ZARZĄDZENIE NR 3/2024
KIEROWNIKA MIEJSKIEGO OŚRODKA POMOCY SPOŁECZNEJ W SŁAWKOWIE
z dnia 29 stycznia 2024r.

w sprawie: wprowadzenia Regulaminu rekrutacji i realizacji Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego - edycja 2024
w Gminie Sławków.
Na podstawie art. 47 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz.U. z 2023r., poz. 40 ze zm.) w związku z § 7 ust. 2 Statutu Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie nadanego uchwałą Nr  XXXIII/331/2021 Rady Miejskiej w Sławkowie z dnia 23 września 2021 roku
w sprawie ogłoszenia jednolitego statutu Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie,
na podstawie § 4 ust. 7 Regulaminu Organizacyjnego Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie stanowiącego załącznik Nr 1 do Zarządzenia Nr 12/2021 Kierownika Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w  Sławkowie z dnia 29 marca 2021 r. w sprawie wprowadzenia Regulaminu Organizacyjnego Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie oraz art. 17 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2023 r., poz. 901 ze zm.) w związku z realizacją Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego - edycja 2024
Zarządzam:

§1. Wprowadzić Regulamin rekrutacji i realizacji Programu „Asystent osobisty osoby
z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego - edycja 2024 w Gminie Sławków, stanowiący załącznik Nr 1 do niniejszego Zarządzenia.

§2. Wykonanie Zarządzenia powierza się Starszemu specjaliście pracy socjalnej- koordynatorowi. 
§3. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podpisania i obowiązuje do dnia 31.12.2024 roku. 
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Załącznik nr 1 do Zarządzenia nr 3/2024 

Kierownika Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie 

z dnia 29 stycznia 2024r.

Regulamin rekrutacji i realizacji

Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego- edycja 2024

w Gminie Sławków

Podstawa prawna:

⎯ art. 7 ust. 5 ustawy z dnia 23 października 2018 r. o Funduszu Solidarnościowym (t. j. Dz.U. z 2023 r., poz. 647, 1407 i 1429) ⎯ art. 17 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2023 r., poz. 901 ze zm.).  

§1 Postanowienia ogólne

1. Głównym celem Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego- edycja 2024, zwanym dalej „Programem”, jest wprowadzenie usługi asystenta jako formy ogólnodostępnego wsparcia w wykonywaniu codziennych czynności oraz funkcjonowaniu w życiu społecznym, której adresatami są:


1) dzieci do 16. roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepełnosprawności- konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub pomocy innej osoby w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności stałego współudziału na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz


2) osoby z niepełnosprawnościami posiadające orzeczenie o niepełnosprawności:

 a) o stopniu znacznym lub

 b) o stopniu umiarkowanym albo

 c) traktowane na równi do wymienionych w lit. a i b, , zgodnie z art. 5 i art. 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych.

2. Program zapewnia usługę asystenta osobistego osoby z niepełnosprawnością, zwanego dalej „asystentem”. Usługi asystencji osobistej polegają w szczególności na wspieraniu przez asystenta osoby z niepełnosprawnością w różnych sferach życia, w tym:

1) wsparcia uczestnika w czynnościach samoobsługowych, w tym utrzymaniu higieny osobistej;

2) wsparcia uczestnika w prowadzeniu gospodarstwa domowego i wypełnianiu ról w rodzinie;

3) wsparciu w przemieszczaniu się poza miejscem zamieszkania;

4) wsparcia w podejmowaniu aktywności życiowej i komunikowaniu się z otoczeniem.
3. Program jest skierowany do mieszkańców gminy Sławków.

4. Program będzie prowadzony do 31 grudnia 2024 r.

5. Jednostką realizującą Program jest Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Sławkowie zwany dalej Ośrodkiem.

