Zalacznik nr 1 do Uchwaly nr\:_..‘?:; 12015
Zarzadu Powiatu Tarnobyzeskiego
z dnia 2. 2 8L (. AP LS T

Regulamin

Dotyczacy zasad rozpatrywania wnioskéow skladanych przez osoby niepelnosprawne
o dofinansowanie w ramach modulu I'i II
pilotazowego programu "Aktywny samorzad'w 2015 roku
oraz wskazanie personelu do weryfikacji formalnej i merytorycznej tych wnioskow

Podstawa prawna realizowanego zadania:

- art. 47 ust. 1 pkt 4 lit. a ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 1. o rehabilitacji zawodowej

1 spotecznej oraz zatrudnianiu 0s6b niepelnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721
Z pozn.zm.),

- uchwata nr 5/2014 Rady Nadzorczej PFRON z dnia 9 czerwea 2014 r.

- uchwata nr 14/2014 Zarzadu PFRON z dnia 21 lutego 2014 r.

- uchwata nr 13/2015 Zarzadu PFRON z dnia 29 stycznia 2015 r.

§1
Okreslenia regulaminu
Regulamin okresla:
1) warunki uczestnictwa osob niepelnosprawnych w programie pn. ,,Aktywny Samorzad”

w zakresie modutu 1 - likwidacja barier utrudniajacych aktywizacjg spoleczna i zawodowa
1 modutu II - pomoc w uzyskaniu wyksztalcenia na poziomie wyzszym,

2) maksymalne kwoty dofinansowania w module I i 11,

3) zakres rekrutacji oraz zasady i kryteria oceny pod wzgledem formalnym i merytorycznym
wnioskow skladanych przez osoby niepelnosprawne

4) personel do weryfikacji formalnej i oceny merytorycznej wnioskéw okreslonych w pkt. 1.

§2
Stownik pojeé
llekro¢ w Regulaminie jest mowa o:
1. Programie — nalezy przez to rozumie¢ pilotazowy program ,, Aktywny samorzad”

realizowany przez Powiat Tarnobrzeski. Program jest wspoétfinansowany ze Srodkow
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepelnosprawnych.



2. Realizatorze Programu - nalezy przez to rozumie¢ Powiat Tarnobrzeski,

3. Adresacie programu/wnioskodawcy - nalezy przez to rozumie¢ osobe niepelnosprawna,
ktora jest uprawniona do ubiegania si¢ o dofinansowanie.

4. Dofinansowaniu — nalezy przez to rozumie¢ pomoc finansowa ze srodkow PFRON
udzielona przez realizatora programu;

5. Osobie niepelnosprawnej — nalezy przez to rozumie¢ osobe, o ktorej mowa w art. 1 ustawy
z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob
niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, z pdzn. zm.);

7. PFRON — nalezy przez to rozumie¢ Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob
Niepelnosprawnych

8. Regulaminie - nalezy przez to rozumie¢ regulamin pilotazowego programu "Aktywny
samorzad".

§3

Pilotazowy program " Aktywny samorzad"

1. Program realizowany jest przez Realizatora programu na podstawie Aneksu nr 6 z dnia 4
marca 2015 r. do Umowy nr AS3/000007/09/D z dnia 11 kwietnia 2013 w sprawie realizacji
pilotazowego programu ,,Aktywny samorzad".

2. Okres realizacji programu od 13.03.2015 do 31.12.201S5 r.

3. Celem gléwnym programu jest wyeliminowanie lub zmniejszenie barier ograniczajacych
uczestnictwo beneficjentow pomocy w zyciu spotecznym, zawodowym i w dostgpie do
edukacji.

4. Struktura programu obejmuje Modul I i Modut II.

5. Modul I dotyczy likwidacji barier utrudniajacych aktywizacje spoleczng i zawodowa
w nastepujacych obszarach:

Obszar A Zadanie 2 - pomoc w uzyskaniu prawa jazdy kategorii B,

Obszar B Zadanie 2 - dofinansowanie szkolen w zakresie obstugi nabytego w ramach
programu sprzetu elektronicznego 1 oprogramowania (dofinansowanie do szkolenia
przystuguje w zakresie obshugi nabytego wczesniej w ramach programu sprzetu
elektronicznego i oprogramowania),

