S “ Ministerstwo Rodziny
TATHY * i Polityki Spotecznej

Zatacznik do Zarzgdzenie Nr 07/2025
Kicrownika Osrodka Pomocy Spolecznej w Jezowem

7z dnia 28.11.2025 r,

Regulamin Rekrutacji i Realizacji
Programu ,,Asystent osobisty osoby z nicpelnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzgdu

Terytorialnego - edycja 2026 w Gminie Jezowe

§1

Postanowicnia ogolne

1. Ninicjszy Regulamin okre$la zasady rekrutacji do Programu oraz zasady uczestnictwa w Programic.

.L)

Program jest [inansowany ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego w ramach resortowego
Programu Ministra Rodziny i Polityki Spolecznej . Asystent osobisty osoby z nicpelnosprawnoscig™

dla Jednostck Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026.
3. Udzial w Programic jest bezplatny dla Uczestnikdw Programu.

4. Program . Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscia” dla  Jednostek Samorzgdu

Terytorialnego — edycja 2026 skicrowany jest do mieszkancow Gminy Jezowe

n

Jednostka realizujaca Program jest Gmina Jezowe/Osrodek Pomocy Spotecznei w Jezowem.
1 jgcq i

0. Glownym celem Programu jest wprowadzenic uslug asystenta jako formy ogolnodostepnego
wsparcia w wykonywaniu codziennych czynnosci oraz funkcjonowaniu w zyciu spolccznym, ktorej

Adresatami sg:

I osoby niepelnosprawne posiadajace orzeezenic o nicpelnosprawnosei:
a) 0 znacznym stopniu nicpelnosprawnosei albo

b) o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoscei, albo

¢) traktowane na réwni # orzeczeniami wymicnionymi w lit. a i b, zgodnic 7 art. 5 i art. 62 ustawy 7 dnia
27 sierpnia 1997 r. o rchabilitacji zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych

(Dz. U. 22025 r. poz. 913).



2) dvieci od ukoncrenia 2. roku 7ycia do ukofczenia 16. roku zycia posiadajacym orzeczenic
o nicpetnosprawnosei tacznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepetosprawnosci -
koniccznosci statej lub dlugotrwalej opicki lub pomocy innej osoby w zwiazku zc 7nacznic ograniczong
mozliwoscia samodzielne] cgzystencjl oraz konicerznosei stalego wspdtudziatu na co dzien opickuna

dviccka w procesie jego leczenia, rchabilitacji i edukacji.

7. Program zapewnia ustugg asystenta osobistego osoby niepetnosprawnoscia, ktoramana celu pomoc
uczestnikom Programu m. in. w wykonywaniu codziennych czynnosci. Ushugl asystencji osobiste]

moga w szczepolnosei polega¢ na pomocy asystenta w:

1) wsparciu uczestnika w czynnosciach samoobstugowych, w tym utrzymaniu higieny osobiste]:
2) wsparciu uczestnika w prowadzeniu gospodarstwa domowego i wypelnianiu rol w rodzinic;

3) wsparciu uczestnika w przemicszczaniu si¢ poza micjscem zamiceszkania;

4) wsparciu uczestnika w podejmowaniu aktywnoscl zyciowe] 1 komunikowaniu si¢ z oloczenicm.

8. Zakres czynno$ci w ramach ustug asystencii osobistej okresla zatgeznik nr 8 do Programu Ministra
Rodziny i Polityki Spolecznej ..Asystent osobisty osoby 7 nicpetnosprawno$cia” dla Jednostck

Samorzadu Terytorialnego — cdycja 2026.
§2
Rekrutacja do Programu

1. Uslugami asystencji planowanc jest objgcic 9 osob z nicpelmosprawnosciami i OPS Jezowe
sastrzega sobic mozliwos¢ zwigkszenia liczby uczestnikow Programu w sytuacji dostgpnosci godzin

przyznanych Gminie Jezowe w Programic.

2. Ucrestnikiem Programu moze zostaé osoba, kiéra ztozy w sicdzibic OPS Jezowe we wskazanym

terminie wymagane dokumenty rekrutacyjne, j.:

1) kartg zgloszenia do Programu JAsystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek
Samorzadu Terytorialnego — cdycja 2026, ktory stanowi zalacznik nr 7 do Programu »Asystent

osobisty osoby 7 niepelnosprawno Scig” dla Jednostck Samorzadu Terytorialnego - edycja 2026

2) kscrokopig aktualnego orzeczenia o niepetnosprawnosci.
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4. Termin zgloszen do Programu bedzic umieszczony na stronie internetowej OPS Jezowe.
4. Dokumenty bedzic mozna skladaé osobiscie lub va pomocg poczty tradycyjnej na adres

Osrodka Pomocy Spotecznej w Jezowem, 37-430 Jezowe 7z dopiskiem na kopercic ..Asystent osobisty

osoby z nicpelnosprawnoscig- edycja 2026,

wn

Za datg 7lozenia dokumentéow przyjmuje si¢ datg wptywu dokumentow do Osrodka Pomocy

Spoleczne) w Jezowem.

