OPINIE ZARZADZAJACEGO INSTYTUCJA WRAZ Z OPISEM SPOSOBU REALIZACJI
KLAUZULI DOSTEPNOSCI

1. Nazwa instytucji opiniujgcej
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2. Tytul projektu, ktérego dotyczy opinia zarzadzajacego wraz z opisem sposobu realizacji klauzuli
dostepnosci
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3. Opinia zarzadzajacego instytucja (zaznacz wlasciwe) .
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4. Sposab realizacji kryterium og6lnodostepno$ci (zaznacz wlasciwe)
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Proponowany sposob realizacji klauzuli dostepnosci Zaznacz

wlasciwe

Projekt ma charakter inwestycyjny, zaklada budowe, przebudowe lub remont — efekty
projektu beda dostepne dla wszystkich zainteresowanych mieszkancdw i mieszkanek
przez co najmniej 30 godzin w tygodniu (w przedziale 6:00-22:00) w sposob
nieodplatny, niezwiazany z wynajmem/uzyczeniem infrastruktury organizacjom
pozarzadowym, podmiotom gospodarczym lub klubom sportowym.,

Projekt ma charakter nieinwestycyjny — jego celem jest organizacja wydarzen, zajeé,
kursow, szkolen lub innych - jego efekty beda dostepne dla wszystkich >X/

zainteresowanych mieszkancow i mieszkanek miasta Lodzi w grupie docelowej projektu
(na przyktad: mlodziez, seniorzy), a w przypadku ograniczonej liczby miejsc dla
uczestnikdbw projektu, wprowadzony zostanie otwarty nabor wérdéd wszystkich
mieszkancow i mieszkanek przy wykorzystaniu dostgpnych kanaléw komunikacji.
Projekt zaklada zakup wyposazenia — efekty projektu beda dostepne zgodnie ze swoim
przeznaczeniem dla wszystkich mieszkancow i mieszkanek miasta fodzi w godzinach
pracy podmiotu.




Celem projektu jest poprawa
z niepetnosprawnosciami.

danego podmiotu osobom

Zadne z powyzszych.
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5. Podpis zarzadzajacego instytucja

Data | Podpis zarzadzajacego

Piegrgékie Centrum Medyczne "Gérma" w todzi

DyTekto

/5 05}
2005~

63-252 L.odz, ul. Felinskiego 7
lei. 42 680 20 81, fax 42 689 20 81
NIP 982-02-56-542 REGON 472237995