Obszar C Zadanie 2 - pomoc w utrzymaniu sprawnosci technicznej posiadanego wozka
inwalidzkiego o napgdzie elektrycznym,

Obszar C Zadanie 3 - pomoc w zakupie protezy konczyny, w ktérej zastosowano
nowoczesne rozwigzania techniczne, tj. protezy co najmniej na Il poziomie jakosci,



Obszar C Zadanie 4 - pomoc w utrzymaniu sprawnosci technicznej posiadane] protezy
konczyny, w ktorej zastosowano nowoczesne rozwigzania techniczne (co najmniej na IIT
poziomie jakosci),

Obszar D — pomoc w utrzymaniu aktywnosci zawodowej poprzez zapewnienie opieki dla
osoby zaleznej tj. dziecka bedacego pod opiekg wnioskodawcy, przebywajacego w ztobku lub
przedszkolu albo pod inng tego typu opieka (dziennego opickuna, niani lub w ramach klubu
dziecigcego, punktu przedszkolnego, zespotu wychowania przedszkolnego),

6.Modul II dotyczy — pomocy w uzyskaniu wyksztalcenia na poziomie wyzszym poprzez
dofinansowanie kosztow edukacji w szkole policealnej, kolegium lub w szkole wyzszej
(studia pierwszego stopnia, studia drugiego stopnia, jednolite studia magisterskie, studia
podyplomowe lub doktoranckie prowadzone przez szkoly wyzsze w systemie
stacjonarnym/dziennym lub niestacjonarnym / wieczorowym / zaocznym lub
eksternistycznym, w tym réwniez za posrednictwem Internetu).

§4
Warunki uczestnictwa w programie
1. Warunki uczestnictwa osoby niepetnosprawnej w programie -modut [:
Obszar A: likwidacja bariery transportowej
Zadanie 2 - znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci,
- wiek aktywnosci zawodowej,
- dysfunkcja narzagdu ruchu.

Obszar B: likwidacja barier w dost¢pie do  uczestniczenia w spoleczenstwie
informacyjnym

Zadanie 2 - znaczny stopien niepetnosprawnosci lub orzeczenie o niepelnosprawnoscei,
- wiek do lat 18 lub wiek aktywnosci zawodowej lub zatrudnienie,
- dysfunkcja obu konczyn gornych lub narzadu wzroku.
Obszar C: likwidacja barier w poruszaniu si¢
Zadanie 2 - znaczny stopien niepelnosprawnosci lub orzeczenie o niepetnosprawnosci,
Zadanie 3 i 4 - stopien niepetnosprawnosci,
- wiek aktywnosci zawodowe] lub zatrudnienie,

- potwierdzona opinig eksperta PFRON stabilno$¢ procesu chorobowego
i rokowania uzyskania zdolnosci do pracy w wyniku wsparcia udzielonego w programie.



Obszar D: pomoc w utrzymaniu aktywnosci zawodowej poprzez zapewnienie opieki dla
osoby zaleznej

- znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci,
- aktywnos¢ zawodowa,
- pehienie roli opiekuna prawnego dziecka.
2. Warunki uczestnictwa osoby niepelnosprawnej w module II:
- znaczny lub umiarkowany stopien niepelnosprawnosci,

- nauka w szkole wyzszej lub szkole policealnej lub kolegium lub przewdd
doktorski otwarty poza studiami doktoranckimi.

3 .Warunkami wykluczajagcymi uczestnictwo w programie:

—w modutach I i II - wymagalne zobowigzania wobec PFRON lub wobec
realizatora programu,

—w module II - przerwa w nauce ( w trakcie ktorej osoba niepetnosprawna nie
ponosi kosztéw nauki, np. dziekanski, urlop zdrowotny)

§5
Maksymalna kwota dofinansowania w ramach moduléw I i II

1. W ramach modutu [ zostaly okreslone maksymalne kwoty w poszczegolnych obszarach:

Obszar A: zadanie 2 - 2.100 zI w tym: dla kosztow kursu i egzamindéw - 1.500 zl, dla
pozostatych kosztéw uzyskania prawa jazdy w przypadku kursu poza miejscowoscig
zamieszkania wnioskodawcy (koszty zwiazane z zakwaterowaniem, wyzywieniem i dojazdem
w okresie trwania kursu) - 600 zt

