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Mit einem

SCHLAG

ist alles anders

Mit diesem Wissen im Hinterkopf wurde am 22.01.2011
von Angehorigen, Freunden des Hauses und Pflegeteam-
Mitarbeitern der Forderverein Dornroschen oder — wie

er mit vollem Namen heit — “Dornrdschen-Forderverein
fiir Menschen mit schweren Hirnschadigungen im
Pflegeteam Odenwald e. V. gegriindet.

H. Schneider, vorn: B. Lower, T. Papke, S. Miiller -

Der Verein hatte es sich zum Ziel gesetzt, die Wohn- und Lebensqualitat der Bewohner
der Fachpflegeeinrichtung Pflegeteam Odenwald in Wald-Michelbach zu fordern. Dies
sollte insbesondere durch Hilfe bei der Teilnahme am sozialen Leben, Organisation von
Veranstaltungen und entsprechende Unterstiitzung der hilfsbedirftigen Bewohner ver-
wirklicht und durch Mitgliedsbeitrage und Spenden finanziert werden. Hierzu war
natiirlich eine Anerkennung durch das Finanzamt als steuerbegiinstigter Verein wichtig.
Und das war auch schon unser erster Stolperstein. Denn mit der Beschrankung unserer
Unterstiitzung auf die Bewohner des Pflegeteams Odenwald sind wir nicht gemeinniitzig
sondern mildtatig. Im Hinblick auf die Steuerbegiinstigung macht das keinen Unterschied,
aber es ist ein anderer Paragraf, und so musste die bei der Griindungsversammlung
beschlossene Satzung gleich wieder geandert werden.

' Wie wir unsere Ziele umsetzen, sehen Sie auf folgenden Seiten:



Regelmdpige Veranstaltungen

— nur durch Mitgliedsbeitrage und Spenden finanziert —
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Es ist mittlerweile unstrittig, dass sich der Kontakt mit Hunden positiv auf die
meisten neurologisch geschadigten Menschen auswirken kann. Daher finanziert h 1
der Forderverein zur groRen Freude der Bewohner einmal wochentlich den T
Besuch von 2 ausgeblldeten Hunden im Pflegeteam Odenwald.
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Durchschnittlich einmal im Monat kommt eine Marchenerzahlerin, die, oft
unterstiitzt vom Musiktherapeuten und unter Zuhilfenahme zusatzlicher
Hilfsmittel wie Krauter oder Diifte, ein Marchen nicht nur zum Horgenull
sondern auch zum Sinneserlebnis werden lasst.
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wald ein ,,besonderes Event bzw. eine nicht alltdgliche
Veranstaltung. Das Spektrum reicht dabei vom Clown
bis zum Musiker, vom Streichelzoo bis zur Greifvogelschau.

' Etwa einmal im Vierteljahr gibt es im Pflegeteam Oden-

Viel SpaR gab es mit dem
mobilen Streichelzoo, der
das Pflegeheim besuchte.

Mit Freude nahmen die
Bewohner Kaninchen und
Meerschweinchen auf den
Arm, genossen die Beriihrung
des warmen Korpers und die
Weichheit des Fells.



gefiihlvoller Stimme und moderner Instrumentation Musik zum Traumen
und Frohlichsein zu den Bewohnern.
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Der Clown Seppelino vom Theater Galli
war beeindruckt und tief berthrt Giber

die positiven Reaktionen, die er bei den 5
Bewohnern hervorrief. f




' Ausfliige in die Umgebung

In den Jahren 2013/14 wollten wir das vermeintlich Unmégliche
moglich machen und einen Rollstuhltransporter beschaffen.

Erste Versuche, dies liber Werbefinanzierung zu erreichen, schlugen
fehl weil wir als Werbetrager nicht interessant genug sind. So blieb
uns nur der Weg iiber die Spendensammlung. Und obwohl uns die
Heimleitung nach Kraften unterstiitzte und auch seine Geschafts-
partner in diesem Sinne anschrieb war die Resonanz nicht so grof8
wie erhofft. Hatte uns nicht die ,,ZNS-Hannelore- Kohl Stiftung” sehr
groRziigig unterstiitzt ware unser Traum ein Traum geblieben. So
aber konnten wir beim Sommerfest des Pflegeteams im Sommer
2014 unseren Rollstuhltransporter in Empfang nehmen.

Die Bewohner freuen sich (iber die Ausfliige, die nun moglich sind.
So wurden 2015 iiber 30 Ausfliige mit etwa 100 Bewohnern durch-
geflihrt und finanziert, beispielsweise ins Café Bauer nach
Grasellenbach oder zur Kerwe nach Schonmattenwag und Wald-
Michelbach oder auch nur nach Korsika an den Fischweiher oder
zur Grillhiitte in Raubach.
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4 Feierliche Ubergabe des Fahrzeugs durch Herrn Schnelder _'5
V0r5|tzender des Fordervereins Dornroschen.
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Auf dem Weihnachtsmarkt in Michelstadt |
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‘ Hilfsmittel fir die Therapie

Das erste Projekt, welches
unser junger Verein realisierte,
war die Anschaffung eines
Snoezelenwagens.

