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REGULAMIN
REKRUTACJI UCZESTNIKOW PROJEKTU

pn. , Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscia” dla Organizacji Pozarzagdowych — edycja 2025

&1

INFORMACJE OGOLNE

1. Projekt pn. ,Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Organizacji Pozarzagdowych —
edycja 2025 (dalej Projekt) realizowany jest w ramach Programu Ministerstwa Rodziny i Polityki
Spotecznej pod tym samym tytutem, finansowanego ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego (dalej
Program).

2. Projekt realizowany jest przez fundacje Internationaler Bund Polska w wojewddztwie matopolskim
i Slgskim na terenie 4 powiatéw tj:

- w wojewodztwie matopolskim: m. Krakéw, pow. krakowski,

- w wojewodztwie Slgskim: m. Tychy, pow. bierunsko-ledzinski.

3. W ramach projektu zapewniona bedzie ustuga asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej
(AOON) dla co najmniej 65 oséb (facznie dla obu wojewddztw), w tym dla:

- co najmniej 15 dzieci od ukonczenia 2 roku zycia do ukonczenial6. roku zycia z orzeczeniem o
niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami: koniecznosci statej lub diugotrwatej opieki lub
pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz
koniecznosci statego wspétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia,
rehabilitacji i edukacji, oraz

- co najmniej 25 osdéb niepetnosprawnych posiadajgcych orzeczenie stopniu niepetnosprawnosci
znacznym ze sprzezeniami (min. 2 symbole niepetnosprawnosci w orzeczeniu) wydawane na
podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2021 r. poz. 573) albo orzeczenie r6wnowazne do
wyzej wymienionych.

- co najmniej 25 oséb niepetnosprawnych posiadajacych orzeczenie o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci (bez sprzezen), wydawane na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2021 r.
poz. 573) albo orzeczenie rownowazne do wyzej wymienionych.

100 % uczestnikow, beda stanowity osoby wymagajgce wysokiego poziomu wsparcia, w tym osoby z

niepetnosprawnosciami sprzezonymi i trudnosciami zwigzanymi z mobilnoscig i komunikacija.

4. Ustugi asystenckie polega¢ bedg na pomocy uczestnikom w szczegélnosci:
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e w wykonywaniu czynnosci dnia codziennego,
e W przemieszczaniu sie poza miejscem zamieszkania - w wyjsciu, powrocie oraz/lub dojazdach w
wybrane przez uczestnika programu miejsca (np. dom, praca, placéwki oswiatowe, szkoleniowe,

Swiatynie, placowki stuzby zdrowia i rehabilitacyjne, gabinety lekarskie i terapeutyczne, urzedy,
sklepy, punkty ustugowe, znajomi, rodzina, instytucje finansowe, wydarzenia kulturalne, rozrywkowe,
spoteczne, sportowe;

e w czynnosciach samoobstugowych, w tym w utrzymaniu higieny osobistej i czynno$ciach
pielegnacyjnych,

e w prowadzeniu gospodarstwa domowego i wypetnianiu rél spotecznych,

e w podejmowaniu aktywnosci zyciowej i komunikacji z otoczeniem.

5. Ustugi asystenta mogg by¢ realizowane przez 7 dni w tygodniu, catodobowo. Limit godzin ustug
asystenckich przypadajacych na jednego uczestnika ustalany bedzie indywidualnie w zaleznosci od
sytuacji zdrowotnej i socjalno-bytowej oraz realnych potrzeb podopiecznego.

6. Ustugi asystenckie realizowane w ramach projektu bedg nieodptatne dla uczestnikdéw projektu.

7. Szczegdtowy wykaz ustug znajduje sie w zatgcznikach.

8. Pula swiadczonych godzin ustug asystenckich w projekcie to 34 337,5 godzin na oba
wojewddztwa, do wyczerpania limitu tej liczby godzin.