Obszar B: zadanie 2: osoby gluchoniewidomej — 4.000 zl, dla pozostalych adresatow obszaru
— 2.000 zt, z mozliwoscig zwiekszenia kwoty dofinansowania w indywidualnych
przypadkach, maksymalnie o 100 %, wylgcznie w przypadku, gdy poziom dysfunkeji wzroku
wymaga zwigkszenia liczby godzin szkolenia,

Obszar C: - zadanie 2: 2.000 zi,
- zadanie 3: dla protezy na III poziomie jakosci, przy amputac)i:
e w zakresie reki — 9.000 zt,
e przedramienia —20.000 zi,

e ramienia i wyluszczeniu w stawie barkowym — 26.000 zt,



e na poziomie podudzia — 14.000 zt,
e na wysokosci uda (takze przez staw kolanowy) — 20.000,
e uda 1 wyluszczenia w stawie biodrowym -25.000 zi. z mozliwoscig
zwigkszenia kwoty dofinansowania w wyjatkowych przypadkach
1 wylgcznie wtedy gdy, gdy celowos¢ zwiekszenia jakosci protezy do
poziomu [V (dla zdolnosci do pracy wnioskodawcy), zostanie
zarekomendowana przez eksperta PFRON,
- zadanie 4: - do 30% kwot, o ktorych mowa w zadaniu 3.
- zadanie 3 i 4 dla refundacji kosztow dojazdu beneficjenta programu na

spotkanie z ekspertem PFRON lub kosztéw dojazdu eksperta PFRON na spotkanie

z beneficjentem programu — w zalezno$ci od poniesionych kosztow, nie wigcej niz
200 zt.

Obszar D: - 200 zt miesiecznie, - nie wigcej niz 2.400 zt w ciagu roku - koszt opieki nad
kazda (jedng) osobg zalezna.

2. W ramach Modutu II wysoko$¢ dofinansowania poniesionych kosztéw nauki dotyczacych
semestru/potrocza objetego dofinansowaniem, wynosi w przypadku:

1) oplaty za nauke (czesne) — roéwnowartos¢ kosztow czesnego w ramach jednej, aktualnie
realizowanej formy ksztalcenia na poziomie wyzszym ( na jednym kierunku) — niezaleznie od
daty poniesienia kosztéw, z uwzglednieniem ust. 9-13 dokumentu pt. Kierunki dzialan oraz
warunki brzegowe obowigzujace realizatorow pilotazowego programu . Aktywny samorzad”
w 2015 roku

2) dodatku na uiszczenie oplaty za przeprowadzenie przewodu doktorskiego — do 4.000 zt

3) dodatku na pokrycie kosztow ksztalcenia — do 1000 zt.

§6

Minimalny udzial wlasny
1.Wysokos¢ minimalnego udziatu wlasnego osoby niepetnosprawnej w module I:
a) 10% ceny brutto zakupu/ustugi w ramach Obszaru C Zadanie: 3, 4
b) 15% ceny brutto zakupu/ustugi w ramach Obszaru D
¢) 25 % ceny brutto zakupu/ustugi w ramach obszaru A: Zadanie 2.
2. W module I - w zakresie kosztow czesnego:

a) 15% wartosci czesnego — w przypadku zatrudnionych beneficjentow programu,
korzystajgcych z pomocy w ramach jednej formy ksztalcenia na poziomie wyzszym ( na
jednym kierunku),

b) 65% wartosci czesnego — w przypadku zatrudnionych beneficjentoéw programu, ktérzy
jednoczesnie korzystajg z pomocy w ramach wigcej niz jedna forma ksztalcenia na poziomie
wyzszym (wiecej niz jeden kierunek) — warunek dotyczy drugiego i kolejnych form
ksztalcenia na poziomie wyzszym (drugiego i kolejnych kierunkow).



3. Srodki finansowe stanowiace udzial wilasny wnioskodawcy nie moga pochodzi¢ ze
srodkéw PFRON, a takze ze $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia.

§7

Przyjmowanie wnioskow

1. Dofinansowanie przyznawane jest na pisemny wniosek wraz z zalacznikami adresata
programu.

2. Przyjmowanie wnioskow nastgpuje w trybie cigglym, jednak nie pdzniej niz do dnia 30
wrzesnia 2015 roku w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Tarnobrzegu ul. 1 Maja 4.