Das Snoezelen dient der
Verbesserung der sensitiven
Wahrnehmung und zugleich
der Entspannung.

Zur Ausstattung gehoren
neben einer Soundanlage mit
Massagefunktion auch unter-
schiedliche Lichtquellen wie

z. B. eine Wassersaule und
Projektoren wie beispielsweise
eine Farbdrehscheibe, die
verschiedenartige visuelle
Effekte erzeugen.

Im Jahr 2015 stellten wir den
Bewohnern einen neuen Bewe-
gungstrainer mit integriertem
Arm- und Oberkorpertrainer
zur Verfligung.

Dieser ermoglicht ein motor-
betriebenes (passives), motor-
unterstiitztes (assistives) und
aktives Training mit Muskelkraft.

2012 spendete uns der Hilfs-
mittel-Spezialist Medi-Markt
aus Mannheim einen Steh-
balancetrainer.

Im Friihjahr 2015 ermoglichten wir mit dem Kauf
eines kleinen Hochbeetes den mobileren Bewohnern,
ihren gartnerischen Neigungen nachzugehen. Es
wurden Tomaten, Krauter und Paprika angebaut.



Hilfsmittel fiir den Alltag ‘

Eine groRe Uhr zeigt den Bewohnern in analoger
Form die Zeit an und informiert in groRen Buch-
staben liber den Wochentag, die Tageszeit und
das Datum.



' Hilfsmittel zur Kommunikation

Im Sommer 2012 konnten wir 3 gebrauchte drei Jahre alte und in gutem Zustand
befindliche Notebooks der Therapie-Abteilung des Pflegeteams zur Verfiigung
stellen. Erganzt wurde die Hardware durch einen Anbahnungskoffer fiir die unter-
stiitzende Kommunikation, einen Muskelsensor sowie Computerprogramme fiir
die Rehabilitation und Eingabegerate.

Im Sommer 2015 wurden die Hilfsmittel fiir die Kommunikation durch ein Tablet

mit groRem Display, zugehorigen Apps sowie eine Sammlung behindertenge-
rechter Spiele erweitert.
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Ubergabe des neuen Tablets und der
Spielesammlung beim Sommerfest 2015.

Dies alles wurde ausschlieflich durch
Spenden und Mitgliedsbeitrige finanziert!

SchlieRen Sie sich uns an, werden Sie Mitglied in unserem Verein! Wir freuen uns, wenn
Sie sich durch lhre Mitgliedschaft solidarisch an die Seite der Betroffenen und deren An-
gehorige stellen und uns aktiv oder durch finanzielle Unterstiitzung in Form Ihres Mit-
gliedsbeitrages unterstiitzen.



Mehr Lebensfreude - mit threr Hilfe! '

Wir wollen weiterhin helfen — Leid lindern und Lebensfreude schenken! Gemeinsam
konnen wir mehr erreichen. Unterstiitzen Sie uns, sei es durch lhre Mitgliedschaft
oder durch Spenden*.

Im Namen der Bewohner mochte
ich Thnen im Voraus herzlich danken.
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Telefon: 06207—9421-0 (Pflegeteam Odenwald)
E-Mail: kontakt@foerderverein-dornroeschen.de
Homepage: www.foerderverein-dornroeschen.de

Anschrift:

Forderverein Dornroschen
Lotzenweg 38

69483 Wald-Michelbach

W

Bankverbindung:

Sparkasse Starkenburg

IBAN DE47 5095 1469 0001063510

BIC: HELADEFTHEP

Vereinsregister: Amtsgericht Darmstadt, VR 82926
Steuernummer: FA Bensheim 05 250 9403 0 - IV/202

* Wir sind vom Finanzamt Bensheim als steuerbegiinstigt anerkannt und kénnen
deshalb fiir Mitgliedsbeitrige und Spenden Spendenbescheinigungen ausstellen,
wodurch die geleisteten Betréige steuerlich absetzbar sind.



Beitrittserklarung und Einzugsermichtigung

Name: Vorname:
ggf. Firma:

StraRe: PLZ, Ort:
Geb.-Datum: Tel.-Nr.
E-Mail

Hiermit erklare ich meine Mitgliedschaft beim Verein ,Dornréschen - Férderverein fir Men-
schen mit schweren Hirnschadigungen im Pflegeteam Odenwald e.V.” als (bitte ankreuzen)

O ordentliches (aktives) Mitglied, Jahresmindestbeitrag: 24,00 €
| Fordermitglied (natlrliche Person),  Jahresmindestbeitrag: 36,00 €

O Fordermitglied (juristische Person),  Jahresmindestbeitrag: 120,00 €

Zusatzlich leiste ich bis auf weiteres einen jahrlichen Beitrag von €.

Gleichzeitig ermachtige ich ,Dornrdschen — Forderverein fir Menschen mit schweren
Hirnschadigungen im Pflegeteam Odenwald e. V.“, den zu zahlenden Betrag zum Fal-
ligkeitstermin von meinem Konto:

IBAN:

BIC:

Name der Bank:

Kontoinhaber:

abzubuchen.

O Von der Satzung des Férdervereins und der Beitragssatzung habe ich Kenntnis
genommen (bitte ankreuzen).

Datum: Unterschrift:




