabieg 10800,00 7480,00 3320,00 0,00
(12 os x 15 zabiegbow)
4) Wolontariusze
(4 osoby x 20 godz.) 80 12,00 godz, 960,00 0,00 4,00 960,00




IT |Koszty obshugi™
zadania publicznego, w

tym koszty

administracyjne po
stronie PTSR LédZ

1) koordynator 8 60,00 godz. 480,00 480,00 0,00 0,00
projektu

III }inne koszty, w tym
koszty wyposazenia i
promocji po stronie ...

(nazwa Oferenta)' :

i 14280,00 10000,00 3320,00 960,00

Ogétem:

2. Przewidywane Zrédla finansowania zadania publicznego

1 Whioskowana kwota dotacji 10000,00 2t 70,03%
2 Srodu finansowe wiasne'” 3320,00zt 23,.25%
3 Srodki finansowe z innych frédel ogélem (Srodki finansowe wymienione w ,
pki. 3.1-3 3)”) 0,0021 0,00/0
31 wplaty i oplaty adresatéw zadania publicznego’” 0,00zt 0,00%
3.2 | $rodki finansowe z innych Zrédet publicznych (w szczegélnoéci: dotacje
z budzetu pavistwa lub budzetu jednostki samorzqdu teryiorialnego, funduszy ,
celowych, Srodki z funduszy strukturatnych)'” 0,00zt 0,00%
3.3 pozostale'” 0,00z 0,00%
4 Wkiad osobowy (w tym $wiadczenia wolontariuszy i praca spoleczna
czionkéw) 960,00 zi 6,72%
5 Ogélem (Srodki wymienione w pkt 1- 4) 14280,00zi 100%
3. Finansowe §rodki z innych #rédel publicznych®”
Nazwa organy administracji Kwota $rodkéw | Informacja o tym, czy | Termin rozpatrzenia —
publicznej lub innej jednostki sektora wniosek (oferta) )
finansow publicznych (wzl) w przypadku wnioskéw
o przyznanie §rodkéw | (ofert)
zostat (-a) nigrozpatrzonych do
rozpatrzony(-a) czasu ziozenia

pozZytywhie, czy tez ninigjszej oferty
nie zostal(-a) jeszcze
rozpatrzony(-a)

NIE DOTYCZY TAK/NIEY




Uwagi, ktére moga mieé znaczenie przy ocenie kosztorysu:

...........................................................................................................................................................

V. Inne wybrane informacje dotyczace zadania publicznego

1. Zasoby kadrowe przewidywane do wykorzystania przy realizacji zadania publicznego®

1. Neurolog, psychiatra — lekarze specjaliéci posiadajacy odpowiednie kwalifikacje do leczenia i udzielania
porad, znajacy specyfike stwardnienia rozsianego.

2. Rehabilitanci — sg to osoby, ktére ukorniczyly Uniwersytet Medyczny lub/i Medyczne Studium Zawodowe z
wynikiem dobrym lub bardzo dobrym, po specjalistycznym przeszkoleniu z zakresu SM.. Ich zadaniem jest
przywracanie i utrzymywanie sprawnofci fizycznej, zapobieganie postgpowi i nawrotom choroby
stwardnienia rozsianego, przynoszenie ulgi w réznych dolegliwosdciach.

3. Wolontariusze (czlonkowie rodzin i opickunowie 0séb niepelnosprawnych) — pomoc przy rehabilitacji
(przygotowanie do éwiczei, przenoszenie, podnoszenie chorego)

4, Koordynator projektu — osoba, ktéra wykorzystujae swoja wiedzg i dodwiadezenie zapewni prawidlowy
przebieg programu, Zajmie sig prowadzeniem dokumentacji i sprawozdawczosei projektu, stalym nadzorem

nad realizacjg zalozen, zatrudnieniem kadry do realizacji i nadzorem nad ich praca, weryfikacja budzety,

kontrola wydatkowania.

2. Zasoby rzeczowe oferenta/oferentéw” przewidywane do wykorzystania przy realizacji zadania®™

Organizacia posiada odpowiednie zaplecze organizacyjne i biurowe niezbedne do realizacji projekeu.
Zasoby lokalowe:

- biuro w siedzibie stowarzyszenia

Zasoby techniczne:

- telefon/fax, kserokopiarka, komputery z dostgpem do Internetu, przenoény stéi do masazu,

3. Dotychezasowe do$wiadezenia w realizacii zadah publicznych podobnego rodzaju (ze wskazaniem, kt6re z

tych zadan realizowane byly we wspdlpracy z administracja publiczna).

