Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez ’ ‘““'E“‘"dz"““
dla tédzkiego - Polska Unie Europejska {‘O Z |e

"INSTYTUT ZDROWIA MEDICALL SPOtKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA SPOEKA
KOMANDYTOWA” zaprasza do udziatu w projekcie pn. ,Program rehabilitacji leczenia w Instytucie
Zdrowia Medicall” Projekt wspétfinansowany ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla to6dzkiego 2021-2027, Priorytet 8
Fundusze europejskie dla edukacji i kadr w tédzkiem, Dziatanie FELD.08.04 Zdrowy pracownik.
Projekt realizowany jest w ramach ,Programu rehabilitacji leczniczej dla mieszkancéw Wt w zakresie

choroéb narzadéw ruchu”.
WSPARCIE OBEJMUJE NASTEPUJACE DZIALANIA

Ostateczna kwalifikacja medyczna do Programu nastgpi podczas | porady rehabilitacyjnej (z
wykorzystaniem ICF). Pacjenci beda zapraszani na | porade - w 8 cyklach (nr 1-8) po 20 os6b oraz
w 1 cyklu (nr 9) w grupie 16 os6b

Pacjent powinien dysponowaé¢ dokumentacja medyczng nie starsza niz 1 rok (12 miesiecy),
potwierdzajaca jednostke chorobowa zgodnie z RPZ: (wyniki badan obrazowych i
neurofizjologicznych lub odpisy dokumentacji leczenia ambulatoryjnego lub karty informacyjne
leczenia szpitalnego lub inne zaswiadczenia lekarskie pozwalajace na potwierdzenie jednostki
chorobowej). Porada | obejmie indywidualne spotkanie UP z fizjoterapeuta trwajace ok. 60 min,
w ramach ktérego przeprowadzone zostang:

a) wywiad,

b) badanie i analiza ruchu, ocena chodu i ocena postawy ciata oraz niezbedne pomiary,

c) wykluczenie ,czerwonych” i ,z6ttych flag”.

Uczestnik/czka wypetni IPAQ i test wiedzy - wstepny.

Wszystkie wyniki bedg odnotowane w Karcie pacjenta nr 1 niezaleznie od decyzji o
zakwalifikowaniu do dalszych etapéw. Osoby, u ktérych wystgpia "czerwone flagi" lub "zétte flagi"
(wg RPZ), zostang skierowane do dalszej diagnostyki lub do specjalisty. UP bedzie poinformowany
o przebiegu Programu i udzieli pisemnej zgody na udziat w nim. Ustalany bedzie indywidualny
plan rehabilitacji (IPR), w tym cele i zlecenie na zabiegi fizjoterapeutyczne, wedtug zatozen RPZ,

potrzeb i preferencji Uczestnika/czki.

KROK 2 Rehabilitacja z elementami edukacji



Zakwalifikowani uczestnicy odbedg cykl rehabilitacji z elementami edukacji w zakresie codziennej
aktywnosci fizycznej, ktéry obejmuje maks. 5 zabiegdéw dziennie.

Realizacja kroku odbedzie sie w 8 cyklach (nr 1-8) po 20 0s6b oraz w 1 cyklu (nr 9) w grupie 16
0s6b.

Przyjeto, ze 70% uczestnikdw (14 osodb/cykl) skorzysta z 10-dniowego cyklu zabiegéow (min. 3 dni
zabiegowych/tydzien), a 30% (6 osob/cykl) z 15-dniowego cyklu - w przypadkach uzasadnionych
medycznie wg fizjoterapeuty uktadajacego IPR.

Rodzaj zlecanych zabiegéw, ich czas i czestotliwo$¢ bedzie ustalony kazdorazowo przez
fizjoterapeute w oparciu o wskazania i wytyczne o jak najwiekszej sile dowodowej, uwzgledniajac
potrzeby, przeciwwskazania i preferencje uczestnikow. Ewentualne zmiany bedg odnotowane w
Karcie pacjenta i skutkowac beda zmiang IPR, w uzgodnieniu z osobg, ktéra go uktadata.