6. Program „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024 jest finansowany z  Funduszu Solidarnościowego.

§2 Rekrutacja do Programu

1. W 2024 r. usługami asystenta w Programie zostanie objętych 45 osób, w tym:

1) 7 dzieci w wieku do 16. roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepełnosprawności: konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub pomocy innej osoby w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności stałego współudziału na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji;

2) 38 osób dorosłych, w tym 25 osób ze znacznym stopniem niepełnosprawności, oraz 13 osób
z niepełnosprawnością w stopniu umiarkowanym.

Ośrodek zastrzega sobie możliwość zwiększenie liczby uczestników Programu w sytuacji dostępności godzin przyznanych Gminie Sławków w Programie w 2024 r.  

2. Uczestnikami/Uczestniczkami Programu mogą być wyłącznie osoby spełniające kryteria formalne:  

1) zamieszkujące gminę Sławków; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie deklaracji zwartej w „Karcie zgłoszenia do Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością”
dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024” stanowiącej załącznik numer 7
do Programu; 
2) dzieci w wieku do 16. roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami
w pkt 7 i 8 orzeczenia o niepełnosprawności: konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub pomocy innej osoby w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności stałego współudziału na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji albo osoby posiadające orzeczenie o niepełnosprawności w stopniu znacznym lub umiarkowanym lub dokument równoważny; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie kopii orzeczenia lub dokumentu równoważnego;

3) osoby, które w godzinach realizacji usług asystencji osobistej nie korzystają z usług opiekuńczych lub specjalistycznych usług opiekuńczych, o których mowa w ustawie z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej ( Dz. U. z 2023 r., poz. 901 ze zm.), inne usług finansowanych ze środków Funduszu Solidarnościowego albo finansowane przez Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych lub usług obejmujących analogiczne wsparcie finansowane ze środków publicznych; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie oświadczenia zawartego w Karcie zgłoszenia do Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością”dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024” stanowiącej załącznik numer 7 do Programu. 3. Pierwszeństwo do zakwalifikowania do udziału w Programie będą mieć osoby:

1) z niepełnosprawnościami sprzężonymi i trudnościami związanymi z mobilnością i komunikacją; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie kopii orzeczenia lub dokumentu równoważnego;

2) ze znacznym stopniem niepełnosprawności; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi
na podstawie kopii orzeczenia lub dokumentu równoważnego;

3) osób z niepełnosprawnościami samotnie gospodarujących, które nie mają możliwości korzystania ze wsparcia bliskich; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie deklaracji zawartej w Karcie zgłoszenia do Programu „Asystent osobisty osoby niepełnosprawnej”
dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024, stanowiącej załącznik numer 7
do Programu.

4. Rodzaj usług i ich zakres godzinowy są uzależnione od osobistej sytuacji osoby
z niepełnosprawnością, z uwzględnieniem stopnia i rodzaju niepełnosprawności uczestnika Programu; weryfikacja spełniania kryterium nastąpi na podstawie deklaracji zwartej w Karcie zgłoszenia do Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024, stanowiącej załącznik numer 7 do Programu.

5. Ośrodek kwalifikuje do przyznania usługi asystenta na podstawie wyżej wymienionych dokumentów.

6. Dokumenty należy złożyć w formie papierowej w Miejskim Ośrodku Pomocy Społecznej
w Sławkowie w godzinach od 7 do 15 lub za pośrednictwem profilu zaufanego ePUAP.

7. Do udziału w Programie kwalifikuje Komisja w składzie 3-osobowym: koordynator programu
i pracownicy Ośrodka oraz Kierownik Ośrodka Pomocy Społecznej w Sławkowie jako przewodniczący uwzględniając §2 ust. 3 i 4 regulaminu.

8. O udziale w Programie decyduje kolejność zgłoszeń oraz pierwszeństwa udziału wymienione
w §2 ust. 3, jak również sytuacja osobista osób zgłaszających chęć udziału (zgodnie z zapisami ujętymi w §2 ust. 4 regulaminu).