PTSR O/LédZz posiada wicloletnie dos$wiadczenie w realizacji dzialan skierowanych do osob
niepelnosprawnych, realizowanych we wspélpracy z administracja publiczna:
1. "Rehabilitacja domowa dla oséb chorych na stwardnienie rozsiane” - dofinansowana ze $rodkow:
PFRON, Urz¢du Marszalkowskiego, Urzedu Miasta Lodzi.
Celem rehabilitacji bylo stworzenie chorym moziiwodci aktywnego uczestnictwa w Zyciu spolecznym od
najnizszej jednostki, jaka jest rodzina az do spolecznosci lokalnej. Specjalistyczna rehabilitacja w domu
chorego zorganizowana zostala dla 0séb, nie mogacych korzystaé z rehabilitacji w Centrum Rehabilitacyjno —
Opickatezym. Ze¢ wzgledu na duza niepelnosprawnosé

zrealizowano, w zaleznosci od wskazan lekarskich oraz stanu pacjenta, jego mozliwoéci i potrzeb:




- masaz r¢ezny klasyczny

~ éwiczenia biere i czynno-bierne
- ¢wiczenia redresyjne

- reedukacja porazonych migéni

- pionizacja

- préby chodzenia

- udzielanie porad z zakresu dalszych éwiczen samodzielnych fub przy pomocy rodziny

- udzielanie informacji o istniejacym sprzgcie rehabilitacyjnym i pomocniczym

- nauka prawidlowej pielegnacii lezacego

Liczba 0s6b objetych wsparciem — 180 os6b.

2. ,Rehabilitacia w Centrum Rehabilitacyjno-Opiekuniczym dla oséb chorych na stwardnienie rozsiane"
- dofinansowany ze érodkéw: PFRON, RCPS, Urzedu Miasta Lodzi.

W ramach programu zorganizowano regularne zaj¢cia rehabilitacyjne wnozliwiajace cztonkom PTSR O/L6d7
utrzymywanie sprawnosci fizycznej na mozliwic najlepszym poziomie. Wprowadzenie systematycznych
¢wicze pozwolilo choremu pracowa¢ m.in. nad odzyskaniem kontroli nad wlasnym organizmem, mniej
zataczat sig podczas chodzenia, lepiej prowadzi¢ wézek inwalidzki, kontrolowaé dlon podezas pisania.

Efekty rehabilitacji w Centrum Rehabilitacyjno - Opiekuficzym:

- poprawa czynnosei chorych migéni i stawéw.

- usprawnienie ruchowe,

- pozbycie sig poczucia alienacji,

- stworzenie mozliwosci aktywnego uczestnictwa w Zyciu rodzinnym i spotecznym.,

W ramach realizacji programu, kazdy chory skorzystal réwniez z krioterapii og6lnoustrojowej (leczenie ciata
za pomocag temperatur rzedu  -70°C  do  -170°C), Jest to metoda szeroko stosowana
w leczeniu i rehabilitacji choréb narzadu ruchu. Ulatwia usprawnienie dzigki wywolywaniu komfortu
psychicznego, rozluZnienia migsni, przekrwienia tkanek, powodowania ustgpowania obrzekéw i wysigkéw. W
wyniku dzialania niskiej temperatury uzyskuje si¢ szereg efektow

leczniczych takich jak:

-dzialani¢ przeciwbélowe,

-dzialanie przeciwzapalne,

-obnizenie zwigkszonego napigcia migéni,

-poprawg czynnodci chorych migéni i stawdw,

Liczba osdb objgtych wsparciem — 120 oséb.

3."Rehabilitacja w sali stowarzyszenia dla os6b chorych na stwardnienie rozsiane” - dofinansowany ze
$rodkéw PFRON

Celem projektu bylo zorganizowanie zajgé rehabilitacyjnych, ktére mialy za zadanie wspomagaé proces
rehabilitacji, organizowa¢ czasu wolny, a poprzez zwigkszenie sprawnosdci fizycznej przywrécié mozliwosci
samoobslugi,  odzyska¢  wiarg w  siebie i checi do  bardziej akeywnego  Zycia
z choroba. Nasze stowarzyszenie prowadzi dla swoich czlonkéw bezplatne zajecia rehabilitacyjne, ktére
odbywajq si¢ w sali w siedzibie PTSR. Chorzy na stwardnienie rozsiane éwiczyli pod opicka rehabilitanta,
korzystajac ze zgromadzonego sprzetu rehabilitacyjnego: (steppery, wioslarz, massager, bieznia, rotor do
¢wiczen koriczyn dolnych, st6ét do masazu, st6t do éwiczen manualnych, drabinki, materace) oraz z zabiegéw na
Fotelu Masujacym iJoy-100 skiadajacego sie z masazu: walkujacego, ugniatajacego, uciskowego i
ostukujacego. Jego stosowanie przy braku wystarczajacych $rodkéw finansowych na masaz klasyczny jest