0. Zgloszenia do Programu bedzic rozpatrywad Koordynator Programu wyznaczony przey
Kicrownika  OPS  Jezowe, Dokonywaé bedzic on tez indywidualnej sytuacji  osoby

2 niepetnosprawnoscia zgodnic z Karta Oceny Stanu Kandydata.

2 Usluga asystencji osobistej przyznana zostaje na podstawic Karty zgloszenia do Programu
~Asystent osobisty osoby z nicpelnosprawnosceia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja
2026 oraz na podstawic dokonancj oceny indywidualnej sytuacji osoby z nicpelnosprawnoscia poprrez,

weryfikacje:

1) potrzeb osoby 2 niepelnosprawnosceia wymagajgcej wsparcia asystenta,

2) poziomu samodzielnosci osoby » niepelnosprawnoseig,

5) mozliwosci uzyskania pomocy od innych osob.

8. Kolejnos¢ zgloszen nie ma wplywu na wynik naboru uczestnikow do Programu.

9. O pierwszenstwie zakwalifikowania do Programu decyduje najwyzsza liczba punktéw uzyskana w

ocenic indywidualnej sytuacji osoby nicpetnosprawnoscia.

10. Po zakwalilikowaniu Uczesinikéw Programu i osiggnigeiu limitu oséb, kolejne zainteresowane
osoby, ktére spetniajg kryteria kwalifikowalnoscei wpisywanc beda na liste rezerwows zgodnic #

uzyskang punkitacja.

Il Wszystkic osoby spelniajace warunki przystapicnia  do Programu, ktére nie zostaly

zakwalilikowane w pierwszej kolejnosei, beda wpisane na liscic TCZCIWOWC].

12, W przypadku braku listy rezerwowej lub wyczerpania os6b » listy rezerwowej nabor zostanic

ogloszony ponownie.
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13, OPS Jezowe obowiazany jest poinformowac . w formic pisemnej osobg nicpeinosprawna Jub jej

opickuna prawnego o odmowic przyznania jej wsparcia wraz. 7 uzasadnicniem.

14.  OPS Jezowe sporzadzi list¢ rezerwowa kandydatow do Programu, ktorzy nic rakwalilikowali

sic w picrwszym okresic realizacjl.

15. W sytuacji, gdy wyczerpana Jostanic lista 0sob 7 listy rezerwowej nabér zostanic ogloszony
ponownie.
16. W przypadku nicwystarczajacej liczby 0s6b zakwalifikowanych do Programu oglaszany bedzic

na stronic internetowej Osrodka kolejny termin uzupelniajaey rekrutacii.
17.  Rekrutacja bedzic sktadala si¢ z nastepujgeych etapow:
o ETAP I — zlozenic dokumentdw w sicdzibic Osrodka Pomocy Spolcezngy.

o ETAP 11 — dokonanic oceny indywidualnej sytuacji osoby # niepelosprawnoscig. kiore zglosily

che¢ udziahu w Programie przez koordynatora Programu,

® Etap 11 weryfikacja dokumentow pod katem spciniania kryteriéw warunkujaeych udvial

w Programice,

. ETAP IV — ocena i utworzenie listy 0séb zakwalifikowanych do udziahu w Programic oraz listy
ICZCIWOWC],
° ETAP V — Pisemne poinformuje Uczestnika Programu lub jego opickuna prawnego.

§3

Realizacja ustugi asystencji osobistej

1. Ustugi asystencji osobistej nic moga by¢ $wiadezone, przez osoby spokrewnione i spowinowacone

7, 0soba nicpelnosprawng.
1. Uslugi asystencji osobistej moga swiadezy¢:

1) osoby posiadajgce dokument potwicrdzajacy uzyskanic kwalifikacji w nastepujacych kicrunkach:
asystent osoby niepelnosprawncj, opickun osoby starszcj, opickun medyczny, pedagog, psycholog.

{crapeuta zajgciowy, piclggniarka, fizjoterapeuta;
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2)osoby posiadajgee co najmnicj 6-miesicezne  udokumentowane dogwiaderenic w udziclaniu
bezposrednicj pomocy osobom niepetnosprawnym np. doswiadezenice zawodowe, udziclanic wsparcia

osobom nicpelnosprawnym np. w formic wolontariatu:

3) osoby wskazane przez uczestnika Programu lub jego opickuna prawnego, pod warunkiem, 7zc osoba
wskazana spelnia przynajmnicj jeden » warunkow, o ktorych mowa w pkt 1 lub 2. Posiadanic
doswiadezenia, o ktérym mowa w pkt 2, moze zostaé udokumentowane pisemnym os$wiadczenicm

podmiotu, kidry zlecal udziclanic bezposrednicj pomocy osobom niepetnosprawnym.