Zabiegi obejmowac¢ beda, m.in. kinezyterapie indywidualna, cieptolecznictwo, krioterapie,
hydroterapie, leczenie polem magnetycznym, leczenie ultradZzwiekami, laseroterapie,

elektroterapie, masaze,

W cyklu rehabilitacji, co do zasady 60% beda stanowi¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, natomiast
10% - masaze, a 30% zabiegi z zakresu fizykoterapii. Realizowane bed3 nastepujace metody (z
zakresu szeroko rozumianej kinezyterapii) w leczeniu dolegliwosci bdélowych kregostupa:
McKenzie, PNF, czy Kinesiology Taping (przez fizjoterapeutéw z odpowiednim przeszkoleniem).
Cwiczenia beda nadzorowane.

W ich trakcie lub po zakonczeniu zabiegédw rehabilitacyjnych fizjoterapeuci beda realizowac
element edukacyjny (fizjoprofilaktyka) dotyczacy codziennej aktywnosci fizycznej (przyktady
¢wiczen, aktywnosci i wzorce ruchowe) i zdrowego trybu Zzycia, ergonomii i eliminacji
zdrowotnych czynnikéw ryzyka w czynnosciach dnia codziennego.

Potowa z uczestnikdw otrzyma drobny sprzet sportowy (w cyklu 1-8: rotor - 3 osoby, stepper - 2
osoby, pitke - 5 0séb; w cyklu 9: rotor - 2 osoby, stepper - 2 osoby, pitke - 4 osoby), jako zachete
do podjecia ¢wiczen samodzielnych. Wszyscy uczestnicy otrzymaja recznik o wymiarach
ok.100x150 cm. Zabiegi beda realizowane przez fizjoterapeutéw spetniajacych warunki wskazane
w tresci Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu

rehabilitacji leczniczej (t.j. Dz.U.2021, poz.265).

KROK 3 Warsztaty psychoedukacyjne

Wszyscy uczestnicy zakwalifikowani do zabiegdow (20 osob/cykle 1-8) (16 osob/cykl 9) wezma
udziat w 2 indywidualnych warsztatach psychoedukacyjnych (kazde po min. 60min/osobe),
prowadzonych przez:

a) dietetyka (1 spotkanie- 60 min),

b) psychologa (1 spotkanie - 60 min).



Przed warsztatami zostanie przeprowadzony test wstepny, a po ich przeprowadzeniu test

koncowy. Umozliwi to ocene dotyczacg zmiany stanu wiedzy uczestnika.

KROK 4 Il porada rehabilitacyjna

Po zakonczonym cyklu zabiegéw rehabilitacyjnych i po odbyciu 2 warsztatéw psychoedukacyjnych
20 Uczestnikdw (w cyklu 1-8) i 16 uczestnikéw (w cyklu 9) odbedzie Il porade rehabilitacyjna.
Porada Il obejmie indywidualne spotkanie UP z fizjoterapeuta trwajace ok. 60 minut, w ramach
ktorego nastapi:

a) wykonanie wszystkich pomiaréw i testow z | porady oraz poréwnanie ich wynikow
(odnotowane w Karcie Pacjenta nr 2),

b) przekazanie zalecen dla UP i w razie potrzeby pokierowanie do kontynuacji leczenia w ramach
$wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,

c) wypetnienie przez uczestnika ankiety satysfakcji oraz kwestionariusza IPAQ i testu wiedzy
(koncowego) - TYLKO dla uczestnikdw, ktdrzy nie sg kierowani na zajecia aktywnosci fizycznej,

d) przekazanie zalecen dla uczestnikow kierowanych na zajecia aktywnosci fizycznej - ok. 20%

uczestnikéw.

KROK 5 Aktywnos¢ fizyczna

W celu uzyskania efektywnosci terapii, dla okoto 20% uczestnikéw projektu, u ktérych nie
stwierdzono przeciwskazan medycznych do kontynuowania aktywnosci, rekomendowane beda
zajecia aktywnosci fizycznej. Uczestnicy zakwalifikowani do kroku nr 5 odbedg zajecia w 3 cyklach
po 12 oséb.

Zatozono, ze z zaje¢ aktywnosci fizycznej skorzysta 36 pacjentéw z cykli 1-9, z tego 18 oséb
otrzyma karnet sportowy na 3 miesigce, a druga grupa 18 os6b otrzyma wejsciowki na basen (na

okres 3 m-cy, w tym 4 wejécia w m-cu).