istomym elementem rehabilitacji oséb chorych na stwardnienie rozsiane. Uczestnicy zajeé korzystali réwniez z




zabiegéw z zastosowaniem systemu medycznego UNITTRON — komputerowy zestaw urzadzen do terapii
rehabilitacji, ktéry dziala na zasadzic emitowania pulsujacych p6l elektromagnetycznych, $wiatla
i dzwigku.

Liczba 0séb objetych wsparciem — 60 oséb.

4. ,Szansa na lepsze jutro” — dofinansowany ze $rodkéw PFRON oraz Funduszu dla Organizacji
Pozarzadowych ~ (FOP)  Mechanizmu  Finansowego  BEuropejskiego  Obszaru  Gospodarczego
i Norweskiego Mechanizmu Finansowego. W ramach projektu przeprowadza sig nastepujace dzialania:
Rehabilitacja domowa - program obejmuje specjalistyczng rehabilitacje w domu chorego zorganizowana dla
grupy 205 oséb, niemogacych korzysta¢ z rehabilitacii w Centrum Rehabilitacyjno — Opiekuiczym, Ze wzgledu
na duza niepeinosprawno$é zorganizowane s zajecia usprawniajace bezposrednio w ich domach, W zalesmoéei
od wskazan lekarskich oraz stanu pacjenta, jego mozliwosci i potrzeb przeprowadzone zostaly nastepujace
rodzaje zabiegéw: masaz rgczny klasyczny, éwiczenia bierne i czynno-bierne, éwiczenia redresyjne, reedukacja
porazonych migéni, pionizacja, préby chodzenia a takze:

* udziclanie porad z zakresu dalszych ¢wiczef samodzielnych lub przy pomocy rodziny

* udzielanie informacji o istniejacym sprzgcie rehabilitacyjnym i pomocniczym

» nauka prawidlowej pielegnaciji lezacego

Kwalifikacji na zabiegi dokonujg lekarze: neurolog i psycholog,

- Rehabilitacja w Centrum Rehabilitacyjno — Opickunczym - zajecia rehabilitacyjne w  Centrum
Rehabilitacyjno - Opiekuficzym, organizowane przez nasz Oddzial od 1997 roku, w 2010 r.

odbywaly si¢ dla 70 chorych. W zajeciach asystuja wolontariusze pomagajac  chorym
W przemieszczaniu si¢, ubieraniu itp. ¢zynnosciach. Kwalifikacji na zabiegi dokonuja lekarze neurolodzy i
psycholodzy. Zabiegi obejmuja m.in.: krioterapig ogélnoustrojowa, masaz r¢czny, magnetronic, kinezyterapie,
laser, krioterapi¢ miejscowa, masaz podwodny, terrapuls. W ramach realizacji programu, kazdy chory ma
mozliwo$¢ skorzystania z krioterapii og6Inoustrojowej (leczenie ciala za pomocy temperatur rzgdu -70°C do -
170°C). Jest to metoda szeroko stosowana w leczeniu i rehabilifacji choréb narzadu ruchu. Ulatwia
usprawnienie dzigki wywolywaniu komfortu psychicznego, rozluznienia mig$ni, przekrwienia tkanek,
powodowania ustgpowania obrz¢kéw i wysigkow. Osobom poruszajacym si¢ z duza trudnoseia zapewniamy
dowéz na i z zajgé,

- Rehabilitacja w sali - chorzy na stwardnienie rozsiane ¢wicza pod opickq rehabilitanta, korzystajac ze
zgromadzonego sprzgtu rehabilitacyjnego: (steppery, wio§larz, massager, rotor do éwiczen konczyn dolnych i
gornych, sifownia typu ,Atlas”, st6l do masazu, stol do éwiczed manualnych, drabinki, materace) oraz z
zabieg6w na fotelach masujacych. Uczestnicy zajeé réwniez korzystaja z zabieg6éw z zastosowaniem systemu
medycznego UNITTRON — (komputerowy zestaw urzadzen do terapii i rehabilitacji), ktéry dziala na zasadzie
emitowania pulsujacych pél elektromagnetycznych, $wiatta i dzwigku. Stosowany przez nas system medyczny
UNITTRON zawiera specjalnie opracowana kart¢ magnetyczng dostosowang dfa chorych z SM oraz lampe
Aambda — kompleksowe urzadzenie do terapii $wiatlem. Sprzet zgromadzony w sali rehabilitacyjnej w siedzibie
PTSR sluzy duzej grupie chorych 2z naszego stowarzyszenia zaréwno sprawnych jak
i niewychodzacych z domu,

