UPROSZCZONA OFERTA REALIZACJI ZADANIA PUBLICZNEGO

POUCZENIE co do sposobu wypetniania oferty:

Oferte nalezy wypetni¢ wytgcznie w biatych pustych polach, zgodnie z instrukcjami umieszczonymi
przy poszczegdlnych polach lub w przypisach.

Zaznaczenie gwiazdka, np. "pobieranie*/niepobieranie*" oznacza, ze nalezy skresli¢ niewtasciwg
odpowiedz i pozostawic¢ prawidtowg. Przyktad: "pobieranie®/niepobieranie*".

I. Podstawowe informacje o ztozonej ofercie

1. Organ administracji publicznej, do | Prezydent Miasta Szczecin
ktorego adresowana jest oferta

2. Rodzaj zadania publicznego® 32) przeciwdziatanie uzaleznieniom i patologiom
spotecznym

Il. Dane oferenta(-tow)

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

Nazwa: ZACHODNIOPOMORSKIE TOWARZYSTWO RODZIN | PRZYJACIOL DZIECI UZALEZNIONYCH

Adres do korespondenc;ji jest taki sam jak adres oferenta

2. Dane osoby upowaznionej do
sktadania wyjasnien dotyczacych
oferty (np. imie i nazwisko, numer
telefonu, adres poczty elektronicznej)

Ill. Zakres rzeczowy zadania publicznego

1. Tytut zadania publicznego Realizacja programu CANDIS
2. Termin realizacji zadania? Data 06.05.2024 |Data 02.08.2024
rozpoczecia zakonczenia

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

Niniejszy program stanowi uzupetnienie kompleksowej oferty naszego Stowarzyszenia, skierowanej
mieszkaicow Szczecina - do oséb majacych kontakt z przetworami konopi, tj. eksperymentujgcymi z
narkotykami i nowymi substancjami, okazjonalnie ich naduzywajacych, uzaleznionych. Jest to
program rekomendowany, o naukowo potwierdzonej skutecznosci, potwierdzonej w badaniach
ewaluacyjnych. Program obejmuje dziatania z zakresu profilaktyki wskazujgcej, ktére majg na celu
zablokowanie pogtebiania sie zaburzen i zachowan destrukcyjnych oraz umozliwié powrét do
prawidtowego funkcjonowania spotecznego.

Dzieki realizacji przedmiotowego zadania, wyjdziemy na przeciw osobom z problemem uzywania
przetwordw konopi indyjskich i rozszerzymy oferte pomocowag na terenie Szczecina.

Program CANDIS jest krétkoterminowym programem profilaktyki, edukacji i terapii dla oséb
majacych problemy z powodu uzywania marihuany lub haszyszu. Adresowany jest do 0sob powyzej
16 roku zycia, niezaleznie od pfci. Program ten ma okreslone, jasne cele i zawiera state, trzy istotne
elementy: budowanie motywacji, terapie poznawczo-behawioralng i trening rozwigzywania
probleméw. Cele programu sg jednakowe dla wszystkich realizatoréw programu. Gtéwnym celem
programu CANDIS jest zaprzestanie uzywania przetworéw konopi. Akceptowalnym celem jest
zatem zaréwno abstynencja, jak i ograniczenie uzywania marihuany czy innych przetwordéw konopi.

Na nasz program sktadajg sie indywidualne sesje (zwykle od 10 do 11 sesji dla kazdego uczestnika)
dla ok. 16-18 pacjentéw w okresie 3 miesiecy.

Szczegdlng jego cechg jest ustrukturalizowana instrukcja leczenia problemowego uzywania
przetwordw konopi. Na program sesji tzw. CANDIS sktada sie do 10 sesji obowigzkowych, kazda
trwa okoto 90 minut. Przed rozpoczeciem terapii odbywa sie szczegétowa rozmowa — anamneza z
kompleksowg diagnostyky poczatkowg oraz diagnostyka zaburzen psychicznych pacjenta. Wszystkie
10 sesji majg identyczng strukture. W razie koniecznosci jest mozliwy powrdét do poprzedniej sesji,
jednak maksymalna zalecane ilos¢ sesji to 11.