KROK 6 Wizyta koncowa

Po zakonczonym cyklu aktywnosci fizycznej uczestnicy objeci tg forma wsparcia (12o0séb/cykl x3
cykle, tacznie 36 os.) zglosza sie na wizyte koncowa, ktéra ma na celu ocene skutecznosci
interwencji. Wizyta koncowa obejmie indywidualne spotkanie z fizjoterapeuta trwajace ok. 60
min, gdzie UP wypetni:

e ankiete satysfakcji (Karta Pacjenta nr 2),

e kwestionariusz IPAQ oraz test wiedzy (koncowy).

Terminy konsultacji /zabiegéow /warsztatéw bedg uwzgledniaty szczegélne potrzeby uczestnikow,
w tym zwigzane z obowigzkami rodzinno-zawodowymi.
Koszty zwigzane ze $wiadczeniem wszystkich ustug zdrowotnych beda finansowane ze $rodkéw

Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus.



Zasady Rekrutacji

Rekrutacja prowadzona jest w sposéb umozliwiajacy udziat w Projekcie kazdej zainteresowanej
osobie, dzieki zapewnieniu réinych form i kanatéw komunikacji. Przyjmowanie zgtoszen i
rejestracja odbywa sie w nastepujacy sposdb:
a) stacjonarnie w Biurze projektu ul. Wojska Polskiego 77, 97-300 Piotrkéw Trybunalski

* osobiscie w dniach:

poniedziatek: 08.00-16.00

wtorek: 08.00-16.00
$roda: 08.00-16.00
czwartek: 08.00-16.00
pigtek: 08.00-16.00

lub za posrednictwem poczty tradycyjnej lub kurierem na adres Biura projektu (ul. Wojska
Polskiego 77, 97-300 Piotrkéw Trybunalski) poprzez operatora pocztowego.

* elektronicznie poprzez skrzynke mailowa na adres: a.krawczyk@medicall.com.pl

Informacje na temat rekrutacji mozna uzyska¢ pod telefonem: 662 001 586

W przypadku dokonania zgtoszenia w formie elektronicznej warunkiem rozpoczecia udziatu w
projekcie jest dostarczenie oryginatdw dokumentacji rekrutacyjnej przekazanej w formie
mailowej.

Rekrutacja rozpoczyna sie z chwilg umieszczenia informacji o projekcie na stronie internetowej
www.medicall.com.pl i odbywa sie w turach - cyklach miesiecznych, w terminie

01.09.2024-31.01.2025.

Rekrutacja konczy sie 31.01.2025 r. Realizator projektu przewiduje mozliwos¢ wydtuzenia terminu
rekrutacji.

Uczestnicy bedg rekrutowani w 9 turach, co ok. 4 tygodnie po 21 oséb/ture. Zaktada sie, ze w
turach 1-8 do dalszego wsparcia zakwalifikuje sie min. 20 osdb, za$ w turze 9 - 16 osdb. W
przypadku wyczerpania limitu miejsc w danej turze tworzone bedg listy rezerwowe, a chetni bedg
w miare mozliwosci zapraszani do kolejnej tury.

Etapy rekrutacji:

1) ETAP | - Kwalifikacja formalna obejmuje zebranie w formie papierowej lub
elektronicznej / online oraz weryfikacje dokumentéw potwierdzajgcych spetnienie tgcznie
kryteriow formalnych i formalnych dodatkowych - premiujgcych. Realizowana jest przez
personel administracyjny przychodni.

a) ETAP Il - Kandydat, ktéry ztozyt komplet poprawnie wypetnionych dokumentéw i na ich
podstawie spetnia tacznie kryteria formalne, przechodzi do etapu kwalifikacji medycznej,
tj. zostanie skierowany do | porady rehabilitacyjnej. O przyjeciu do projektu stanowi
wynik | porady. Warunkiem koniecznym jest wyrazenie przez Pacjenta zgody na udziat w

projekcie — zatgcznik nr 4 do niniejszego Regulaminu.


mailto:a.krawczyk@medicall.com.pl
http://www.medicall.com.pl

5. Rekrutacja prowadzona jest zgodnie z zasadg jawnosci i przejrzystosci, umozliwiajgc udziat w
projekcie kazdej zainteresowanej osobie, w tym miedzy innymi bez wzgledu na pte¢ czy
niepetnosprawnosc.