9. Nabór osób chętnych do udziału w Programie jest prowadzony w sposób ciągły do wyczerpania liczby miejsc/limitu godzin. Osoby zgłoszone do Programu po wyczerpaniu liczby miejsc/limitu godzin zostaną wpisane na listę rezerwową. W przypadku rezygnacji osoby zakwalifikowanej
do Programu będzie zapraszana kolejna osoba z listy rezerwowej z uwzględnieniem §2 ust. 3 oraz 4 regulaminu.

10. O wynikach rekrutacji, osoby zakwalifikowane do udziału w Programie zostaną poinformowane pisemnie.

§3 Zasady uczestnictwa

1. Osoba niepełnosprawna lub opiekun prawny nie ponosi odpłatności za usługę przyznaną
w ramach Programu.

2. Usługi asystencji osobistej mogą świadczyć osoby:


1) posiadające dokument potwierdzający uzyskanie kwalifikacji w następujących zawodach i specjalnościach: asystent osoby niepełnosprawnej, opiekun osoby starszej, opiekun medyczny, pedagog, psycholog, terapeuta zajęciowy, pielęgniarka, siostra PCK, fizjoterapeuta; lub 

2) posiadające co najmniej 6-miesięczne, udokumentowane doświadczenie w udzielaniu bezpośredniej pomocy osobom z niepełnosprawnościami np. doświadczenie zawodowe,  udzielaniu wsparcia osobom z niepełnosprawnościami w formie wolontariatu; lub


3) wskazane przez uczestnika lub jego opiekuna prawnego ( w przypadku osoby małoletniej albo ubezwłasnowolnionej całkowicie) w Karcie zgłoszenia do Programu „ Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego- edycja 2024, której wzór stanowi załącznik nr 7 do Programu oraz  na wzorze stanowiącym załącznik numer 1 do regulaminu.

3. Osobą wskazaną do pełnienia roli asystenta w Programie nie może być członek rodziny,
w szczególności: wstępni lub zstępni, małżonek, rodzeństwo, teściowie, zięć, synowa, macocha, ojczym oraz osoby pozostające we wspólnym pożyciu, a także osoby pozostające w stosunku przysposobienia z uczestnikiem.

4. Jeżeli asystent nie zostanie wskazany przez uczestnika Programu, zostaje on wybrany spośród osób spełniających wymagania określone w ust. 2 pkt 1 i 2.

5. W przypadku gdy usługi asystencji osobistej będą świadczone na rzecz dzieci
z niepełnosprawnościami do ukończenia 16 roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepełnosprawności zakwalifikowanych do Programu, od asystentów wymagane jest również:

1) zaświadczenie o niekaralności;

2) informacja o niefigurowaniu w Rejestrze Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym w postaci wydruku pobranej informacji z Rejestru;

3) pisemna akceptacja osoby asystenta ze strony rodzica lub opiekuna prawnego dziecka
z niepełnosprawnością.

6. Limit godzin usług asystencji osobistej finansowanych ze środków Funduszu przypadających
na 1 uczestnika w gminie Sławków w 2024 roku wynosi nie więcej niż:

1) 420 godzin rocznie dla osób posiadających orzeczenie o znacznym stopniu niepełnosprawności
z niepełnosprawnością sprzężoną (w tym orzeczenia równoważne);

2) 377 godzin rocznie dla osób posiadających orzeczenie o znacznym stopniu niepełnosprawności
(w tym orzeczenia równoważne);

3) 238 godzin rocznie dla osób posiadających orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności z niepełnosprawnością sprzężoną (w tym orzeczenia równoważne);

4) 150 godzin rocznie dla osób posiadających orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności (w tym orzeczenia równoważne);

5) 180 godzin rocznie dla dzieci do ukończenia 16 roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepełnosprawności: konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub pomocy innej osoby w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności stałego współudziału na co dzień opiekuna dziecka
w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji.  