3. Wyznacza si¢ nastepujgce terminy skladania wnioskéw o dofinansowanie ze $rodkow
PFRON:

Modul I: pierwszy termin: od 13.03.2015 do 31.05.2015
drugi termin: od 01.06.2015 do 30.08.2015

Modul II: pierwszy termin: od 13.03.2015 do 30.03.2015 (dla wnioskow dotyczacych roku
akademickiego 2014/2015)

drugi termin: 01.06.2015 do 30.09.2015 (dla wnioskéw dotyczgeych roku
akademickiego 2015/2016)

§8

Weryfikacja formalna i merytoryczna wnioskow

1. Realizator programu weryfikuje wnioski pod wzgledem formalnym 1 merytorycznym.
Weryfikacji formalnej i merytorycznej wniosku dokonuje si¢ na podstawie dokumentow
dotaczonych przez wnioskodawee do wniosku, danych i informacji wynikajacych z wniosku,
posiadanych przez Realizatora i PFRON zasobow oraz ustalen dokonanych w trakcie
weryfikacji wniosku.

2. Weryfikacja formalna wniosku (Modut I i II) polega na sprawdzeniu przez pracownika
Realizatora, czy wnioskodawca i/lub jego podopieczny spelnia obowiazujace warunki
uczestnictwa w programie i ubiegania si¢ w jego ramach o wsparcie.

3.0cena merytoryczna (Modut I) wniosku przeprowadzana jest w celu wylonienia wnioskow,
ktdre maja najwigcksze szanse na realizacj¢ celow programu i ktore zmieszcza si¢ w limitach
srodkow finansowych przekazanych przez PFRON na realizacje programu.



§9
Kryteria oceny formalnej wnioskéw dot. modulu I i modulu II
1. Ustala si¢ kryteria oceny formalnej wniosku dot. modutu I i modutu II:

a) spelnianie przez wnioskodawce (podopiecznego wnioskodawcey) wszystkich kryteriow
uprawniajacych do zlozenia wniosku i1 uzyskania dofinansowania,

b) dotrzymanie przez wnioskodawce terminu na zlozenie wniosku,

¢) zgodnos$¢ zgloszonego we wniosku przedmiotu dofinansowania z zasadami wskazanymi
W programie,

d) kompletno$¢ i poprawnos¢ danych zawartych we wniosku, zgodnos¢ wniosku oraz
wymaganych zalgcznikow,

e) wypelnienie wymagalnych rubryk we wniosku i zatgcznikach do wniosku,
f) zgodno$¢ reprezentacji wnioskodawcy lub jego podopiecznego.

2. Ocena formalna dokonywana jest na karcie weryfikacji formalnej wniosku stanowiacej
Zalacznik nr 1 do Regulaminu.

3. Za pozytywna weryfikacj¢ wniosku uznaje si¢ spelnienie przez wnioskodawceg tgcznie
kryteriow okreslonych w ust.1.

§10
Kryteria oceny merytorycznej wnioskow

1. Do weryfikacji merytorycznej przyjmuje si¢ punktowy system oceny wnioskow.

2. Ustala sie nastepujace zasady oceny merytorycznej wniosku w zakresie Modutu I:

1) osiggniecie co najmniej jednego z celow programu wskazanego w czesci V ust. 11 2
programu Aktywny Samorzad,

2) osiagniecie przez wnioskodawce co najmniej minimum punktéw przy ocenie punktowe]
okreslonej w § 11 ust. 2,

3) okreslenie mozliwosci przyznania dofinansowania ze $rodkéw PFRON w odniesieniu do
limitu $rodkéw programu.

3.0cena merytoryczna dokonywana jest na karcie oceny merytorycznej wniosku stanowigce;
Zalgcznik nr 2 do niniejszego regulaminu.

4. Za pozytywna ocene¢ merytoryczng wniosku uznaje si¢ spelnienie przez wnioskodawcg
lacznie kryteriow okreslonych w ust. 2.



5. W 2015 roku preferowane sg wnioski w ramach Obszaru C zadanie nr 3.

§11
Obowiazek przygotowania planu aktywizacji zawodowej, edukacyjnej i/lub spoleczne;j.

Wybor punktowego systemu oceny wnioskow nie zwalnia wnioskodawcow z obowigzku
przygotowania wraz z wnioskiem planu aktywizacji zawodowej, edukacyjnej i/lub spotecznej.