6. Uczestnikami projektu mogg byé osoby, ktdre spetniajg nastepujgce kryteria kwalifikacji
formalnej do udziatu w projekcie:

a. Mieszkancy wojewddztwa tddzkiego, a doktadnie powiatéw/gmin:

— powiat piotrkowski
— miasto Piotrkow Trybunalski

a. Kryterium miejsca zamieszkania musi zostac¢ potwierdzone wiasciwym dokumentem, tj. Jeden
z dokumentéw potwierdzajgcych miejsce zamieszkania ( deklaracje PIT - pierwsza strona
dokumentu za ostatni rok podatkowy, strona z adresem zamieszkania wraz z potwierdzeniem
ztozenia, zaswiadczenie o zatrudnieniu od pracodawcy ze wskazanym adresem zamieszkania
pracownika, zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy ze wskazanym adresem
zamieszkania zarejestrowanej osoby bezrobotnej, Zaswiadczenia o ktérych mowa wyzej
wazne s3 30 dni od dnia wydania, wyciag z Urzedu Skarbowego, Kserokopia decyzji w sprawie
wymiaru podatku od nieruchomosci, Umowa najmu, Pierwsza strona rachunkéw lub faktur za
media/$cieki/odpady komunalne wskazujgca adresata, Wydruk ze strony PUE, Zaswiadczenie
z urzedu gminy potwierdzajgce miejsce zamieszkania)

Osoby pracujgce lub osoby bezrobotne zarejestrowane;

Kryterium statusu na rynku pracy musi zosta¢ potwierdzone wtasciwym dokumentem, tj.
zaswiadczeniem od pracodawcy, a w przypadku oséb bezrobotnych zaswiadczeniem z urzedu
pracy lub zaswiadczeniem/potwierdzeniem z ZUS.

b. Osoby posiadajagce dokumentacje medyczng nie starszg niz 12 m-cy, potwierdzajaca
zdiagnozowang chorobe ukfadu kostno — stawowego, miesniowego i tkanki facznej w
kategorii:

- M15 Zwyrodnienie wielostawowe

- M16 Koksartroza

- M17 Gonartroza

- M19 Inne zwyrodnienia stawdw

- M40 Kifoza i lordoza

- MA41 Skolioza

- M47 Zmiany zwyrodnieniowe kregostupa

- M48 Inne choroby kregostupa

- M49 Spondylopatie w przebiegu choréb sklasyfikowanych gdzie indziej
— M50 Choroby kregdw szyjnych

- MB51 Inne choroby krgzka miedzykregowego

- MB53 Inne choroby grzbietu, niesklasyfikowane gdzie indziej

- M54 Bdle grzbietu



- M70 Choroby tkanek miekkich zwigzane z ich uzywaniem, przemeczeniem i
przecigzeniem
- M75 Uszkodzenia barku
- M76 Entezopatie koriczyny dolnej, z wytgczeniem stopy
- M77 Inne entezopatie
- MB95 Inne nabyte znieksztatcenia uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej,
u ktorych stan zdrowia pozwala na podjecie rehabilitacji w systemie ambulatoryjnym.

c. Osoby, ktore zadeklarujg udziat w projekcie (zatgcznik nr 4 do niniejszego Regulaminu) oraz
ztozg oswiadczenie dotyczgce niekorzystania w ciggu ostatnich 6 miesiecy z tych samych
zabiegéw i zleconych z powodu tego samego rozpoznania, finansowanych z innych srodkéw
publicznych, w tym NFZ (Zatgcznik nr 3 do niniejszego Regulaminu).

Warunkiem koniecznym jest spetnienie fgcznie wszystkich kryteriow kwalifikacji formalnej.

Realizator projektu stosuje preferencje w pierwszenstwie dostepu do projektu — kryteria

merytoryczne (punktowe):

a. wiek: 50+: 1 pkt,

b. osoby powracajgce do pracy po dtugotrwatych zwolnieniach lekarskich (>30 dni) i osoby
ponownie wracajgce na rynek pracy po dtugoterminowej niezdolnosci do pracy (zwigzanej z
korzystaniem ze $wiadczen rehabilitacyjnych): 2 pkt,

C. osoby pracujgce narazone na opuszczenie rynku pracy z powodu czynnikéw zdrowotnych i
osoby zarejestrowane jako bezrobotne, potrzebujgce swiadczen rehabilitacyjnych w celu
podjecia lub powrotu do zatrudnienia: 3pkt.