§2
UCZESTNICTWO W PROJEKCIE

1. Uczestnikami projektu mogg by¢ zamieszkujace jeden z 4 powiatéw, o ktdrych mowa wyzej:

o dzieci od ukoniczenia 2 roku zycia do ukonczenial6. roku zycia z orzeczeniem o
niepetnosprawnosci facznie ze wskazaniami:
koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego wspétudziatu na
co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji;

o osoby niepetnosprawne posiadajgce orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci ze
sprzezeniami oraz w stopniu znacznym bez sprzezen wydane na podstawie ustawy z dnia 27
sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych
(Dz. U.z2021r. poz. 573) albo orzeczenie réwnowazne do wyzej wymienionych;

§3
ZGLOSZENIE UDZIALU W PROJEKCIE

O przyjeciu do programu decydowa¢d bedzie kolejnos¢ zgtoszen pod warunkiem spetnienia kryteriéw
rekrutacji oraz dostepnosci miejsc dla oséb z danym stopniem niepetnosprawnosci, a takie z
uwzglednieniem pierwszenstwa dla oséb samotnie gospodarujacych pozbawionych wsparcia oséb
bliskich lub pozostajgcych we wspdlnym gospodarstwie domowym i nie posiadajgcy wsparcia
otoczenia.
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,»Realizator Programu, przyznajac ustugi asystencji osobistej, w pierwszej kolejnosci uwzglednia
potrzeby: 1) oséb z niepetnosprawnosciami samotnie gospodarujacych, ktére nie majg mozliwosci
korzystania ze wsparcia bliskich; 2) oséb z niepetnosprawnosciami wspdlnie zamieszkujacych i
gospodarujacych, ktére nie majg mozliwosci korzystania ze wsparcia bliskich” (Rozdziat IV,
paragraf nr 10 Programu).

Po wyczerpaniu 65 dostepnych miejsc przyjmowane bedg zgtoszenia wytacznie na liste rezerwowa.
Lista rezerwowa obejmowac bedzie do 40 miejsc tacznie w obu wojewddztwach.

Przyjecie na liste rezerwowa nie gwarantuje objecia wsparciem w ramach projektu.

Po zakonczonej rekrutacji PODSTAWOWEJ i zaplanowaniu wsparcia dla kazdego z uczestnika projektu
z listy gtdwnej, o ile pozostanie pula niewykorzystanych godzin, przyznawane bedg opcjonalnie
godziny ustug asystenckich dla osdb z listy rezerwowej. Nastepnie przeliczona zostanie ewentualna
pula kolejnych nierozdysponowanych godzin, ktdra pozostanie do podziatu wsrdd oséb wytonionych
w ewentualnej rekrutacji UZUPEXNIAJACE).

3. W celu zgtoszenia udziatu w projekcie nalezy:

- wypetni¢ karte zgtoszeniowg stanowigcg zatacznik do Regulaminu (osobiscie w biurze Fundaciji,
telefonicznie lub e-mailowo);

- Ztozy¢ podpisang karte zgtoszeniowg wraz z dokumentem potwierdzajgcym orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci w biurze Fundacji odpowiednio:

e dla ustug Swiadczonych na terenie wojewddztwa $lgskiego: ul. Edukacji 11, 43-100 Tychy;
tel. 500 422 214, adres e-mail: pomoc-tychy@ib-polska.pl ( PO UPRZEDNIM OGtOSZENIU
REKRUTACJI DLA WOJ. SLASKIEGO)

e dla ustug Swiadczonych na terenie wojewddztwa matopolskiego: ul. Daszynskiego 22, 31-534
Krakéw; tel. 511 837 163, adres e-mail: pomoc-polska@ib-polska.pl

Zgtoszenia dla woj. matopolskiego przyjmowane beda telefonicznie, e-mailowo lub osobiscie w
biurach projektowych od dnia 27.02.2025 do 28.02.2025 w godzinach od 10.00-15.00 (w dni
robocze). Rekrutacja moze zostac zakoriczona wczesniej w przypadku wyczerpania dostepnych
miejsc.