3. Asystentem moze byé osoba wskazana przez Uczestnika Programu. Jezeli asystent nic zostanic
wskazany przez Ucezestnika Programu, wskazuje go Osrodek Pomocy Spolecznej w Jezowem, osoby te

muszg spelnia¢ wymagania zawarte w Programic.
3.Uezestniki Programu nie ponosi odplatnosci za ustugg przyznang w ramach Programu.

4. Osoba 7 nicpelnosprawnoscig lub opickun prawny ma prawo wskaza¢ osobe, ktora bedzie $wiadezyé

ushugi asystenta.

5. Asystent realizuje ustugi na rzeez osoby nicpelnosprawnej, a nie dla poszczegélnych cztonkow rodzin

0soby nicpelnosprawne;.

6. Zadanicm Asystenta nie jest podejmowanie decyzji za osobg niepelnosprawna, a jedynic pomaganic

badz wspicranic jej w realizacji osobistych zamiaréw,

7. Limit godzin ushug asystencji osobiste] finansowanych z¢ srodkéw Funduszu przypadajgcych na 1

uczestnika wynosi nie wigcej niz:

1) 840 godin rocznie dla 0s6b 7 nicpelnosprawnosciami posiadajgcych orzeczenie: o znacznym stopniu
niepelnosprawnodci z nicpelnosprawnosciy sprzgzona, traktowane na réwni 7 orzeczeniem o Znacznym
stopniu niepelnosprawnosei, zgodnic 7 art. 5 i art. 62 ustawy z dnia 27 sicrpnia 1997 r. o rchabilitacji

zawodowcj 1 spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych, z nicpelnosprawnosciy SPrzgzong;

2) 720 godzin rocznie dla 0s6b z nicpelnosprawnosciami posiadajacych orzeczenie: o znacznym stopniu

niepelnosprawnosed, traktowane na réwni # orzcezeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci,
zgodnic 7z art. 5 i art. 62 ustawy z dnia 27 sicrpnia 1997 1. o rchabilitacji

zawodowc] 1 spoleczne] oraz zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych;
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3) 480 godzin rocznic dla 0s6b 7 nicpetnosprawnoéciami posiadajgcych orzeczenic: o umiarkowanym
stopniu nicpetnosprawnosci z niepetnosprawnoscig sprzgzong, {raklowane na rowni z orzeczeniem o
umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci, zgodnic z art. 5 i art. 62 ustawy z dnia 27 sicrpnia 1997 r.
o rchabilitacji zawodowej i spoleczne]  oraz satrudnianiu  0sdb  niepelnosprawnych. v

nicpcinosprawnoscig sprzezong

4) 360 godzin rocznic dla: 0s6b 7 nicpetnosprawnosciami posiadajacych orzeczenic 0 umiarkowanym

stopniu niepetnosprawnosci, 0sob 7 niepelnosprawno$ciami posiadajacych orzeczenic traklowanc na
r6wni 7 orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnoscei, zgodnie 2 art. 5 i arl. 62 ustawy 7
dnia 27 sierpnia 1997 1. o rchabilitacji zawodowej i spolccznej oraz zatrudnianiu - 0sOb
nicpetosprawnych, dzicci od ukonczenia 2. roku zycia do ukonczenia 16. roku zycia 7 orzeczenicm o
niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeezeniu 0 nicpelnosprawnosei -
koniceznoéci statej lub dtugotrwalej opicki lub pomocy inncj osoby w zwigzku ze znacznic ograniczona
mozliwoscig samodziclnej cgzystencji oraz koniceznoscei stalego wspotudzialu na co dzien opickuna
dziccka w procesie jego leczenia, rchabilitacii i edukaci.

7. Ustugi asystenta mogg by¢ realizowane przcz 24 godziny na dobg, 7 dni w tygodniu, przy czym przez.
1g samg osob¢ maksymalnic do 12 godzin na dobg. Przez dobg nalezy rozumie¢ 24 kolejne godziny.
poczynajae od godziny, w ktorej asysient rozpoczyna rcalizacjc ushugi asystencji osobistej. Do czasu

realizacji ustugi asystencji nic wlicza sig czasu dojazdu do i od uczestnika.

8. W godzinach realizacji ushug asystencji osobistej nic mogg by¢ §wiadczone ustugi opickuncre lub
specjalistyczne ustugi opickunfcze, o ktérych mowa w ustawic z dnia 12 marca 2004 r. 0 pomocy
spotecznej (Dz. U. z 2025 1. poz. 1214.), inne ustugi finansowane w ramach FFunduszu lub ustugi

obejmujgee analogiczne wsparcie, o ktorym mowa w ust. 8, [inansowane z innych zrodel.