UWAGA: W przypadku tej samej liczby punktéw, kryterium rozstrzygajgcym w pierwszej kolejnosci

beda: , 0soby pracujace narazone na opuszczenie rynku pracy z powodu czynnikéw zdrowotnych i

osoby zarejestrowanych jako bezrobotne, potrzebujgcych swiadczen rehabilitacyjnych w celu podjecia

lub powrotu do zatrudnienia”. W drugiej kolejnosci ,,0soby powracajace do pracy po dtugotrwatych

zwolnieniach lekarskich (>30 dni) i osoby ponownie wracajgce na rynek pracy po dtugoterminowej

niezdolnosci do pracy (niezdolnos$¢ do pracy zwigzanej z korzystaniem ze swiadczen

rehabilitacyjnych)”. Jesli liczba punktéw nadal bedzie taka sama, to trzecim kryterium rozstrzygajgcym

bedzie wiek (w pierwszej kolejnosci osoby najstarsze).

9. Rekrutacja prowadzona bedzie do wyczerpania miejsc.

10. Zostanie sporzgdzona lista 0sob objetych wsparciem oraz lista rezerwowa.

11. Dokumenty rekrutacyjne wymagane od kandydata na Uczestnika projektu na etapie wstepnej
kwalifikacji do projektu:

a. Zafacznik nr 1 — Formularz rekrutacyjny,

b. Zatgcznik nr 2 — O$wiadczenie RODO

C. Zafacznik nr 3 - Oswiadczenie uczestnika Programu dotyczgce niekorzystania ze Swiadczen

finansowanych z innych srodkéw publicznych,
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

d. Jeden z dokumentéw potwierdzajgcych miejsce zamieszkania ( deklaracje PIT - pierwsza
strona dokumentu za ostatni rok podatkowy, strona z adresem zamieszkania wraz z
potwierdzeniem ztozenia, zaswiadczenie o zatrudnieniu od pracodawcy ze wskazanym
adresem zamieszkania pracownika, zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy ze
wskazanym adresem zamieszkania zarejestrowanej osoby bezrobotnej, Zaswiadczenia o
ktérych mowa wyzej wazne sg 30 dni od dnia wydania, wycigg z Urzedu Skarbowego,
Kserokopia decyzji w sprawie wymiaru podatku od nieruchomosci, Umowa najmu, Pierwsza
strona rachunkéw lub faktur za media/$cieki/odpady komunalne wskazujgca adresata,
Wydruk ze strony PUE, Zaswiadczenie z urzedu gminy potwierdzajgce miejsce zamieszkania)

e. Zaswiadczenie od pracodawcy, a w przypadku oséb bezrobotnych zaswiadczenie
z urzedu pracy lub zaswiadczenie/potwierdzenie z ZUS.

f. Dokumentacja medyczna nie starsza niz 12 m-cy potwierdzajgca zdiagnozowang chorobe
uktadu kostno — stawowego, miesniowego i tkanki facznej w kategorii: M15, M16, M17, M19,
M40, M41, M47, M48, M49, M50, M51, M53, M54, M70, M75 , M76, M77, M95.

. O przyjeciu na | porade rehabilitacyjng o ktérej mowa w § 2 ust. 8 pkt 1) niniejszego Regulaminu

w ramach wstepnej kwalifikacji formalnej uczestnicy projektu zostang poinformowani droga
telefoniczng/mailowa/poczta tradycyjng na numer telefonu/e-mail/adres wskazany w Formularzu
rekrutacyjnym.

Pacjenci, ktdrzy z powodu braku miejsc nie zostali zakwalifikowani w ramach wstepnej kwalifikacji
formalnej zostang umieszczeni na liscie rezerwowe;j.

Realizator projektu zastrzega sobie prawo do odrzucenia dokumentéw rekrutacyjnych

i zakwalifikowania nastepnej osoby zgodnie z listg rankingowg w przypadku, gdy dane
teleadresowe (numer telefonu/e-mail/adres) sg nieprawidtowe.

