2. Ministerstwo Rodziny,
Pracy i Polityki Spotecznej

Program finansowany ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego

Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Krosnie jako realizator
programu ,,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscia” dla
Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025 oglasza nabér
dla Uczestnikow.

Gtownym celem Programu jest wprowadzenie ustug asystencji osobistej jako formy
ogo6lnodostepnego wsparcia w  wykonywaniu codziennych czynno$ci oraz
funkcjonowaniu w zyciu spotecznym. Ustugi asystencji osobistej moga uzupehiac
ustugi opiekuncze, nie mogg ich jednak zastepowac.

Adresatami Programu sa:

1) dzieci od ukonczenia 2. roku zycia do ukonczenia 16. roku zycia posiadajace
orzeczenie o niepelnosprawnosci tacznie ze wskazaniami w pkt 71 8 w orzeczeniu 0
niepetnosprawnosci - koniecznosci statej lub diugotrwatej opieki lub pomocy innej
osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz
koniecznosci statlego wspotludziatlu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego
leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz

2) osoby z niepelnosprawnos$ciami posiadajgce orzeczenie:

a) 0 znacznym stopniu niepelnosprawnosci albo

b) o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci, albo

c) traktowane na rowni z orzeczeniami wymienionymi w lit. a i b, zgodnie z art. 5 i art.
62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej 1 spotecznej oraz
zatrudnianiu 0sob niepetnosprawnych.

Gmina/powiat, przyznajac ustugi asystencji osobistej, w pierwszej kolejnosci
uwzglednia potrzeby:

1) 0s6b z niepelnosprawnosciami samotnie gospodarujacych, ktore nie majq
mozliwosci korzystania ze wsparcia bliskich;

2) 0s6b z niepelnosprawnosciami wspolnie zamieszkujacych i gospodarujacych, ktore

nie maja mozliwosci korzystania ze wsparcia bliskich.
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Ustugi asystencji osobistej polegaja na wspieraniu przez asystenta osoby z
niepetnosprawnoscig w réznych sferach zycia, w tym:

1) wsparcia uczestnika Programu w czynno$ciach samoobstlugowych, w tym
utrzymaniu higieny osobistej;

2) wsparcia uczestnika Programu w prowadzeniu gospodarstwa domowego i
wypetnianiu rél w rodzinie;

3) wsparcia uczestnika Programu w przemieszczaniu si¢ poza miejscem zamieszkania;
4) wsparcia uczestnika Programu w podejmowaniu aktywnosci zyciowe;j [

komunikowaniu si¢ z otoczeniem.
Osoby zainteresowane wzi¢ciem udzialu w Programie proszone sa o dostarczenie:

1. Karty zgloszenia do Programu (Zatacznik nr 7 do Programu) wraz z
kserokopia aktualnego orzeczenia o znacznym lub umiarkowanym stopniu
niepetnosprawnosci albo orzeczenia rownowaznego do wyzej wymienionych
lub w przypadku dzieci od 2 do 16 roku zycia orzeczenie 0
niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami w pkt. 7 1 8- koniecznosci statej lub
dhlugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznos$ci stalego
wspotudziatlu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia,
rehabilitacji i edukaciji.

2. Karty zakresu czynnosci w ramach ustug asystencji osobistej do Programu
»Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu
Terytorialnego - edycja 2025 (Zatacznik nr 8 do Programu)

3. Klauzul informacyjnych w ramach naboru i karty zgtoszenia Uczestnika do

Programu ,,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscig” dla Jednostek
Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025 (Zatgczniki 12 i 12a) oraz klauzuli
informacyjnej RODO Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej w ramach
Programu ,,Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek

Samorzadu Terytorialnego — edycja 2025 ( Zalacznik nr 15 do Programu)
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4. Oswiadczenie Uczestnika o zapoznaniu si¢ z regulaminem realizacji ustug
asystencji osobistej w ramach Programu ,,Asystent osobisty osoby z
niepetnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025
oraz Programem,,Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla
Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025 (Zatacznik 1 do regulaminu)