9. Do czasu realizacii ustug asystencji osobistej wlicza si¢ czas oczekiwania/gotowoscei na swiadezenic
uslug nie dluzszy niz 90 min. Jezeli czas oczekiwania wynosi wigeej niz 90 min., wowcrzas ustuge
dojazdu do wybranego micjsca 1 powrotu nicgo rozlicza sig jako dwic odrgbne ustugi powigkszonc

tacznic 0 90 min. trwania.

10. Rozliczenie ustug asystenta bedzic nastgpowalo na podstawic wypelnionej Karty realizacji uslug
asystenckich, stanowigcej zataeznik nr 9 do Programu Ministra Rodziny i Polityki Spoleczne] .Asystent
osobisty osoby z nicpetnosprawnoscia™ dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — cdycja 2020.

Rozliczenie zostanie przedlozone przez asystenta do 10 dnia roboczego micsiaca, nastgpujgecgo po
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miesigeu rozliczeniowym 2 wyjatkiem grudnia 2026 r. ,» W ktérym rozliczenie zostanie przedlozone

przez asystenta do 31.12.2026.

I Realizator Programu zobowigzuje  sic¢ dokonywa¢ doraznych kontroli i monitorowania
swiadezonych ushug asystencji osobistej. Czynnosci w zakresic kontroli i monitorowania dokonywanc

i dokumentowane sa bezposrednio w micjscu real izacji ustug asystenciji osobistej.
12. Rezygnacja » uczestnictwa w Programie moze nastgpi¢ w trakcie jego trwania w kazdej chwili.

13. Kazdy ucrestnik rez nujacy v udzialu w Pro sramic zobowiazany jest do ztozenia pisemnej
3 yanuj g dgzany | p )

rezygnacji v podaniem powodu rezygnacii.

14. W przypadku zmiany micjsca zamieszkania/pobytu osoba korzystajgca 7 ustug asystenta sklada

pracownikowi o$wiadczenic o rezygnacji z udzialu w Programic w Gminie J czowe.
§4
Postanowienia konicowe

I. Osoba zakwalifikowana do Programu jest zobowigzana do respektowania zasad niniejszcgo

Regulaminu.
2. Regulamin obowiazuje na czas trwania Programu.

3.0PS Jezowe zastrzega prawo do wprowadzania zmian w ninicjszym Regulaminic.

4. W przypadku zaistnienia sytuacji nicuregulowanych ninicjszym Regulaminic zastosowanic majg
obowigzujgce wytyczne Programu ,,Asystent osobisty osoby 7 nicpetnosprawnoscia dla JST- edycja

2026™ decyvje co do rozstrzygnicé podejmuje Kicrownik Oérodka

5. Ninicjszy Regulamin wehodzi w zycie z dnicm podjecia Zarzadzenia przez Kicrownika Osrodka

Pomocy Spolecznej w Jezowem i obowigzuje do dnia zakofczenia realizacji Programu.
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Zatgczniki:

1. Karta zgtoszenia do Programu _Asystent osobisty osoby # niepetnosprawnoscig” dla Jednostek

Samorzadu Terytorialnego — cdycja 2026

7. Klauzura informacyjna RODO
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Zatgeznik nr 1do Regulaminu

Karta zgloszenia do Programu
»Asystent osobisty osoby z nicpelnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego -
edycja 2026
. Dane uczestnika Programu:

L. Imig i nazwisko:

(R

. Adres:

3. Telefon kontaktowy:

0. Czy dla ucrestnika Programu ustanowiony zostal opickun prawny - Tak 7/ Nie []
Jezeli Tak, prosz¢ podaé jego imic i nazwisko

8. Jaki jest Pan(i) rodzaj nicpelnosprawnosci:

1) dysfunkeja narzgdu ruchu (paraplegia, tetraplegia, hemiplegia; dziccicee porazenic mozgowe; stwardnicnic
rozsiane: dystrolin mig§niowa; przebyta przepuklina oponowo -- rdzeniowa) [J;

2) dysfunkeja narzgdu wzroku [

3) zaburzenia psychiczne O:

4) dysfunkeje o podlozu neurologicznym O:

5) dysfunkcja narzadu mowy i stuchu [

06) pozostate dysfunkeje, w tym intelektualne [,

9. Kiora z powyzszych nicpelnosprawnosci jest niepetnosprawno$ceig glowng: ...
10. Czy wystepuje niepelnosprawnosé sprzezona (przez niepetnosprawnosé sprzezona rozumie si¢ posiadanic
orzeczenia o niepelnosprawnosci ze wskazaniem co najmnicj dwéch niepelnosprawnosei) - Tak O / Nie [
L1, Czy porusza si¢ Pan(i):