- Terapia zajgciowa ~ dla 15 chorych na stwardnienie rozsiane. Terapia wspomaga usprawnianie fizyczne i
psychiczne poprzez zastosowanie réznych celowych i planowych zaje¢ typu manualnego, intelektualnego i
rozrywkowego, majacych na celu maksymalny rozwoj umiejgtnodei, ktére umozliwiaja wykonanie czynnosci
samoobstugowych, prowadzenie samodzielnego zycia, a nawet podjecia zatrudnienia. Zajgcia dobierane sq w
taki sposéb, aby ich wykonywanie usprawnialo, uszkodzona czynno$¢ organizmu Iub pozytywnie
oddzialywalo na stan psychiczny. Zajecia poprowadzil terapeuta wraz z asystentem w godzinach

popoludniowych, aby wszyscy chorzy (réwniez wymagajacy opieki) mogli w nich uczestniczy¢. W realizacji




zadania uczestniczyli wolontariusze (rodziny uczestnikéw), pomagajac w czynnosciach ti. przygotowanie sali
do zajeé, sprawniejsze poruszanie sig chorych z w6zkéw na krzesla, mycie rgk, dotarcie do toalety, dyzury
telefoniczne, udzielanie informacji zainteresowanym, kompletowanic materialéw na zajecia. Dodatkowo, w
ramach realizacji projektu, kazdy chory ma mozliwo$é skorzystania z porad dietetyczki, pielegniarki i

opiekuna spolecznego,

4. Informacja, czy oferent/eferenci’ przewiduje(-a) zlecaé realizacje zadania publicznego w trybie, o ktérym
mowa w art, 16 ust. 7 ustawy dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie.

NIE DOTYCZY

Oswiadczam {-y), ze:

1) proponowane zadanic publiczne w calo$ci miefci sig w zakresie dzialalnosci pozytku publicznego
oferenta/eferentow’;

2) w ramach skladanej oferty przewidujemy pobieranie/niepobieranie” oplat od adresatow zadania;

3) oferent/oferenci” jest/sa” zwiazany(-ni) niniejsza oferta do dnia 31.12.2014r.;

4) w zakresie zwigzanym z otwartym konkursem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i
przekazywaniem danych osobowych, a takze wprowadzaniem ich do systeméw informatycznych, osoby, ktérych
te dane dotycza, zlozyly stosowne o$wiadczenia zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych (Dz. U, 2002 r. Nr 101, poz. 926, z pén, zm.);

5) oferent/eferenci” skladajacy niniejsza oferte nie zalega (~ja)/zalega(ja)” z oplacaniem naleznosci z tytutu
zobowiazan podatkowych/skladek na ubezpieczenia spolecme”;

6) dane okre$lone w czesci I niniejszej oferty sa zgodne z Krajowym Rejestrem Sadowym/wiadeiwa ewideneja”;
7) wszystkie podane w ofercie oraz zatacznikach informacje sa zgodne z aktualnym sfanem prawnym i

faktycznym.

(podpis osoby upowaznionej
lub podpisy osdéb upowaznionych
do skladania oswiadczen woli w imieniu
oferenta/oferentéw”

......................................................

Zataczniki:



1. Kopia aktualnego odpisu z Krajowego Rejestru Sadowego, innegorejestru-lub-evidencji?

2. W przypadku wyboru innego sposobu reprezentacji podmiotow skladajacych ofertg wsp6ing niz wynikajacy z
Krajowego Rejestru Sadowego lub innego wladciwego rejestru - dokument potwierdzajacy upowazmienie do
dzialania w imienin oferental-6w).

Poswiadczenie ztozenia oferty®

Adnotacje urzedowe™”

© Niepotrzebne skreglié.

2) Rodzajem zadania Jest jedno lub wigcej zadait publicznych okreflonych w art. 4 ustawy z dnia 24 kwietnia
2003 r. o dzialalno$ci pozytku publicznego i o wolontariacie.

3} Kazdy z oferentéw skladajacych ofertg wspélng przedstawia swoje dane, Kolejni oferenci dolaczaja wlasciwe
pola.

