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 2016מרץ  08 שלישי יום‏

 "ח אדר א תשע"וכ 

‏להגשת‏בקשות‏למענקים‏קול‏קוראהנדון‏:‏

‏‏ואורח‏חיים‏פעילעבור‏אירועי‏ספורט‏

‏ברשויות‏המקומיות‏המשלבים‏אנשים‏עם‏מוגבלות‏שכלית‏התפתחותית

‏2016לשנת‏

‏

, שואפת ות המקומיותברשוי)מש"ה( התפתחותית מוגבלות שכלית קרן שלם, הקרן לפיתוח שירותים לאנשים עם 

זו בקרב כלל  ה, ומקדמת את המודעות לאוכלוסיימש"הופועלת לשיפור מתמיד באיכות חייהם של אנשים עם 

 החברה הישראלית.

, ובראש מאתנושל כל אחד  ת האחראופייה והתנהלותה העתידית של החברה בישראל תלויים בפתיחות ובקבל

החיים הנורמטיבי. שילוב זה יקדם את ההיכרות והחשיפה  במכלול ובראשונה בשילובם של אנשים עם מוגבלויות

 םאנשים עם מוגבלויות שונות, ביניהן מוגבלות שכלית התפתחותית, ובכלל זה לימוד אורח חייהם, כישרונותיהשל 

 בכל תחומי החיים.   םויכולותיה

אירועי ספורט ואורח חיים תושבים מן השורה בכלעודד שילובם של אנשים עם מש"ה היא הקול הקורא מטרת 

 .במארג החיים היישובי הטבעיושילובם  , נראותםפעיל המתקיימים ברשות המקומית, ובכך להגביר את נוכחותם

‏

‏תמחלקות‏ספורט‏ותרבות‏המעוניינומזמינה‏בזאת‏הוועדה‏המקצועית‏של‏קרן‏שלם‏

‏הצעות‏ע"פ‏להגיש‏‏בתחום‏הספורט‏אירועים‏משלביםלהוביל‏

‏.מטהעות‏ההנחיות‏המופי

‏

באמצעות המייל לכתובת , 16:00בשעה‏ 1.5.2016ו,‏ליום‏א',‏כג'‏ניסן‏תשע"עד‏יש להגיש  את ההצעות
timna@kshalem.org.il  המופיעות מטה.בהתאם להנחיות 

 
 www.kshalem.org.il ניתן למצוא גם באתר קרן שלםהנחיות את ה

 
 timna@kshalem.org.il:  'לשאלות ניתן לפנות באמצעות המייל לתמנע גבאי מרקביץ

 
 

‏מוזמנים‏להיכנס‏לקישור‏המצ"ב‏בו‏סרטון‏המתאר‏את‏תמיכת‏הקרן‏בפעילויות‏ספורט‏:‏הנכם‏
http://kshalem.org.il/pages/item/1203‏

‏
 
 

 בברכה,
 
 מנע גבאי מרקביץת

 קרן שלםוהסברה,  כ"א פיתוח מנהלת תחום
 

 

mailto:timna@kshalem.org.il
http://kshalem.org.il/pages/item/1203
http://kshalem.org.il/pages/item/1203
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‏ואורח‏חיים‏פעיל‏עבור‏אירועי‏ספורט‏הנחיות‏להגשת‏בקשה‏למענק‏

‏ברשויות‏המקומיות‏המשלבים‏אנשים‏עם‏מוגבלות‏שכלית‏התפתחותית

‏2016לשנת‏

 ‏-קהלי‏יעד .1
מתנדבים, מקבלי החלטות שי מקצוע, , אנגמלאיםבוגרים, ילדים, נוער, חיילים, סטודנטים,  כלל הקהילה :

 .ובני משפחותיהםמש"ה *אנשי דת, אנשים עם ו
 מהמשתתפים ( 30%-)* אמורים להיות כ

 
 -גורם‏מבצע .2

 מחלקה לשירותים  תוך חבירה ל רשות המקומיתב מח' הספורטע"י  ארגון וביצוע התוכנית/אירוע יעשה     
 מנהל המחלקה  יחתום טופס הבקשהעל  .עהבעלי עניין והשפנוספים שותפים חברתיים ו     
 לשירותים חברתיים.     

 
‏‏-גוי‏יקיום‏וועדת‏ה .3

מטרת וועדת ההגוי לדון בתכנים ובדרכי הביצוע וכן ווי הפרויקט. יבמידת הצורך תכונס וועדת הגוי לל
ציג נציג הקרן ונ בוועדה ייקחו חלק גם. כספיות או שוות כסףתשומות  -בתשומות השותפים השונים

 . והשירותים החברתיים מטעם משרד הרווחה
 

‏-תכנים .4
 .אורח חיים בריא ופעיל על כל גווניוספורט ואירועים יישוביים בתחום 

 
‏-היקף‏התוכנית .5

ייתכנו גם אירועים חד  , אךון גילאים וקהלים ובמספר אירועיםעדיפות לתוכנית מתמשכת, עבור מגו
 פעמים.

 
‏-המענק‏יקף‏ה .6

 מהעלות הכוללת.  50%עלה על ולא י₪  25,000 עד
מהעלות הכוללת,  , מס' המשתתפים ) קהילה ואנשים עם מש"ה(הפרויקטממשך  ייגזרהיקף המענק  

א תהיה בכל מקרה הקרן לוועדה מקצועית של קרן שלם, מהשותפים לתוכנית ועל פי שיקול דעת חברי 
 / אירוע.הגוף המממן היחיד לתוכנית

 
 -הליך‏אישור‏הבקשה .7

. רשויות שהצעתן תאושר יקבלו אישור כתוב ההצעות תובאנה לדיון בפני הוועדה המקצועית של קרן שלם
 . קרן שלםמטעם 

 
 -תוקף‏אישור‏וועדה‏מקצועית .8

 האישור ניתן על הבקשה כפי שהוגשה לוועדה. על כל שינוי בתוכנית יש לבקש אישור מחודש.
 לתוכנית שנתית יבנה לו"ז מותאם.