W domu [ 1) samodziclnic [T 2) # pomoca sprzgtow

ortopedyeznych itp. O

3) nic porusza sig

samodzielnic ani z
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pomoca Sprzetow

ortopedycznych [l

Povza micjscem

zamicszkania [

1) samodziclnie (1 2) z pomocg sprzetow

ortopedycznych itp. U

3) nic porusza si¢

samodziclnic ani z

pomocy sprzglow

ortopedycznych O

2

12. Czy do poruszania si¢ poza micjscem samicszkania, potrzebne jest czyjes wsparcic - Tak O/ Nic [

13. Jesli tak to jakicgo typu wsparcie?

14. Czy jest Pan(i) osoba samotnic zamieszkujgca i gospodarujaca, kiora nic korzysta ze wsparcia innych os6b? - Talk
O/ Nie O

15. Czy jest Pan(i) osobg wspolnie zamicszkujaca i gospodarujgcea 7 inng osoba z nicpelnosprawnoseig, przy czym
jednoczeénie spetniacie warunki, o ktorych mowa w cz. 11l ust. 2 Programu i nic macie mozliwosci wzajemnego
wsparcia ani nic kerzystacic ze wsparcia innych 0sob? - Tak 0 / Nic O

16. Cry jest Pan(i) osoba, o0 ktére] mowa w czgsei [11 ust. 2 Programu, przebywajaca w rodzinngj picezy zastepeze).
tj.: dzieckicm lub osobg przebywajaca w rodzinie zastepezej (spokrewnione], niczawodowej lub zawodowej) lub
w rodzinnym domu dzicckal? - Tak [0/ Nie O

17. Czy jest Pan(i) osoba, 0 ktorej mowa w czgsei [T ust. 2 Programu, przebywajaca w placéwee opickunczo-
wychowawezej typu rodzinnego, tj.: dzieckicm lub osoba przebywajaca w Lcj placowee2, gdzic wylaczna opicke
sprawuja malzonkowic lub osoba niepozostajaca w zwiagzku matzenskim? - Tak O/ Nie [

[1. SRODOWISKO:

1. Jakie trudnodci/ przeszkody napotyka Pan(i) w domu/poza domem?
p y napoty p

N1 OCZEKIWANIA WOBLC ASYSTENTA:
Prosimy o okreslenie cech asystenta, ktore Pana(i) zdanicm bylyby najbardzicj odpowicdnie:

T PR ossessaisemmsmsie snmsesmarssmiosn i AT



Ministerstwo Rodziny
i Polityki Spotecznej

I Nu zasadach okreslonyeh w art. 37 ust, 1-6 ustawy z dnia 9 czerwea 2011 r. o wspicraniu rodziny i systemic picczy
rastepeze]

(Dz. U. 22025 r. poz. 49).

2 Na zasadach okreslonych w art. 37 ust. 1-6 ustawy z dnia 9 czerwea 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemic picczy
rastepeze.

3 Uzupelnienic exgsei 111 niniejszej Karty jost opcjonalne, tj. uzupelnicnie nic jest konicezne,

~

J
4. Czy wskazuje Pan (i) asystenta? Tak [I/ Nie [
Jezeli Tak, prosz¢ poda¢ jego imic i nazwisko oraz numer telefonu:

7. W jakich czynnosciach moglby pomée Panu/Pani asystent - zakres czynno$ci asystenta w szczegdlnosei ma
dolyczyé:

1) wsparcia w czynnosciach samoobslugowych, w tym utrzymaniu higieny osobistej:

a) ubieranic ‘T'ak [/ Nie [,

b) korzystanie # toalety Tak [/ Nie O,

¢) mycie glowy, mycic ciata, kgpiel Tak O / Nic [J,

d) czesanie Tak [/ Nie O,

¢) golenie Tak [/ Nie O,

[) wykonywanie nicskomplikowanych clementéw makijazu Tak O / Nic [,

g) obeinanie paznokei rak i nog Tak I / Nic O,

h) zmiana pozycji, np. przesiadanic si¢ z t6zka lub na 167ko, z krzesla lub na krzesto, fotel, ulozenic sic w



Ministerstwo Rodziny
i Polityki Spotecznej

167ku, usadzenic w wozku Tak [ / Nie [,

i) zapobieganic powstania odlezyn lub odparzen Tak O / Nie U,

i) zmiana picluchomajtek i wkladow higienicznych Tak [J / Nie L,

k) przygotowanic i spozywanie positkéw i napojow (w tym poprzez. PEG i sondg) Tak O/ Nie [,

) stanic to7ka i zmiana poscicli Tak [1/ Nie I

2) wsparcia w prowadzeniu gospodarstwa domowego i wypelnianiu rol w rodzinie:

a) w przypadku samodziclnego zamicszkiwania (za osobg samodziclnic zamicszkujaca uznaje si¢ rownicz.
osobg zamicszkujaca z inna osoba, ktora z uwagi na swoj stan zdrowia, wick lub swoja
nicpelnosprawnoéé nie moze wykonywaé tych czynnosci) - sprzatanic mieszkania (dotyczy

pomicszezen, 7 ktorych osoba z nicpelnosprawnoscia korzysta na co dzien), w tym urzadzef

codziennego uzytku i sanitarnych oraz wynoszeniu §micei Tak [/ Nie L,

b) dokonywanic zakupow przez Internet lub towarzyszenic osobic # nicpelnosprawnoscia w sklepic - np.
informowanie jej o lokalizacji towaréw na polkach, podawanic towardw z polek, wkladanie towarow
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do koszyka/wozka sklepowego, nicsicnie koszyka, prowadzenie wozka osoby nicpeinosprawnodciy