7. Usługi asystencji osobistej mogą być realizowane przez 24 godziny na dobę, 7 dni w tygodniu, przy czym przez tego samego asystenta maksymalnie do 12 godzin na dobę. Przez dobę należy rozumieć 24 kolejne godziny, poczynając od godziny, w której asystent rozpoczyna realizację usługi asystencji osobistej. Do czasu realizacji usługi asystencji osobistej nie wlicza się czasu dojazdu do
i od uczestnika.

8. W przypadku braku możliwości złożenia przez osobę niepełnosprawną oświadczenia w formie,
o której mowa wyżej, realizator Programu przyjmuje ustne oświadczenie osoby
z niepełnosprawnością ubiegającej się o usługi asystencji osobistej, z którego sporządza protokół przyjęcia ustnego oświadczenia.

9. Usługa asystencji osobistej na terenie szkoły może być realizowana wyłącznie w przypadku,
gdy szkoła nie zapewnia tej usługi.

10. Zadaniem asystenta nie jest podejmowanie decyzji za osobę z niepełnosprawnością, a jedynie pomaganie bądź wspieranie jej w realizacji osobistych zamiarów.

11. Asystent realizuje usługi na rzecz osoby z niepełnosprawnością i w skutek jej decyzji
lub decyzji opiekuna prawnego, a nie dla poszczególnych członków rodzin osoby
z niepełnosprawnością.

12. Asystent ewidencjonuje usługi asystencji osobistej na podstawie miesięcznej karty realizacji usług asystenckich.

§4 Postanowienia końcowe

1. W przypadku zmiany miejsca zamieszkania/pobytu osoba korzystająca z usług asystenta składa pracownikowi MOPS oświadczenie o rezygnacji z udziału w Programie w Gminie Sławków.

2. Osoba zgłoszona  do Programu jest zobowiązana do zapoznania się i respektowania zasad niniejszego regulaminu.

3. O wszelkich zmianach mających wpływ na prawo do korzystania z usług asystenta albo
na wymiar limitu godzin usług asystencji osobistej (np. utrata statusu osoby z niepełnosprawnością, zmiana stopnia niepełnosprawności, korzystanie w danym roku kalendarzowym z usług asystencji osobistej finansowanych ze środków z Funduszu w ramach innych programów Ministra dotyczących usług asystencji osobistej), uczestnik zobowiązany jest niezwłocznie poinformować Ośrodek , nie później niż w ciągu 7 dni od dnia nastąpienia zmiany.

4. Zmiana stopnia niepełnosprawności uczestnika lub korzystanie przez uczestnika w danym roku kalendarzowym z usług asystencji osobistej finansowanych ze środków z Funduszu w ramach programów Ministra będzie skutkować zmianą przysługującego limitu godzin usług asystencji osobistej finansowanych ze środków z Funduszu w ramach Programu w danym roku kalendarzowym. Nowy limit będzie ustalony od dnia, w którym nastąpiły zmiany w/w okoliczności.

5. W przypadku zaistnienia sytuacji nieuregulowanych niniejszym regulaminem, decyzje co do rozstrzygnięć podejmuje Kierownik Ośrodka.

Załącznik nr  1 do Regulaminu rekrutacji i realizacji 
Programu „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością”
- edycja 2024 w Gminie Sławków  

Oświadczenie dotyczące asystenta  

Ja niżej podpisany/podpisana ________________________________________ oświadczam, iż do pełnienia roli asystenta osoby zgłaszającej chęć udziału w Programie „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla Jednostek Samorządu Terytorialnego – edycja 2024, wyznaczam Pana/Panią ___________________________________________________________ .
Jednocześnie oświadczam, że wskazany asystent nie jest członkiem rodziny,
w szczególności nie jest to: wstępny lub zstępny, małżonek, rodzeństwo, teściowie, zięć, synowa, macocha, ojczym oraz osoba pozostająca we wspólnym pożyciu, a także osoba pozostająca|
w stosunku przysposobienia z uczestnikiem.  

Miejscowość _____________________, data ____________________   

______________________________________________  

(Podpis uczestnika Programu/opiekuna prawnego)