Program sktada sie z nastepujgcych czesci:

Sesja 1: Psychoedukacja i budowanie motywacji do zmiany;
Sesja 2: Analiza korzysSci — wspieranie motywacji do zmiany;
Sesja 3: Zrozumienie wiasnych wzoréw uzywania konopi
Sesja 4: Przygotowanie dnia docelowego;

Sesja 5:0mowienie dnia ,,zero” oraz sposobdéw przezwyciezenie gtodu narkotykowego;
Sesja 6:Profilaktyka nawrotow;

Sesja 7:Rozwigzywanie probleméw |

Sesja 8: Rozwigzywanie problemow lI;

Sesja 9: Wspotwystepujgce zaburzenia psychiczne;

Sesja 10:Kompetencje spoteczne i zakoriczenie terapii.

Celowos¢ wykonania zadania wykazemy opierajac sie na diagnozie problemu uzywania substancji
psychoaktywnych w Polsce oraz na wtasnych doswiadczeniach z poprzednich lat prowadzenia
dziafan profilaktycznych i terapeutycznych.

Naukowo udowodniono, ze w grupie osbb, ktéra zazywa codziennie, prawie 30% to osoby
uzaleznione. Jednoczesnie, uzaleznienie od konopi pojawia sie tylko u 9% wszystkich uzytkownikéw
marihuany, co moze wyjasnia¢, dlaczego znaczna czes¢ spoteczenstwa uwaza te substancje za
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nieuzalezniajgcg. W 2022 roku marihuana zostata w petni zalegalizowana w takich krajach, jak
chociazby Tajlandia. Jest to pierwszy kraj azjatycki, w ktérym wtadze zdecydowaty sie usungc
marihuane z panstwowej listy narkotykdéw. Oznacza to, ze catkowicie zniesiono tam limity THC w
produktach konopnych. Zlikwidowano réwniez wszelkie ograniczenia dotyczgce posiadania i
uprawiania marihuany na uzytek wtasny. W Europie, do petnej legalizacji marihuany w najblizszych
latach przymierzajg sie rowniez takie kraje jak Niemcy, Szwajcaria, czy Wtochy. Stezenie THC do
0,3% jest juz legalne w wiekszosci miejsc na swiecie. Jednak dane z ostatnich raportéw wskazujg, ze
sieganie po przetwory konopi moze i prowadzi do uzaleznienia, a co za tym idzie probleméw w
wielu sferach zycia.

Europejski raport narkotykowy na rok 2022 opiera sie na najnowszych dostepnych danych, ktére
umozliwiajg przeglad pojawiajacych sie problemdéw narkotykowych dotyczgcych Europy dostepnosé
i uzywanie narkotykéw utrzymuje sie na wysokim poziomie w catej Unii Europejskiej, cho¢ miedzy
poszczegélnymi krajami wystepujg znaczne rdznice. Szacuje sie, ze okoto 83,4 min, czyli 29 %
dorostych (w wieku od 15 do 64 lat) w Unii Europejskiej, kiedykolwiek uzywato niedozwolonych
Srodkéw odurzajacych, przy czym wiecej mezczyzn (50,5 min) niz kobiet (33 min) zgtosito ich uzycie.
Konopie indyjskie pozostajg najczesciej zazywang substancjg — ponad 22 min dorostych
Europejczykdéw zgtosito ich uzywanie w ciggu ostatniego roku.

W ciggu ostatniej dekady zindeksowane ceny haszyszu i marihuany pozostaty stosunkowo stabilne,
podczas gdy srednia zawartos¢ THC w obu postaciach narkotyku wzrosta. Obecnie srednia
zawarto$¢ THC w haszyszu (21 %) jest prawie dwukrotnie wyzsza niz w marihuanie, co zazwyczaj
stanowi okofo 11%. Jest to odwrdcenie tendencji obserwowanej w przesztosci, kiedy zawartos¢ THC
w marihuanie byta zazwyczaj wyzsza niz w przypadku haszyszu. W wielu panstwach cztonkowskich
UE istniejg obecnie sklepy sprzedajgce produkty z konopi o niskiej zawartosci THC, w tym zywnos¢,
kosmetyki i materiaty ziolowe do palenia. Produkty te s3 wprowadzane do obrotu ze wzgledu na
niskg zawarto$¢ THC lub jako zrddto innych kannabinoidéw, takich jak kannabidiol (CBD). W 2020 r.
Europejski Trybunat Sprawiedliwosci stwierdzit, ze CBD pochodzenia roslinnego nie jest
»harkotykiem”, poniewaz zgodnie z obecnym stanem wiedzy naukowej na temat tej substancji nie
ma ona wtasciwosci psychoaktywnych.