Tub worzka sklepowego, pomoc przy kasic) Tak [ / Nie [,

¢) w przypadku samodziclnego zamicszkiwania (za osobg samodziclnie zamieszkujaca uznaje si¢ rownicy.
osobe zamieszkujaca z inng osoba, ktora z uwagi na swoj stan zdrowia, wick lub swoja
nicpelnosprawno$é niec moze wykonywac tych czynnosci) - mycie okien maksymalnic 2 razy w roku

Tak 0/ Nie L,

d) utrzymywanic w czystosci i sprawnosci sprzgtu ulatwiajaccgo codzienne funkejonowanic (np. worek,
balkonik, podnoénik, kulc, clekiryczna szczoteczka do zcbow, clekiryezna golarka, cte.) [,

¢) pranic i prasowanic odziczy i poscieli, ewentualnie ich oddawanic i odbior z pralni (w obecnosei osoby
7 niepetnosprawnoscia) Tak O/ Nie [,

f) podanie dziccka do karmienia, podnicsicnie, przenicsienic Iub przewiniceic go Tak [/ Nie [,

o) transport dziecka osoby 7 niepetnosprawnosceia np. odebranie ze zlobka, przedszkola, szkoty (wylgernic
w obecnodcei osoby z niepelnosprawnoseig) Tak [/ Nie L

3) wsparcia w przemieszezaniu si¢ poza migjscem zamicsykania:

a) pchanie wozka osoby = niepetnosprawnogcia Tak [ / Nie [,

b) pomoc w pokonywaniu barier architcktonicznych np. schody, krawezniki, otwicranie drzwi osobom
chodvzgcym Tak O/ Nie [,

¢) pomoc w orientacji przestrzennej osobom niewidomym, slabowidzacym i gluchoniemym

Tak [/ Nie O,

d) pomoc we wsiadaniu do i wysiadaniu z tramwaju, autobusu, samochodu, pociagu i innych srodkow
transportu Tak 1/ Nie [,

¢) asystowanic podezas podrézy Srodkami komunikacji publicznej, w tym stuzacymi do transportu 0s0b 7

niepelnosprawnosciami oraz taksowkami Tak L1/ Nie [,



- Ministerstwo Rodziny
v i Polityki Spoteczne;j

{) transport samochodem bedgeym wlasnogeia osoby z nicpeinosprawnoscia, cztonka jej rodziny lub
asystenta Tak [/ Nie O:

4) wsparcia w podejmowaniu aktywnoscei zyciowej i komunikowaniy si¢ 7 oloczeniem:

a) obshuga komputera, tabletu, telefonu komérkowego i innych urzadzen i przedmiotéw stuzgcych
komunikacji Tak [J/ Nie 1.

b) wyjscic na spacer Tak 01/ Nie [,

¢) asystowanic podezas obecnosci osoby # niepelosprawnoseia w: kinie, teatrze, muzeum, restauracii,
micjseu kultu religijnego, kawiarni, wydarzeniu plenerowym, ele, Tak [J / Nie [,

d) zalatwianic spraw urzedowych i zwigzanych z poszukiwaniem pracy np. w rozmowic z urzednikicm w
przypadku trudnoséci werbalnym komunikowaniem si¢, wsparcic w wypchianiu formularzy, asysta
podczas rozmowy kwalifikacyjnej Tak [ / Nie [,

¢) pomoe w dojezdzic do pracy lub powrocie z pracy Tak 1/ Nie il
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[) wsparcie w rozmowie z otoczenicm w wypadku trudnosei z werbalnym komunikowaniem sic

Tak O/ Nic O,

&) notowanie dyktowanych przez osobe nicpo}nosprawnoﬁciq tresci reeznie i na komputerze

Tak [/ Nie L,

h) pomoc w zimianie ubioru pozycji podezas wizyt lekarskich, zabicgow rehabilitacyjnych, éwiczen
lizjoterapeutycznych, pobytu na plywalni itp. Tak [J / Nie .

i) wsparcic w zalatwianiu spraw w punktach ustugowych w obecnosci 0soby z niepelnosprawnoscia

Tak 1/ Nie [,

1) wrazie potrzeby wsparcie w zakresic wypelniania rol spolecznych i podejmowania codziennych decyzji
Tak [0/ Nie [,

OIS sy = Tak OO/ Nie 7.