*) Forma prawna oznacza forme dzialanosci organizacji pozarzadowej, podmiotu, jednostki organizacyjnej
okreslong na podstawie obowiazujgcych przepiséw, w szczegéinosci stowarzyszenie i fundacje, osoby prawne
i jednostki organizacyjne dzialajace na podstawie przepiséw o stosunku Pafstwa do Koéciola Katolickiego
w Rzeczypospolitej Polskiej, o stosunku Paistwa do innych koscioléw i zwiazkéw wyznaniowych oraz
o gwarancjach wolnodei sumienia i wyznania, jezeli ich cele statutowe obejmuja prowadzenie dziatalnosci
pozytku publicznego, uczniowskie kluby sportowe, ochotnicze straze pozarne oraz inne. Nalezy zaznaczyé
odpowiednig forme lub wpisaé inna.

%) Podaé nazwg wiladciwego rejestru lub ewidenci.
6 W zaleznoéci od tego, w jaki sposéb organizacja lub podimiot powstal,

7 QOsiedle, sotectwo Iub inna Jjednostka pomocnicza. Wypelhienie nie obowigzkowe. Nalezy wypelni¢ jezeli
zadanie publiczne proponowane do realizacji ma by¢ realizowane w obrebie danej jednostki.

8} Nie wypelnia¢ w przypadku miasta stolecznego Warszawy.,

% Dotyczy oddziatéw terenowych, placéwek i innych Jjednostek organizacyjnych oferenta. Nalezy wypemhi¢ jesli
zadanie ma by¢ realizowane w obrebie danej jednostki organizacyjnej.

1) Nalezy okresli¢ czy podstawa sa zasady okreSlone w statucie, pelnomocnictwo, prokura czy tez inna
podstawa, Dotyczy tylko oferty wsp6inej.

1) Wypehi¢ tylko w przypadku ubiegania sig o dofinansowanie inwestycji.

12 Opis musi byé spéiny z harmonogramem i kosztorysem. W przypadku oferty wspéingj — nalezy wskazaé
dokiadny podzial dziatait w ramach realizacji zadania publicznego migdzy skladajacymi oferte wspdlna,




1} W harmonogramie nalezy podaé terminy rozpoczecia i zakoficzenia poszezeg6lnych dzialan oraz liczbowe
okreslenie skali dzialan planowanych przy realizacji zadania publicznego (tzn. miar adekwatnych dla danego
zadania publicznego, np. liczba $wiadczen udzielanych tygodniowo, miesigcznie, liczba adresatow).

1} Opis zgodny z kosztorysem.

') Nalezy opisa¢ zakladanc rezuitaty zadania publicznego — czy beda trwale oraz w jakim stopniu realizacja
zadania przyczyni si¢ do rozwiazania problemu spolecznego lub zlagodzi jego negatywne skutki.

19 Nalezy uwzglednié wszystkie planowane koszty, w szczegOlnosci zakupu uslug, zakupu rzeczy,
wynagrodzen.

1 Dotyezy jedynie wspierania zadania publicznego.
1) Nalozy wpisa¢ koszty bezpodrednio zwiazane z celem realizowanego zadania publicznego.
19 W przypadku oferty wspélnej kolejni oferenci dolaczaja do tabeli informacjg o swoich kosztach.

0 Nalezy wpisat koszty zwiazane z obsluga i administracja realizowanego zadania, ktore zwigzane sa
z wykonywaniem dzialan o charakterze administracyjnym, nadzorczym i kontrolnym, w tym obstuga finansowa
i prawng projektu,

) Wypelnienie fakultatywne — umozliwia zawarcie w umowie postanowienia, o ktérym mowa w § 16
ramowego wzoru umowy, stanowiacego zatacznik nr 2 do rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z
dnia ... w sprawie wzoru oferty i ramowego wzoru umowy dotyczacych realizacji zadania
publicznego oraz wzoru sprawozdania z wykonania tego zadania. Dotyczy jedynie oferty wspierania realizacji
zadania publicznego.

) Informacje o kwalifikacjach os6b, ktére beda zatrudnione przy realizacji zadania publicznego, oraz
o kwalifikacjach wolontariuszy. W przypadku oferty wspélnej nalezy przyporzadkowaé zasoby kadrowe do
dysponujgcych nimi oferentow.

2} Np. lokal, sprzet, materialy. W przypadku oferty wspélnej nalezy przyporzadkowaé zasoby rzeczowe do
dysponujacych nimi oferentw.

2 Odpis musi byé zgodny z aktualnym stanem faktycznym i prawnym, niezaleznie od tego, kiedy zostal
wydany.

) Wypetnia organ administracji publicznej.