Nielegalne produkty z konopi indyjskich stanowig coraz wieksze zagrozenie dla zdrowia w zwigzku z
podrabianiem ich syntetycznymi kannabinoidami. Syntetyczne kannabinoidy nasladujg dziatanie
THC, substancji odpowiedzialnej gtéwnie za psychoaktywne dziatanie konopi indyjskich, ale moga
by¢ one zaréwno bardzo silne, jak i toksyczne. Obawy dotyczace toksycznosci zwigzane z niektérymi
syntetycznymi kannabinoidami sg znane od dawna. Jednak nowsze dane wskazujg, ze w Europie
coraz czesciej pojawiajg sie doniesienia o konopiach indyjskich zafatszowanych syntetycznymi
kannabinoidami, w szczegdlnosci produktami ziotowymi o niskiej zawartosci THC i zywicznymi. W
wiekszosci przypadkdw srodki te nabywano jako nielegalne konopie indyjskie. Chociaz zakres
dostepnosci takich zafatszowanych produktdw w Europie jest nieznany, niepokojace jest, ze od lipca
2020 r. wykryto je w 8 panstwach cztonkowskich UE.

Silne syntetyczne kannabinoidy moga powodowac bardziej intensywne zatrucia oraz skutki
psychiczne, fizyczne i behawioralne niz konopie indyjskie, przy czym zgtaszane sg powazne i
Smiertelne zatrucia.

Potwierdzona skutecznos¢:

Program CANDIS jest wdrazany w Polsce przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii
(obecnie KCPU) we wspétpracy z Centralnym Instytutem Zdrowia Psychicznego Uniwersytetu
Heidelberga w Mannheim i Uniwersytetem Technicznym w Dreznie. Skutecznos$¢ programu CANDIS
zostata potwierdzona w badaniach ewaluacyjnych prowadzonych przez Uniwersytet Techniczny w
Dreznie. Program CANDIS zostat wyprébowany w kilku krajach Europy Zachodniej, m.in.: w
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Niemczech, Austrii, Luksemburgu i Szwajcarii, gdzie dat bardzo dobre rezultaty. Z badan
przeprowadzonych w Niemczech wynika, iz 49 % osdb, ktére ukoriczyty program CANDIS, zachowuje
petng abstynencje od przetwordw konopi w pomiarach przeprowadzonych po 3 i 6 miesigcach od
zakonczenia leczenia, kolejne 38% o0sdb znacznie ograniczyto uzywanie konopi, 11% nie zmienito
Wwzoru uzywania, a w przypadku 3% pacjentéw nastgpito zwiekszenie konsumpcji. Pacjenci
raportowali takze o innych pozytywnych skutkach udziatu w programie. Najczesciej wymieniali
poprawe stosunkow z rodzing, lepsze osiggniecia w pracy czy w szkole, poprawe sytuacji prawne;j
oraz poprawe stanu zdrowia, w tym zdrowia psychicznego. Sposréd wszystkich pacjentow, ktorzy
wzieli udziat w programie i w badaniu, 84% prébowato wczesniej bezskutecznie zrezygnowac z
uzywania. U wielu pacjentdw obok uzaleznienia wystepowaty takze inne zaburzenia jak zaburzenia
lekowe (ok. 46%) oraz nastroju (ok. 38,5%). Najmtodszy pacjent programu CANDIS uczestniczacy w
badaniu miat 16 lat, a najstarszy 63 lata, sredni wiek pacjentow wynidst 25 lat. Potrzeby zgtaszane
przez pacjentow programu CANDIS przy przyjeciu byty bardzo zréznicowane:

-62% zgtaszato chec osiggniecia trwatej abstynencji

-19,3% pragneto wydtuzyé okresy abstynencji

-32,7% dazyto do uzywania kontrolowanego

-9,4% nie miatfo jasno sprecyzowanych dazen.