§12
Zasady punktacji i przyznawania srodkéw PFRON

1. Kompletny wniosek moze otrzymaé zgodnie z punktowym systemem oceny wnioskow
okreslonym w §10 ust. 1 maksymalnie 110 punktow.

2. W przypadku otrzymania przez wnioskodawceg:

1) co najmniej 50% maksymalnej liczby punktow okreslonej w ust. 1 wnioskodawcom
dofinansowanie do ztozonych wnioskow bedzie udzielane na biezaco,

2) mniej niz 50 % maksymalnej liczby punktow przyznanie dofinansowania bedzie mozliwe
po zrealizowaniu wnioskdw 0sdb niepelnosprawnych okreslonych w pkt. 1 i limitu srodkow
pozwalajacych na przyznanie dofinansowania.

3. W sytuacji uzyskania przez wnioskodawcoéw jednakowej liczby punktéw przy ustalaniu
kolejnosci dofinansowania stosuje si¢ preferencje dodatkowe okreslone w ust.20 pkt.2
dokumentu: Kierunki dzialan oraz warunki brzegowe obowigzujgce realizatorow
pilotazowego programu "Aktywny samorzgd" w 2015 roku.

4. W przypadku wystgpienia brakéw formalnych we wniosku wnioskodaweca ma prawo ich
uzupetnienia. Brak uzupetnienia w wyznaczonym terminie spowoduje pozostawienie wniosku
bez rozpatrzenia.

5.Wszystkie czynnos$ci zwigzane z weryfikacjg formalng i merytoryczna wniosku oraz podjeta
decyzja rejestrowane beda w odpowiednich rubrykach formularza.

6.W przypadku oceny negatywnej wniosku sporzadza si¢ decyzje odmowng wraz
z uzasadnieniem.

§13
Realizator programu

Jednostka organizacyjna samorzgdu powiatowego wskazang do realizacji programu jest
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Tarnobrzegu ul. 1 Maja 4.



§ 14
Personel do weryfikacji formalnej i oceny merytorycznej wnioskéw okreslonych w pkt. 1.
1. Personel niezbgdny do oceny wnioskow:
1) oceny formalnej wniosku dokonuje pracownik Realizatora,

2) oceny merytorycznej — pracownik merytoryczny, ktory nie dokonywal oceny formalnej
wniosku,

3) ostateczna decyzje w sprawie dofinansowania podejmuje Realizator — Kierownik
Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Tarnobrzegu,

4) umowe o dofinansowanie sporzadza pracownik nie dokonujacy wczesniej weryfikacji
formalnej i merytorycznej wniosku,

5) umowe z wnioskodawcg podpisuje Starosta Tarnobrzeski,

6) kontrole realizacji zadania wykonuja pracownicy dokonujacy wczesniej weryfikacji
formalnej i merytorycznej wniosku.

2. Personel oceniajgcy zlozone wnioski w programie ,,Aktywny samorzad” zobowiazany jest
kazdorazowo do wypelnienia ,,Deklaracji bezstronnosci” stanowigcej Zatgcznik Nr 3 do
niniejszego regulaminu.

§15
Postanowienia koncowe
1. Regulamin obowigzuje przez caly czas realizacji programu.

2. W sprawach nie uregulowanych niniejszym regulaminem maja zastosowanie nastgpujgce
dokumenty:

1) Pilotazowy program "Aktywny samorzad"

2) Kierunki dzialan oraz warunki brzegowe obowigzujgce realizatorow programu "Aktywny
samorzad" w 2015roku.

3) Zasady dotyczace wyboru, dofinansowania i rozliczania wnioskow o dofinansowanie
w ramach modutu I i II pilotazowego programu "Aktywny samorzad" w 2015 roku

4) Rozporzgdzenie MPiPS z 25 czerwca 2002r. w sprawie okreslenia rodzajow zadan
powiatu, ktore mogg by¢ finansowane ze $rodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepelnosprawnych (j.t. Dz. U. z 2013r poz.1190 z p6zn. zm.).