8. Czy jest Pan (i) w stanie/czuje si¢ kompetentny, aby przeszkolié asystenta do wykonywania dla Pana (i)
wybranych uslug asystencji osobistej? Tak [T/ Nie O

IV.DOTYCIHCZAS OTRZYMY WANA POMOC:

I. Czy do tej pory korzystal(a) Pan(i) z innych [orm wsparcia? Tak O / Nie [J

2. Jeslitak, to prosze wskazac z jakich i przez kogo realizowanych:

dopytac jaka instytucja: np. MOPS, prywatnic oplacana osoba itp. jesli wymienione zostang form wsparcia
dopytac: z kiorych form pomocy jest zadowolony/niczadowolony, czy w dalszym ciagu z nich korzysta lub
dlaczego nic korzysta?
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3. Czy w biezacym roku kalendarzowym korzysta Pan(i) # ustug asystencji osobistej finansowanych ¢ srodkow
Funduszu Solidarnoéciowego W ramach innych programéw Ministra dotyczacych ustug asystencji osobiste)?
Tak [/ Nie O

Jezeli Tak, proszg o podanic:

a. limitu przyznanych godzin: ..........

b. limitu wykorzystanych godziny ..o

¢. nazwy Realizatora Programu, 7 ramicnia ktérego ustugi sa/byly dla Pana/Pani realizowanc:

V. OSWIADCZENIA:

6

1. W celu zapewnienia wysokicj jakosci uslug asystenckich o§wiadezam, 7¢ wyrazam zgode na kontrole

i monitorowania przez realizatora dwiadezonych ustug, Czynnosci, o ktorych mowa wy7ej, dokonywanc 54
bezposrednio w miejscu realizacji ustug.

2. O$wiadczam, 7¢ zapoznalem si¢ Z sasadami przetwarzania moich danych osobowych w toku realizacji Programu.
3. Odwiadczam, 7c zapoznalem/iam si¢ (zostalem/lam zapoznany/a) . tregeia Programu ., Asystent osobisty osoby 7
11icpclnosprawnnécia" dla Jednosick Samorzadu Terytorialnego edycja 2026.

4. Oéwiadczam, 7 w godzinach realizacji uslug asystencji osobistej. finansowanych z¢ srodkow l'unduszu
Solidarnogciowego, wobce uczestnika Programu okreslonego w ninicjszej Karcic zetoszenia do Programu nie
beda $wiadezone inne formy pomocy ustugowej, w tym:

a) uslugi opickuncze lub specjalistyczne uslugi opickuicze, o ktorych mowa w ustawic z dnia 12 marca

2004 r. o pomocy spoteeznej (1D7. U. 72024 r. poz. 1283, 7 po/n. Zm.),

b) uslugi finansowane 7€ srodkow IFunduszu Solidarnosciowego albo finansowane przez Panstwowy

J'undusz Rehabilitacji Osdb Nicpelnosprawnych

- 0 ilc obejmuja analogiczne wsparcie, 0 klorym mowa W czgsei 1V ust. 17 Programu finansowanc z¢ srodkow
publicznych.

5. W przypadku wskazania osoby asystenta w czgsci 1 ust. 4 ninicjszej Karty zgloszenia do Programu ,,Asystent
osobisty osoby 7 niepelnosprawnoscia™ dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2026 o$wiaderam, 7¢
osoba ta jest pelnoletnia, nie jest cztonkiem mojej rodziny w rozumicniu czesei IV ust. 5 Programu LAsystent
osobisty osoby # niepelnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2026, nic jest moim
opickunem prawnym, nie jest osobg faktycznie z¢ mna zamicszkujaca, nie jest uczestnikiem programow
Ministra finansowanych ze $rodkow z Funduszu Solidarnosciowego dotyezacych ustug asystencji osobistej i
opicki wylchnicniowej i jest przygotowana do $wiadczenia dla mnic uslug asystencji osobistej oraz mam
swiadomosé, 7¢ wskazana osoba nic musi spciniac warunkow, o kiérych mowa w czgéei 1V ust. 4 pkt Ilitaib
Programu.

6. W przypadku udziclenia odpowicdzi twierdzace] w czgéei T ust. 18 albo 19 ninicjszej Karty zgloszenia do
Programu ,,Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoseia” dla J cdnostek Samorzadu Terytorialnego - cdycja
2026 oswiadczam, ze zobowiazuje si¢ do dostarczenia dokumentu/dokumentow potwierdzajacych spelnienie

warunkow, o ktorych mowa w czgsci L ust. 18 albo ust. 19 ninicjszej Karty.
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7. W przypadku, edy w biezgeym roku kalendarzowym korzystam(lcm/i'am) z uslug asystencji osobislej
finansowanyeh z¢ srodkaw IF'unduszu Solidurnoéciowcgo W ramach innych programow Ministra dotyczgeych
ustug asystencji osobistej, PRI PRI ot st ot (podmiot,
ktéremu

pracdkiadana jest ninicjsza Karta zgloszenia do Programu ~Asystent osobisty osoby # nicpchlosprawnoéciq" dla
Jednostek Samorzdu Terytorialnego- edycja 2026) do potwierdzenia in formacji, o ktdrych mowa w czesei 1V ust