5. Oswiadczenie Uczestnika programu ,,Asystent osobisty osoby z
niepetnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025
realizowanego przez Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Kro$nie (Zatacznik

2 do regulaminu)

Osoby zainteresowane skorzystaniem z ushug asystencji osobistej w ramach
programu ,,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscia” dla Jednostek
Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025 zobowigzane sg do zapoznania si¢ z
Regulaminem realizacji ustug asystencji osobistej oraz Programem ,,Asystent osobisty

osoby z niepetnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025.

Wskazane dokumenty znajdujq si¢ w zalacznikach pod ogloszeniem o naborze.

Dokumenty nalezy zltozy¢ w Biurze Obslugi Klienta, znajdujacego si¢ w siedzibie
MOPR przy ul. Piastowskiej 58, 38-400 Krosno lub wysta¢ poczta na adres
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie ul. Piastowska 58, 38-400 Krosno dodnia 5
grudnia 2024 roku wlacznie do godz. 15:30 (liczy si¢ data stempla pocztowego).

Wszelkie informacje udzielane sg przez koordynatoréw Programu realizowanego przez
MOPR w Kro$nie Pania Katarzyne-Koszelnik-Bialy, Pania Haling Matusz, Panig
Karoline Menet pod numerem telefonu: 13 43 204 59 wew. 124 i 126

Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Krosnie informuje, iz z uwagi na

ograniczone Srodki przyznane na realizacj¢ programu ,,Asystent osobisty osoby z
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niepelnosprawnoscia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — edycja 2025,

nizsze niz wnioskowano wsparciem bedziemy mogli objaé 39 osob ze

zmniejszonym rocznym limitem godzin. Szczegétowe informacje o rocznym
limicie godzin w regulaminie. Ponadto kazda Karta zgloszenia Uczestnika do
Programu bedzie rozpatrywana indywidualnie pod katem stopnia
niepelnosprawnosci, samodzielnos$ci osoby, mozliwosci pomocy ze strony rodziny
lub instytucji oraz koniecznosci zapewnienia wsparcia asystenta i osiagniecia celu

Programu.

Informacje o zakwalifikowaniu si¢, niezakwalifikowaniu si¢ (np. z przyczyn
formalnych) badz pozostaniu na liscie rezerwowej kazda osoba zglaszajaca si¢ do
Program ,,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscia” dla Jednostek

Samorzadu Terytorialnego - edycja 2025 otrzyma w formie pisemnej.

Zalaczniki do pobrania:

1) Zalacznik nr 7 do Programu — karta zgtoszenia Uczestnika.

2) Zalacznik nr 8 do Programu — karta zakresu czynnosci.

3) Zalacznik nr 12 — klauzula informacyjna - obowiazek informacyjny do naboru.

4) Zalacznik nr 12 a - klauzula informacyjna — obowiazek informacyjny do karty
zgloszenia dla Uczestnika AOON 2025.

5) Zalacznik nr 15 do Programu - Klauzula informacyjna RODO Ministra
Rodziny, Pracy 1 Polityki Spotecznej w ramach Programu ,,Asystent osobisty
osoby z niepelnosprawno$cia” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego —
edycja 2025.

6) Zalacznik 1 do regulaminu - O$wiadczenie Uczestnika o zapoznaniu si¢ z
regulaminem realizacji ustug asystencji osobiste;.

7) Zalacznik 2 do regulaminu - Oswiadczenie Uczestnika Programu.

8) Regulamin realizacji uslug asystencji osobistej w ramach Programu
,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawno$cia” dla Jednostek Samorzadu
Terytorialnego — edycja 2025 oraz zarzadzenie Dyrektora MOPR w Kros$nie.

9) Program ,,Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscig” dla Jednostek
Samorzadu Terytorialnego — edycja 2025.



