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INFORMACJE O PROJEKCIE 

 
1. Projekt jest finansowany przez Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych  w 

ramach art. 36 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz 
zatrudnieniu osób niepełnosprawnych.  

2. Projekt jest realizowany przez Fundację „Potrafię Pomóc” Na Rzecz Dzieci Niepełnosprawnych 
Z Wadami Rozwojowymi z siedzibą we Wrocławiu (54-130), przy ul. Horbaczewskiego 24,  
KRS: 0000303590, NIP 899-264-29-28, REGON 020747657,  
e-mail: sekretariat@potafiepomoc.org.pl, zwany dalej jako Fundacja. 

3. Uczestnikami zadania będą Osoby z Niepełnosprawnościami (dorosłe, młodzież i dzieci), które 
na skutek panujących obostrzeń związanych z koronawirusem SARS-CoV-2, musiały przerwać 
dotychczasowe zajęcia: psychoterapię, spotkania w ramach grup wsparcia, terapie grupowe, 
różnego rodzaju treningi czy integrację. Otoczenie Osób z Niepełnosprawnościami: rodzice, 
opiekunowie, osoby wspierające,  kadra opiekująca się o Osobami z Niepełnosprawnościami, 
dla których obecna sytuacja związana z zagrożeniem koronawirusem SARS-CoV-2 jest 
dodatkowym obciążeniem dla zdrowia psychicznego z terenu całej Polski. 

4. W przypadku braku wolnych miejsc beneficjent oczekuje na wpisanie do projektu i w chwili 
zwolnienia się miejsca jest on automatycznie wpisany na listę (decyduje kolejność zgłoszeń).  

5. Planowana liczba uczestników, które zostaną objęte wsparciem w okresie realizacji projektu 
to min. 70 osób. 

6. Oczekiwanym rezultatem projektu jest poprawa funkcjonowania w zakresie zdrowia 
psychofizycznego wywołanym ograniczeniami spowodowanymi epidemią SARS-CoV-2.  

7. Celem zadania jest polepszenie sprawności psychofizycznej, która jest kluczowym czynnikiem 
w szeroko pojętej rehabilitacji społecznej. 

8. Terapia będzie prowadzona w Centrum Diagnostyczno-Terapeutycznym Chorób Rzadkich w 
DS. Team w Wołowie oraz możliwość spotkania on-line. 
 

REKRUTACJA, KWALIFIKACJA DO ZAJĘĆ, PRZEBIEG REALIZACJI PROJEKTU 

1. Rekrutacja będzie prowadzona na bieżąco, do momentu wyczerpania wolnych miejsc, w 
ramach środków przyznanych dla projektu.  

2. Program i liczba godzin będzie dostosowywana do potrzeb uczestników według uznania osób 
diagnozujących. Metody terapeutyczne dostępne w ramach projektu: 

 Terapia Psychologiczna 
 Opieka Psychiatryczna  
 Terapia Ruchowa 

Wszystkie zajęcia będą dostosowane do możliwości psychicznych i fizycznych uczestników. 
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3. Dla potrzeb osób głuchych i niedosłyszących zatrudniony będzie tłumacz języka migowego. 

 

PROCES REKRUTACJI – PROCES SKŁADANIA ZGŁOSZEŃ: 

1. Osoba zainteresowana uczestnictwem w projekcie zapoznaje się regulaminem  
organizacyjnym i: 
 wypełnia i wysyła KWESTIONARIUSZ dostępny do pobrania na stronie Fundacji „Potrafię 

Pomóc” w zakładce Projekty i dostarcza go w formie papierowej w biurze projektów, w 
siedzibie Fundacji „Potrafię Pomóc” przy ul. Horbaczewskiego 24 we Wrocławiu, piętro II, 
w godz. 8:00-16:00; bądź przesyła zgłoszenie pocztą. 

 Po zakwalifikowaniu terapeuta umawia się z kandydatem na pierwszą wizytę. 
 Kandydat na pierwszą wizytę zobowiązany jest przynieść wypełnione, podpisane 

następujące dokumenty: 
o kwestionariusz zgłoszenia wraz z podpisaną klauzulą RODO Kwestionariusz: 
o podpisany regulamin dostępny na stronie internetowej: 

2. W przypadku uzyskania wszystkich dokumentów kandydat jest kwalifikowany do projektu i 
zostają ustalone godziny spotkań ze specjalistami. 
 

POSTANOWIENIA KOŃCOWE 

 

1. Uczestnik zobowiązany będzie, przed rozpoczęciem zajęć, do dostarczenia kompletu 
dokumentów rekrutacyjnych.  

2. Liczba godzin terapii oraz ich rodzaj będzie dostosowywany do potrzeb uczestnika. 
3. Niniejszy Regulamin może ulec zmianie w trakcie trwania projektu. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Zapoznałem się z treścią regulaminu 

 

……………………………………………………………………… 

data i podpis uczestnika 