W badaniu poproszono takze pacjentdw o ocene poziomu satysfakcji z przebytej terapii na skali od
1 do 6, gdzie jeden oznaczato najwyzszy stopien zadowolenia, a 6 niezadowolenie z programu.
Program zostat pozytywnie oceniony przez pacjentéw - ponad 80 % pacjentdéw ocenito program,
jako bardzo dobry lub dobry. Zaden pacjent nie przypisat programowi oceny niezadowalajacej. O
poziomie satysfakcji z programu moze swiadczy¢ tez fakt, iz sposrdd wszystkich, ktérzy rozpoczeli
program az 64% ukonczyto go. Badania ewaluacyjne przeprowadzono dwukrotnie, na prébie tacznie
liczacej 545 oséb. Ewaluacja prowadzona byta wedtug tzw. ztotego standardu, tj. z wykorzystaniem
grupy kontrolnej oraz losowym doborem do grupy badawczej. Badania przeprowadzit Uniwersytet
Techniczny w Dreznie.

Naukowe podstawy:
Program CANDIS opiera sie na nastepujacych teoriach naukowych:

o Dialogu motywujacym

J Elementach terapii poznawczo-behawioralnej

J Treningu rozwigzywania problemdw D’Zurilla i Goldfrieda
J Teorii systemdw Rodzinnych D. Jacksona i I. Haley

o Strategii Przekazu Informacji

o Teorii Wspétuzaleznienia L. Kapler'a

o Teorii Wspétuzaleznienia M. Beattie

Dane, ktére potwierdzajg skutecznos¢ proponowanych oddziatywan pochodzg z badan
przeprowadzonych w Niemczech oraz w Polsce.

Z badan przeprowadzonych w Niemczech wynika, iz 49 % osob, ktére ukoriczyty program CANDIS,
zachowuje petng abstynencje od przetwordw konopi w pomiarach przeprowadzonych po3i6
miesigcach od zakonczenia leczenia, kolejne 38% os6b znacznie ograniczyto uzywanie konopi, 11%
nie zmienito wzoru uzywania, a w przypadku 3% pacjentow nastgpito zwiekszenie konsumpcji.
Pacjenci raportowali takze o innych pozytywnych skutkach udziatu w programie. Najczesciej
wymieniali poprawe stosunkéw z rodzing, lepsze osiggniecia w pracy czy w szkole, poprawe sytuacji
prawnej oraz poprawe stanu zdrowia, w tym zdrowia psychicznego.

Skutecznos$¢ programu CANDIS w Polsce zostata potwierdzona w badaniach ewaluacyjnych, w
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ktérych wzieto udziat 210 oséb, prowadzonych z wykorzystaniem grupy kontrolnej oraz losowym
doborem do grupy badawczej. Z badan ewaluacyjnych prowadzonych po 3 i 6 miesigcach od
zakonczenia programu wynika, iz od 41 do 45 % os6b, ktére ukonczyty program zachowuje petna
abstynencje przy rownoczesnej poprawie funkcjonowania w wymiarze rodzinnym, zawodowym,
prawnym. Abstynencja zostata potwierdzona badaniami ptyndw ustrojowych (moczu). Kolejnych
kilkanascie procent oséb istotnie ograniczyto uzywanie substancji psychoaktywnych.

Przedstawione wyzej dane pokazujg, jak niezmiernie istotne jest dziatanie zapobiegajace
pogtebianiu sie tego niekorzystnego zjawiska oraz skierowanie oferty na te wtasnie grupe
pacjentéw. Jednoczesnie da nam mozliwos$¢ uzupetnienie naszej oferty, programéw juz
realizowanych dzieki dotacji z Urzedu Miasta Szczecin.

Miejsce realizacji

Zadanie bedzie realizowane na terenie Stowarzyszenia Z.T.R. i P.D.U ,,Powrdt z U” Centrum
Psychoterapii i Leczenia Uzaleznien, przy ul. Klonowica 1a w Szczecinie.

Poniedziatek: 12.00 - 20.00

Wtorek: 12.00 - 20.00

Sroda: 12.00 - 20.00

Czwartek: 12.00 - 18.00

Pigtek: 12.00 - 18.00

Sobota: godziny uzaleznione od indywidualnego zapotrzebowania pacjentéw

Zapewniamy dostepnosc¢ dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami, w szczegdlnosci w zakresie
architektonicznym, informacyjno-komunikacyjnym, a takze cyfrowej. Lokal jest potozony na
parterze, dla 0séb z niepetnosprawnoscig ruchowg zamontowany jest podjazd dla wézkdéw, nie ma
progéw pomiedzy pomieszczeniami. Zapewniono odpowiednio szeroki korytarz i drzwi do
pomieszczen i toalet. Mozliwy jest wstep dla oséb z psami-przewodnikami. W zakresie dostepnosci
informacyjno-komunikacyjnej zapewniamy alternatywne formy pomocy w zaleznosci od
zgtoszonych potrzeb. W zakresie dostepnosci cyfrowej, informacje o programie zostang
zamieszczone na stronie internetowej oraz w mediach spotecznosciowych w czytelnej formie z
zastosowaniem czcionek bezszeryfowych odpowiedniej wielkosci.