3 powyzej u Realizatora Programu, z ramicnia ktérego ustugi sa/byly dla mnie realizowane,

MICISCOWORE w......rnirsiviinnnn e SHEE s

(Podpis uczestnika Programu/opickuna prawnecgo)

Potwierdzam uprawnienie do korzystania z uslug asystencji osobistej osoby # nicpclnosprawnoéciq.

(Podpis osoby przyimujaccj zgloszenie)

*Do Karty zgloszenia do Programu ,,Asystent 0sobisty osoby z nicpc{nosprawnoéciq“ dla Jednostek Samorzadu
Terytorialnego edycja 2026 nalezy dolaczyc kscrokopie aktualnego orzeczenia o #nacznym lub umiarkowanym
stopniu nicpelnosprawnogei albo orzeczenia rownowaznego do wyzej wymicnionych lub w przypadku dzieci od
ukoiiezenia 2. roky Zycia do ukoficzenia 16. roky zycia posiadajacym orzecrenic o nicpetnosprawnosci facznic ze
wskazaniami w pkt 7i 8 w orzeczeniu o niepelnosprawnogci - konieeznoscei stalej lub dlugotrwalcj opicki lub pomocy
innej osoby w zwigzku ze znacznic ograniczong mozliwoscia samodziclngj Cgrystencji oraz koniecznodci statego

wspotudziatu na co dzicn opickuna dziecka w procesic jego leczenia, rchabilitacji i cdukacji.
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Zatgeznik nr 2 do Regulaminu

Klauzula informacyjna
/.godnic 7 art. 13 i arl. 14 Rozporzqdzenid Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/6 79 z dnia
27 kwietnia 2016 t. W sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrekiywy 95/46/Wk
(ogolne rozporzgdzenie 0 ochronie danych), zwanego dalej RODO-informujemy, 7¢:

1 Administratorem Panstwa danych osobowych jest Oérodck Pomocy Spoleezncj w Jezowen.
7. Administratorcm mozna s1¢ kontaktowaé poczig tradycyjng na adres: Osrodck Pomocy
Spoleczne] 37.430 Jezowe 136a, poczid clekironiczna na adres: opsijezowe.pl lub
tclelonicznic pod numerem: 15 8794 900

2. 7 Inspektorem ochrony danych mozna si¢ kontaktowa¢ poczia clektroniczng na adres:
k_c_h_abcr.kancelari_@@gmail.com

3. Prrzetwarzamy danc osobowe w celu prchrowadxcniu i realizacji naboru pracownika na
stanowisko Asystenta osobistego osoby Z nicpc{nosprawnoéciq.

4. Podstawa prawng przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. . ¢ RODO — w oparciu 0 przepisy
Kodcksu cywilncgo (Dz.1U.2025 poz.1071.) oraz realizacja Programu Asystent Osobisty
Osoby z Nicpchlosprawnoécia“ dla Jednostek Samorzgdu Terytorialnego - edycja 2026

5 Pafnstwa danc osobowe mogg byé udostgpnianc lub powicrzanc do przctwarzania innym
podmiotom, ktérym udostgpnienic danych osobowych przystuguje na mocy przepisow
obowigzujaccgo prawa oraz sostaé udostgpnione instytucjom zaangazowanym W realizacie
ww. Programu.

6. Panstwa danc 0sobowe bedg przechowywanc do czasu realizacji naboru. do ktérego dane
osobowe zostaly zcbranc a nastgpnice, jesh chodzi o materiaty archiwalne, przez okres
wynikajacy z przepisow prawa. Okrescm przctwatzania danych osobowych w stosunku do
0sob, ktore nie zostaly wybranc na stanowisko jest okres dwoch micsicey po zakonczeniu
naboru lub do czasu wycofania zgody.

7. Majg Panstwo prawo do:

- dostgpu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

- sprostowania swoich danych:

- ograniczenia przetwarzania danych;

_ whicsienia sprzeciwu wobece przctwarzania danych;

- usuniccia danych osobowych, jezeli przetwarzanic danych nic nastgpuje W celu wywigzania
sic » obowigzku wynikajgcego 7 przepisu prawa lub w ramach sprawowania whadzy
publicznej;

- cofnigcia zgody na przetwarzanic danych osobowych. jesli odbywa si¢ ono na podstawic arl.
6 ust. 1 lit. a;

- wnicsienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (na adres Urzgdu
Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2. 00 193 Warszawa).

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwick jest wymogicm dopuszczenia
kandydata do udziatu w naborzc.