 
 -ומשרד‏הרווחהנראות‏הקרן‏ .9

 לוגו שני הארגונים יופיע על כל חומר פרסומי לאירוע ) שלטי חוצות, הזמנות וכד'(  .
 .ההזמנה תאושר ע"י נציגי הארגונים

 
 תהערו

  את ההצעות יש להגיש האמצעות המייל במסמךword הרשות עמודים, בציון שם  5, בשפה העברית עד 

 timna@kshalem.org.ilואיש קשר, לכתובת 

  זה או אחר. בפרויקטאין בהצעה זו התחייבות של קרן שלם לתמיכה 

 

‏‏בטופס‏ולשלוח‏למשרדי‏הקרן‏בהתאם‏להנחיות‏המפורטותיש‏למלא‏את‏הטופס‏המצ"ב‏‏‏
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‏ואורח‏חיים‏פעיל‏עבור‏אירועי‏ספורט‏להגשת‏בקשה‏למענק‏טופס‏
‏ברשויות‏המקומיות‏המשלבים‏אנשים‏עם‏מוגבלות‏שכלית‏התפתחותית

‏0162לשנת‏
 יש‏למלא‏את‏הטופס‏באמצעות‏המחשב‏בלבד‏,‏טפסים‏שימולאו‏בכתב‏יד‏לא‏יתקבלו 

 באמצעות‏מייל‏בפורמט‏קובץ‏‏טופס‏הבקשהיש‏לשלוח‏את‏word סרוק‏,‏ולהוסיף‏טופס‏חתוםבלבד‏ 

 16:00בשעה‏‏1.5.2016ליום‏א',‏כג'‏ניסן‏תשע"ו,‏עד‏יש‏לשלוח‏את‏הטופס‏ 

‏

‏הרשותשם‏
‏

‏איש‏קשר‏
‏ברשות

‏

‏מייל‏איש‏קשר‏‏איש‏קשרנייד‏
‏

‏

‏‏הרשותכתובת‏
‏

תאריך‏הגשת‏
‏הבקשה

‏

‏

 ‏:‏/‏אירוע‏הספורטיאור‏תוכנית‏ת .1

 ‏מסע אופניים -לדוגמאשם‏התוכנית‏:‏‏.א

 מטרות‏:‏.ב

 תכנים‏:‏.ג

 :מהקהילה‏קהל‏יעד‏ומספר‏משתתפים‏משוער‏‏.ד

 מס'‏משתתפים‏משוער‏של‏אנשים‏עם‏מש"ה‏:‏.ה

 שותפים‏:‏.ו

 מיקום‏:‏.ז

 מועד‏מתוכנן‏:‏.ח

 סדר‏יום‏:‏.ט

 נוסח‏ההזמנה‏:‏.י

‏‏‏‏

‏:תקציב .2

‏
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‏

‏

‏-מפורטת‏.‏טבלת‏עלויות‏א             

‏הערות‏בש"ח‏‏עלות‏סעיף‏תקציבי

 שכירת אופניים -לדוגמא
 

 משתתפים  X אופניים ל  5,000

‏‏‏

‏‏‏

‏‏‏

‏‏‏

‏‏‏

‏סה"כ‏כולל‏מע"מ
‏

‏‏

‏
‏:‏השותפיםממנים‏ומפרוט‏הגורמים‏הב.‏‏‏‏‏

‏‏‏‏‏‏‏‏‏‏

‏ההשתתפותאחוז‏‏סכום‏שם‏הגורם

 מח' הספורט -לדוגמא
 

‏‏

‏‏ עמותת "פסגות" -לדוגמא

‏‏ 

‏‏‏

‏קרן‏שלםבקשה‏מ
‏

‏‏

‏סה"כ‏כולל‏מע"מ
‏

‏100%‏

‏
‏
‏
‏
‏
‏
‏
‏
‏
‏
‏

‏:‏‏‏‏מח'‏ספורטמנהל/ת‏חתימת‏ .1

 שם :_____________   תאריך: _________   חתימה: ____________________

‏

 :    מנהל/ת‏האגף‏לשירותים‏חברתייםחתימת‏ .2

 אריך: _________   חתימה: ____________________שם :_____________   ת

 
מוגבלות‏שכלית‏התפתחותית,‏משרד‏אגף‏‏,גב'‏טלי‏אלון‏תארציה‏תהמלצת‏המפקח .3

:‏הרווחה
‏_____________________________________________________

_____________________________________________________________ 

____________________________________________________________ 

‏חתימת‏המפקח:

 שם :_____________   תאריך: _________   חתימה: ____________________
 

 

 

‏התוכניתיהיה‏אחוז‏ההשתתפות‏של‏הקרן‏מהעלות‏הכוללת‏של‏‏יאושר‏על‏ידי‏הקרןהסכום‏ש
התאם,‏והיה‏ה‏הרשות‏לוועדה.‏והיה‏והעלות‏תפחת‏השתתפות‏הקרן‏תפחת‏בכפי‏שהגיש

 .הקרן‏לא‏תשתנהוהעלות‏תגדל‏השתתפות‏