4. Opis zaktadanych rezultatéw realizacji zadania publicznego

Nazwa rezultatu Planowany poziom Sposéb monitorowania
osiggniecia rezultatow rezultatéw / irédto
(wartosc docelowa) informacji o osiggnieciu

wskaznika

Rezultaty liczbowe — liczba godzin od 16 do 18 oséb karty konsultacyjne terapii

przeprowadzonych Sesji Terapii

CANDIS

Rezultat ilosciowy - liczba oséb, ktére | od 16 do 18 oséb karty konsultacyjne terapii

wziety udziat Sesji Terapii CANDIS
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Rezultaty jakosciowe - ograniczenie Bezposrednio po wywiad po ukorczeniu
uzywania przetworow konopi zakonczeniu uczestnictwa, w | catego programu

co najmniej 5 sesjach
CANDIS — w stosunku do
okresu

bezposrednio sprzed
interwencji- co najmniej 90
procent ( z pozostatych)
pacjentdéw ograniczy
zazywanie przetworow

konopi
Rezultaty jakosciowe - abstynencja od | Bezpos$rednio po wywiad po ukoriczeniu
przetworéw konopi zakonczeniu uczestnictwa, w | catego programu

co najmniej 5 sesjach Candis
— w stosunku do okresu
bezposrednio sprzed
interwencji- co najmniej 75-
90 procent pacjentow
zaprzestanie catkowicie
zazywac przetwory konopi;

5. Krétka charakterystyka Oferenta, jego doswiadczenia w realizacji dziatan planowanych w
ofercie oraz zasobdw, ktére bedg wykorzystywane w realizacji zadania.

Charakterystyka oferenta

Zachodniopomorskie Towarzystwo Rodzin i Przyjaciét Dzieci Uzaleznionych ,,Powrét z U” Szczecin
posiada wykwalifikowang kadrg specjalistow. Posiadamy zarejestrowany podmiot leczniczy i od
2024 bedziemy posiada¢ umowe z NFZ, zawartg dzieki cesji umowy dla Swiadczen terapii uzaleznien
od substancji psychoaktywnych innych niz alkohol (1746) od funkcjonujacej do korica 2023 r.
Poradni Leczenia Uzaleznien ,,NZOZ PPS” - przejmujgc tym samym zasoby swiadczeniodawcy w
postaci kontraktu z NFZ i zatrudnionego personelu. Tym samym pozostajemy ekspertami w
kwestiach uzaleznien na terenie wojewddztwa zachodniopomorskiego i Gminy Miasto Szczecin,
kontynuujgc oferte odpartg na wieloletnim doswiadczeniu i skutecznosci. Jednoczesnie, otwiera sie
przed nami mozliwo$é rozszerzenia oferty pomocowej, dostosowanej do potrzeb klientéw naszego
regionu, ciggte podnoszenie jakosci Swiadczonych ustug i jakze obecnie wazna, perspektywa
dalszego rozwoiju.

Doswiadczenia w realizacji dziatan planowanych w ofercie

ZTRiPDU 'Powrdt z U" w Szczecinie jest organizacjg pozarzgdowa non profit. Jest organizacjg
wspierajgcg osoby uzaleznione od sSrodkéw psychoaktywnych, podejmujgce ryzykowne zachowania
seksualne, osoby wspétuzaleznione ich rodziny i bliskich. Posiadamy wykwalifikowang kadre
specjalistow oraz bogate doswiadczenie w realizacji projektow terapeutycznych i profilaktycznych o
charakterze spotecznym, zdrowotnym. Wspdtpracujemy z wieloma srodowiskami zawodowymi
zajmujgcymi sie problematyka uzaleznien (lekarze, pielegniarki, terapeuci, psychologowie,
pedagodzy). Od wielu lat rzetelnie realizowalismy pod szyldem "starego Stowarzyszenie" zadania
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zlecone przez Gmine Miasto Szczecin, Urzad Marszatkowski, Urzad Wojewddzki, placéwki
oswiatowe. Nasze projekty zawsze realizujemy rzetelnie, terminowo i z petnym zaangazowaniem. W
zwigzku z powyzszym uznali$my, ze mamy prawo przedtozyé w sktadanym wniosku na 2024 nasze
(oddziatu Powrotu z U) wczesniejsze doswiadczenia, ewaluacje i wnioski oraz realizowane projekty.
Krajowe Biuro ds.