Osoby, ktére zostang zakwalifikowane do projektu na etapie wstepnej kwalifikacji formalnej oraz
kryteridw merytorycznych, zostang uméwione na Kwalifikacje medyczng - | porade rehabilitacyjna
o ktérej mowa w § 2 ust. 8 pkt 1) niniejszego Regulaminu.

Porada lekarska, bedzie wyznaczana po uprzednim umodwieniu sie na termin porady
(telefonicznie, osobiscie, drogg elektroniczng).

Podczas porady, o ktorej mowa w § 2 ust. 8 pkt 1) niniejszego Regulaminu Uczestnik powinien
dysponowaé dokumentacjg medyczng (nie starszg niz 1 rok — 12 miesiecy) zawierajacg wyniki
badan obrazowych i neurofizjologicznych lub odpisy dokumentacji leczenia ambulatoryjnego lub
karty informacyjne leczenia szpitalnego. Przedstawiona dokumentacja, badZz dodatkowo
zaswiadczenie lekarskie, pozwoli na potwierdzenie jednostki chorobowej dotyczgcej uktadu ruchu
zgodnej z kodami ICD-10.

Podczas 1 porady, fizjoterapeuta spetniajgcy wymogi okreslone w RPZ, zadecyduje o ostatecznej
kwalifikacji do Projektu (pozytywnej lub negatywnej) i sporzadzi pisemng dokumentacje

precyzujycg powadd przyjecia lub odmowy przyjecia danej osoby do Projektu (Karta Pacjenta nr 1).



19.

20.

21.

22.
23.

Uczestnik podpisuje pisemng zgode uczestnictwa w projekcie znajdujgca sie w Zatgczniku nr 4 do
niniejszego Regulaminu.

Rezygnacje z udziatu w Projekcie nalezy zgtosi¢ na adres e-mail Biura Projektu: ul. Wojska
Polskiego 77, Piotrkdw Trybunalski 97-300, badZ osobiscie co najmniej na cztery petne dni
robocze przed terminem pierwszego swiadczenia leczniczego w ramach projektu do godz. 15:00,
pod rygorem rozpatrzenia zgtoszenia do nastepnego Projektu w ostatniej kolejnosci. Wzor
oswiadczenia o rezygnacji stanowi zatgcznik nr 5 do niniejszego Regulaminu.

W przypadku rezygnacji z udziatu w Projekcie, Realizator na miejsce osoby, ktdéra zrezygnowata,
zakwalifikuje kolejng osobe z listy rezerwowe;.

Od decyzji Beneficjenta w sprawach kwalifikowania UP nie przystuguja zadne srodki odwotawcze.
Nie zidentyfikowano barier w dostepie do procesu rekrutacji. Rekrutacja realizowana jest w
sposdb wolny od dyskryminacji ze wzgledu na pte¢, wiek, niepetnosprawnosé, rase lub
pochodzenie etniczne, wyznawang religie lub swiatopoglad czy orientacje seksualng. Powyzsze

czynniki nie wptywajg na proces rekrutacji.

Pliki do pobrania

> Regulamin rekrutacji
> Zatacznik nr 1 Formularz rekrutacyjny,
> Zatacznik nr 2 Oswiadczenie RODO,

> Zatacznik nr 3 Oswiadczenie Uczestnika Projektu dotyczace niekorzystania ze $wiadczen

finansowanych z innych srodkéw publicznych (zatacznik D do RPZ),
> Zafacznik nr 4 Pisemna zgoda na udziat w projekcie - deklaracja udziatu,

> Zatacznik nr 5 Oswiadczenie o rezygnacji z udziatu w projekcie.

> Celem projektu jest wspieranie aktywnego i zdrowego starzenia sie, poprawa
stanu funkcjonalnego mieszkancéw wojewddztwa tédzkiego (m. Piotrkow
Trybunalski, powiat piotrkowski) poprzez cykl rehabilitacji z elementami edukacji,
aktywnos¢ fizyczng oraz warsztaty psychoedukacyjne, co umozliwi podjecie,

kontynuacje lub powrét do zatrudnienia.

Okres realizacji projektu: 01.09.2024 - 30.06.2025.

Programem zostanie objetych 185 os6b w tym do | porady rehabilitacyjnej zakwalifikuje sie 176 oséb

Wartos$¢ projektu: 862 105,65 PLN

Dofinansowanie projektu z UE: 732 789,80 PLN