3. Regulamin wchodzi w zycie z dniem podpisania.



Tarnobrzeg, dnia
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Zatgeznik Nr 1 do Regulamiu

KARTA OCENY FORMALNE]J
WNIOSKU O DOFINANSOWANIE W PROGRAMIE AKTYWNY SAMORZAD

W RAMACH
MODULU I OBSZAR: A BCD
MODULU II
WERYFIKACJA FORMALNA WNIOSKU NI ..c.eeviiiiiciirececeea, - WYPELNIA
REALIZATOR
Lp : .. - Warunki weryfikacji formalnej
. Warunki weryfikacji formalne;j: spelnione (zaznaczy¢ wiasciwe): UWAGI
Whnioskodawca/Podopieczny spetnia wszystkie kryteria
1| wuprawniajgce do ziozenia wniosku i uzyskania [-tak [ - nie
dofinansowania
2| Wnioskodawca dotrzymat terminu na ztozenie wniosku [1-tak [ - nie
Proponowany przez Whnioskodawce przedmiot .
3| dofinansowania jest zgodny z zasadami wskazanymi 0-tak 0O - nie
w programie
Whiosek jest kompletny, zawiera wszystkie wymagane
zatgczniki, jest wypeiniony poprawnie we wszystkich p :
3 wymaganych rubrykach - zgodno$¢ wniosku oraz U-tak [-nie
wymaganych zalgcznikéw z wymaganiami Realizatora
Whiosek zawiera wszystkie wymagane podpisy (osob do .
5 tego uprawnionych) 0-tak 0O- nie
6| Wniosek kompletny w dniu przyjecia [1-tak [ -nie
Maksymalna kwota dofinansowania wyliczona zgodnie
Zpecadirami. ] e R S zt
Minimalny udziat wtasny, zgodnie z procedurami (%) i udziat
deklarowany (z) G0, e zt
Data weryfikacji formalnej wniosku:
Weryfikacja formalna wniosku: O pozytywna O negatywna
""""" data i podpis pracownikéw PCPR ' picczeé i podpis Kierownika PCPR
dokonujacych weryfikacji formalnej wniosku
Data przekazania wniosku do oceny merytoryeznej: ...eenicniissnssranssssnssnsnesnes PP SO P

Data przekazania wniosku do ponownej weryfikacji formalnej:......cccovvevrcciiinninee. R —




KARTA OCENY MERYTORYCZNEJ
WNIOSKU O DOFINANSOWANIE W PROGRAMIE AKTYWNY SAMORZAD
W RAMACH MODULU I OBSZARU

ABCD

Zalacznik Nr 2 do Regulaminu

KARTA OCENY MERYTORYCZNEJ WNIOSKU Nr: .o
- WYPELNIA REALIZATOR

Maksymalna

KRYTERIA OCENY WNIOSKU - punktacja stafa Licebe liczba Punktacia
punktow punkt6w wniosku
1. Stopien niepetnosprawnosci (lub rownowazne)
a) | znaczny 1'5
: 15
b) | umiarkowany 5
2. Zakres niepelnosprawnosci
a) Osoba z dysfunkcja 4 konczyn lub z brakiem obu koficzyn gérnych lub 15
niewidome, osoby gtuchoniewidome
Osoba z dysfunkcja obu nog i jednej reki lub dysfunkcjg obu rak i jednej
b) | nogi lub ze znacznym niedowtadem obu korczyn gérnych, osoby 10 15
niedowidzgce
0) Osoba poruszajgca sie na wozku inwalidzkim, 5
Wystepuje niepetnosprawnosc¢ sprzezona — inna niz wymieniona w lit. a-b
3. Aktywnoéé zawodowa
Osoba aktywna zawodowo i jednoczesnie podnosi swoje kwalifikacje
) zawodowe albo jednocze$nie dziata na rzecz $rodowiska 0sob 15
a niepetnosprawnych albo, ktére w sposob aktywny poszukujg pracy lub
staraja sie lepiej przygotowac do jej podjecia lub dalszego ksztalcenia 15
b) osoba zatrudniona (bez wzgledu na okres i forme zatrudnienia), osoba 10
zarejestrowana w PUP jako bezrobotna lub poszukujgca pracy
4. Miejsce zamieszkania ( w przypadku oséb uczacych sie )
a) | wies 10
10
b) | miasto 0
5. Plan aktywizacji zawodowej, edukacyjnej i/lub spotecznej
ocena planu — uzasadnienie wyboru danego przedmiotu dofinansowania
w odniesieniu do posiadanych zasobéw, uzasadnienie wniosku 5-15 15
wskazujgce, ze wnioskowany przedmiot dofinansowania podniesie jakos¢ -
wykonywanej pracy lub poziomu wyksztalcenia
6. Aktualnie realizowany etap ksztatcenia
a) | osoby na studiach
b) | nauka w szkole ponadgimnazjalnej, 15 15
C) realizujg obowigzek szkolny, wykazujgc osiggniecia w nauce i
wychowaniu — $rednia ocen 4,00
T Inne kryteria
) Whioskodawca nie otrzymat dotad dofinansowania ze srodkow PFRON na 3
4 zakup przedmiotu dofinansowania objetego wnioskiem
b) | niepetnosprawnoéé istnieje od urodzenia 5 25
¢) | wnioskodawca prowadzi samodzielne gospodarstwo domowe 5
d) wystepuja szczegdlne utrudnienia w funkcjonowaniu osoby 10