Przeciwdziatania Narkomanii (obecnie Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom):

1. Program wsparcia dla rodzin oséb zagrozonych narkomanig i uzywajgcych narkotykéw: 2015 — 12
000 zt, 2016 — 10 000 zt - 2017 — 14 000 zt, 2018 r. - 28000 zt, rok 2019 — 30 000 zt, 2020- 40 000 zt,
przez wszystkie lata rozliczone rzetelnie i terminowo.

2. Program Candis adresowany do problemowych uzytkownikéw narkotykéw: 2015 — 25 000 zt,
2016 — 20 000 zt, 2017 - 20 000 zt, 2018 r. - 50 000 zt -przez wszystkie lata rozliczone rzetelnie i
terminowo, rok 2019 — 54 000 zt, 2021 - 55 000zt -2022 -50 000 zt, 2023 - 55 000 zt.

Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Zachodniopomorskiego:

1. Ograniczenie zjawiska zazywania substancji psychoaktywnych przez dzieci i mtodziez.
Zmniejszenie liczby mtodziezy eksperymentujacej z substancjami psychoaktywnymi oraz
zachowujacych sie ryzykownie. Wdrazanie programoéw profilaktycznych z obszaru profilaktyki
selektywnej i wskazujgcej, adresowanej do mtodych ludzi eksperymentujgcych z substancjami
psychoaktywnymi oraz zachowujgcymi sie ryzykownie: 2019 r. — 61 750 zt, 2021 r. - 49 027 zt -
rozliczone rzetelnie i terminowo;

2. Przeciwdziatanie uzaleznieniom w ramach programu ,,Region dla rodziny”, Cel strategiczny 3:
Ograniczenie zjawiska zazywania substancji psychoaktywnych przez dzieci i mtodziez 3.3
Zmniejszenie liczby mtodziezy eksperymentujacej z substancjami psychoaktywnymi oraz
zachowujace;j sie ryzykownie , 3.3.2 Realizacja dziatarh majgcych na celu udzielenie pomocy i
wsparcia rodzicom, ktérych dzieci zazywajg substancje psychoaktywne - 2018 r.- 63 800 zt, 2019 r. -
61 750 zt- rozliczone rzetelnie i terminowo.

3. Przeprowadzenie dziatarn w celu ograniczenia problemdw spotecznych i zdrowotnych zwigzanych
z uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i zdrowotnych i innymi
ryzykownymi zachowaniami -,,Zdrowa Przyszto$¢” 2021r. - 49 027 zt 2022 r. -30 000 zt - rozliczone
rzetelnie i terminowo; 3. Program Wzmacniania Rodziny 2023 r. - 50 000 zt Narodowy Fundusz
Zdrowia: 2015 —31 237,50 zt, 2016 — 36 542,50 zt 2017-35 250 zt, 2018 r. -47 727, 50 zt, 2019 r. -
kontrakt na 51 000 zt, 2020 - 56 550,50 zt, 2021 - 69 000 zt, 2022 - 96 081,30 zt, -rozliczone rzetelnie
i terminowo, 2023 - 147 623,08 zt.

Urzad Miasta Szczecin:

1.Program Wzmacniania Rodziny 10-14: 2017r. — 15 000 zt, 2018 r. — 15 830 zt; 2019r. — 20 000 zt;
2020 r.-23 000 zt; 2021 r. - 26 070 zt 2022r. -27 420 zt - przez wszystkie lata rozliczone rzetelnie i
terminowo; 2023 - 30 162 zt zt

2. Terapia i psychoterapia indywidualna i grupowa skierowana do uzytkownikéw narkotykéw: oséb
uzaleznionych i przyjmujgcych narkotyki w sposéb szkodliwy oraz ich bliskich: 2018 r. - 82 670 z1;
2019 — 94 600 zt; 2020 r. - 95 000 zt; 2021r. - 100 000 zt, 2022r.- 105 000 zt - przez wszystkie lata
rozliczone rzetelnie i terminowo; 2023 r. - 139 960 zt 3.Prowadzenie w Szczecinie programoéw
wczesnej interwencji dla oséb uzywajgcych narkotykow.

3. Wdrazanie i kontynuacja programow z zakresu profilaktyki selektywnej skierowanych do oséb
zagrozonych narkomanig: dzieci, mtodziezy i dorostych: 2018 r. - 57 850 zt; 2019 r. — 55 000 zt 2020
r.- 65000 zt, 2021 r. - 76 500 zt, 2022 r. - 76 700 zt, przez wszystkie lata rozliczone rzetelnie i
terminowo; 2023 r. - 69 400 zt
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4. Profilaktyka selektywna na rzecz dzieci i mtodziezy rok 2017- 15 000 zt.

5. Zwiekszenie dostepnosci pomocy terapeutycznej i rehabilitacyjnej dla oséb uzaleznionych od
alkoholu i wspétuzaleznionych: 2018 r. - 21 600 zt; 2019 r. — 38 000 zt; 2020 r. -21150 zt; 2021- 43
600 zt - 2022 r.- 27 420 zt, przez wszystkie lata rozliczone rzetelnie i terminowo; 2023 - 53 620 zt
Narodowy Fundusz Zdrowia: Kontrakty: 2020 r. - 56 550 zt; 2021 r- 69 000zt - rozliczone rzetelnie i
terminowo, 2022 r. - 96 081,30 zt, 2023 r. -147 623,08 zt Obecnie Z.T.R.i P.D. U. Powrét z U
posiadam umowy na 2024 z NFZ, Urzedem Miasta Szczecin - 3 dziatania oraz z KCPU na program
hazard. Wszelkie dane dostepne w sprawozdaniach sporzadzanych po zakonczeniu kazdego z
dziatan.

Zasoby, ktére beda wykorzystywane w realizacji zadania

Zasoby kadrowe: Przewodniczgca Z.T.R.i P.D.U. ,,Powrdt z U" oraz
Kierownik Centrum Psychoterapii i Leczenia Uzaleznien - wyksztatcenie wyzsze, kierunek: socjologia,
Podyplomowe Specjalista Terapii Uzaleznien, seksuologia kliniczna. Certyfikat Specjalisty
psychoterapii uzaleznienn 2007 r. KBPN; certyfikat realizatora programu Candis 2012 r -KBPN. |
stopien Studium Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie 2008 r., Niebieska Linia; szkolenie Treneréw
warsztatéw i treningdw | — stopnia, PTP, 2013 r.; | stopien Terapii Systemowej Rodzin WTTS,
Ukonczony Zaawansowany Kurs Terapii Systemowej Rodzin WTTS, 2010 r. Kurs Terapii Dzieci i
Mtodziezy w nurcie terapii systemowej WTTS 2014 r.; Certyfikat Terapeuty Srodowiskowego
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego. Szkolenie ,,Planowanie i prowadzenie ewaluacji
programow profilaktyki uzaleznien” OS-B Monar 2017r.; ; Certyfikat Wczesnej Interwencji wobec
Mtodych Uzytkownikéw Narkotykéw FRED — KBPN, 2010 r; Edukator rodzinny Programu
Wzmacniania Rodziny 2017 r., Fundacja Maraton; Doswiadczenie w pracy terapeutycznej w
Programach Urzedu Miasta Szczecin, Urzedu Marszatkowskiego i KCPU od kilkunastu lat dla
Z.0.T.R.i P.D.U. Powrét z U" i obecnie dla dla Z.T.R.i P.D.U. Powrét z U" .