niepetnosprawnej

RAZEM OCENA WNIOSKU (PKT 1 -7)

maksymalnie 110

Liczba punktow ogétem




Whnioskodawca wpisuje sie w cele programu

"Aktywny Samorzad" 2015 TAK: O NIE: [
Proponowana kwota dofinansowania (w zfofych) | zt
Opinia zespotu ekspertow (o ile dotyczy) pozytywna: O negatywna: U
data i czytelne podpisy ekspertow zewnetrznych
Data weryfikacji merytorycznej wniosku:
Podpis pracownika REALIZATORA dokonujgcego weryfikacji merytorycznej wniosku

ALa, POADIS, e e

DECYZJA W SPRAWIE DOFINANSOWANIA ZE SRODKOW PFRON

pozytywna: O negatywna: O

PRZYZNANA KWOTA DOFINANSOWANIA DO WYSOKOSCI ... zi

(BHCININIEE . vmimmmoe smnimm vmmm romst memoe AT RS Sk oA s ARSI RE RS FOAPRET o )

UZASADNIENIE, W PRZYPADKU DECYZJI ODMOWNEJ:

Do wniosku zalaczono wszystkie wymagane dokumenty niezbedne do zawarcia umowy
i wyptaty dofinansowania

pieczatka imienna pracownika REALIZATORA programu przygotowujgcego umowe

(oL LG P 00 [ —




Zatgcznik nr 3 do regulaminu

Wypelnia Powiatowe Centrum Pomocy w Rodzinie

Oswiadczam, ze:

1) nie pozostaje w zwiagzku malzenskim albo stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w linii
prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia, oraz nie jestem
zwiazany (-a) z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli z Wnioskodawca,

2) nie jestem i w ciagu ostatnich 3 lat nie bylem (-am) przedstawicielem prawnym
(pelnomocnikiem) lub handlowym, czlonkiem organéw nadzorczych badz zarzadzajacych lub
pracownikiem firm oferujacych sprzedaz towaréw/ustug bedacych przedmiotem wniosku,

3) nie jestem i w ciagu ostatnich 3 lat nie bylem (-am) zatrudniony (-a), w tym na podstawie umowy
zlecenia lub umowy o dzieto, u Wnioskodawcy,

4) nie pozostaje z Wnioskodawcg w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ktory moglby budzi¢
watpliwosci co do mojej bezstronnosci.

Zobowigzuj¢ si¢ do:

- ochrony danych osobowych Wnioskodawcy,

- spelniania swojej funkcji zgodnie z prawem i obowiazujacymi procedurami, sumiennie, sprawnie,
doktadnie i bezstronnie,

- niezwlocznego poinformowania o wszelkich zdarzeniach, ktére moglyby zosta¢ uznane za probe
ograniczenia mojej bezstronnosci,

- zrezygnuje z oceny wniosku/podjecia decyzji/ zawierania umowy z Wnioskodawca w sytuacji,
gdy zaistnieja zdarzenia wskazane w pkt 1-4

Data, pieczatka Data i czytelnie podpisy Data, pieczatka Data, pieczatka
i podpis pracownika czlonkow zespolu i podpis pracownika i podpis Kierownika
przeprowadzajacego ekspertow przygotowujacego PCPR
weryfikacje¢ formalng i ( o ile dotyczy) i zawierajacego umowe

merytoryczng wniosku dofinansowania