wyksztatcenie wyzsze, kierunek: psychologia, podyplomowe: pedagogika,
seksuologia, Specjalista Terapii Uzaleznien. Certyfikat specjalisty psychoterapii uzaleznienn KBPN
2012 r.; certyfikat realizatora programu Candis - KBPN 2012 r. Certyfikat Krajowego Centrum
HIV/AIDS- szkoleniowiec, Certyfikat poradnictwa i wsparcia dla osob HIV/AIDS; ukoriczony I i Il
stopien Studium Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie,2008 r.- Niebieska Linia r.; szkolenie
Trenerdéw warsztatow i treningdw | — go stopnia PTP 2013 r.; | i Il stopien Terapii Skoncentrowanej
na Rozwigzaniach 2010 r.- Centrum TSR; Kurs Zaawansowany Terapii Systemowej WTTS, Kurs
Terapii Dzieci i Mtodziezy w nurcie terapii systemowej - WTTS 2013 r.; ; Certyfikat Wczesnej
Interwencji wobec Mtodych Uzytkownikéw Narkotykéw FRED — KBPN 2010 r; Edukator rodzinny
Programu Wzmacniania Rodziny- Fundacja Maraton 2018 r.; w trakcie studiéw podyplomowych -
suicydologia. Doswiadczenie w pracy terapeutycznej w Programach Urzedu Miasta Szczecin, Urzedu
Marszatkowskiego i KCPU od kilkunastu lat dla Z.0.T.R.i P.D.U. Powrdt z U" i obecnie dla dla Z.T.R.i
P.D.U. Powrét z U" .

wyksztatcenie wyzsze- mgr ekonomii. Ukoriczony Uniwersytet Szczecinski — o
ing, podyplomowa rachunkowos¢, studia MBA, swiadectwo certyfikat Ministra
Finanséw do prowadzenia petnej ksiegowosci.

Zasoby rzeczowe:

Posiadamy 3 lokale o tgcznej powierzchni 200 m?, w ktérych znajduja sie 3 duze sale terapeutyczne,
3 mniejsze sale terapeutyczne, gabinet lekarski, sekretariat, gabinet I-go kontaktu, pomieszczenie
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biurowe, pomieszczenie socjalne, toalety (osobne dla pracownikéw, osobne dla pacjentéw). Lokale
sg po kapitalnym remoncie, potozone w dzielnicy — Szczecin Krzekowo, przygotowane do potrzeb
0s6b z niepetnosprawnoscig ruchows (podjazd dla wézkéw, odpowiedniej szerokosci drzwi i
korytarze). Dla 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami oferujemy alternatywne formy pomocy.
Wyposazone sg w rzutniki multimedialne, 4 komputery z drukarkami, state tacze z Internetem (DSL)
i wifi. Ponadto posiadamy materiaty edukacyjne i szkoleniowe, tablice flipcharty, ksigzki i literature
do zaje¢ edukacyjnych.

IV. Szacunkowa kalkulacja kosztow realizacji zadania publicznego

Lp. | Rodzaj kosztu Wartos¢ PLN Z dotagcji Zinnych
zrodet

1. |Sesje CANDIS 9 360,00
dla ok. 16-18 pacjentéw (130 zt sesja).

2. | Koordynacja zadania, obstuga 640,00
administracyjna, obstuga finansowa

Suma wszystkich kosztow realizacji zadania 10 000,00 10 000,00 0,00

V. Oswiadczenia

Oswiadczam(y), ze:

1) proponowane zadanie publiczne bedzie realizowane wytgcznie w zakresie dziatalnosci pozytku
publicznego oferenta(-téw);

2) pobieranie $wiadczen pienieznych bedzie sie odbywac wytgcznie w ramach prowadzonej
odptatnej dziatalnosci pozytku publicznego;

3) oferent* / oferenci* skfadajacy niniejsza oferte nie zalega(-j3)* / zategat=ig}* z optacaniem
naleznosci z tytutu zobowigzan podatkowych;

4) oferent* / oferenci* sktadajgcy niniejszg oferte nie zalega(-ja)* / zategatsig* z optacaniem
naleznosci z tytutu sktadek na ubezpieczenia spoteczne;

5) dane zawarte w czesci Il niniejszej oferty s zgodne z Krajowym Rejestrem Sagdowym* / inng

{asci idencig® ;

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

7) w zakresie zwigzanym ze sktadaniem ofert, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem i
przekazywaniem danych osobowych, a takze wprowadzaniem ich do systeméw informatycznych,
osoby, ktérych dotycza te dane, ztozyty stosowne oswiadczenia zgodnie z przepisami o ochronie
danych osobowych.
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(podpis osoby
upowaznionej
lub podpisy oséb
upowaznionych
do sktadania oswiadczen
woli
w imieniu oferenta)

Zafaczniki:

1. Oswiadczenie do umowy (fakultatywny - ztoZzony elektronicznie)
2. Dodatkowy zatacznik (np. petnomocnictwo, upowaznienie) (fakultatywny)

Y Rodzaj zadania zawiera sie w zakresie zadan okreélonych 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 byé dtuzszy niz 90 dni.
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