Uwaga: zgtoszenia wysytane droga e-mailowa, ktére wptyng poza godzinami prowadzenia
rekrutacji tj. godz. 10.00 a 15.00 oraz w dni wolne od pracy nie beda rozpatrywane!

Liczy sie kolejnosc¢ zgtoszen (dzien, godzina) oraz spetnianie ww. kryteriéw z uwzglednieniem
pierwszenstwa dla osdb wymienionych w rozdz. IV pkt.10 Programu.

Fundacja gwarantuje zachowanie rownych proporcji pomiedzy formami zgtoszenia (obowigzywac
bedzie naprzemienna kolejnos¢ rejestracji zgtoszen w celu zapewnienia réwnej dostepnosci dla 0séb
z okreslonymi niepetnosprawnosciami - réwny dostep dla osdb zgtaszajacych sie e-mailowo,
telefonicznie i osobiscie). Zagwarantowana bedzie 1/3 dostepnych miejsc dla oséb
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zgtaszajacych sie telefonicznie, 1/3 dostepnych miejsc dla osdb zgtaszajgcych sie e-mailowo oraz 1/3
dostepnych miejsc dla oséb zgtaszajgcych sie osobiscie (przy uwzglednieniu limitdw dla danego
stopnia niepetnosprawnosci).

W przypadku braku zgtoszen jednego z ww. rodzajéw, naprzemiennie bedg rozpatrywane, wg
kolejnosci zgtoszen, pozostate rodzajowo zgtoszenia.

Terminowe dostarczenie wymaganych dokumentdéw nie jest jednoznaczne z zakwalifikowaniem sie
do udziatu w projekcie. Ztozone wnioski beda poddane szczegétowej weryfikacji pod katem
kwalifikowalnosci kandydatéw i poprawnosci dostarczonych dokumentéw. Po zakornczonej
rekrutacji_utworzona zostanie lista rankingowa. Wszyscy kandydaci biorgcy udziat w procesie
rekrutacji zostang poinformowani o wynikach do 10 dni od jej zakoriczenia.

W przypadku wyczerpania dostepnego limitu miejsc rekrutacja zostanie zamknieta. Zakonczenie
rekrutacji zostanie niezwlocznie ogloszone na stronie internetowej oraz w mediach
spotecznosciowych IB Polska.

4. Z osobami zakwalifikowanymi do udziatu w projekcie podpisany zostanie kontrakt tréjstronny,
ktorego stronami bedg uczestnik programu lub jego opiekun prawny/faktyczny, fundacja
Internationaler Bund Polska oraz asystent osoby niepetnosprawne;j.

5. Osoba z niepetnosprawnoscig lub opiekun prawny ma prawo wyboru lub wskazania osoby, ktéra
bedzie Swiadczy¢ ustugi asystenta o ile osoba ta spetnia¢ bedzie wymogi programowe dotyczgce
kwalifikacji lub doswiadczenia (zgodnie z Programem AOOzN dla NGO edycja 2025 r. rozdz. IV pkt 5,
str.7-8).

W przypadku braku dokonania ww. wskazania Fundacja przeprowadzi rekrutacje zgodnie z
wytycznymi w Programie i przydzieli asystenta. W przypadku, kiedy Fundacja poweZmie watpliwosci
co do jakosci swiadczonej przez asystenta pracy (po uprzednim dokonaniu kontroli i monitoringu)
zastrzega sobie prawo do zmiany asystenta niezaleznie od faktu wskazania go przez podopiecznego.

Uwaga! Liczba godzin na jednego uczestnika ustalana bedzie indywidualnie przez koordynatora
projektu w oparciu o aktualng sytuacje zdrowotng, rodzinng i socjalno-bytowg oraz aktualne
potrzeby uczestnika do limitéw obowigzujacych w programie. Ocena ta dokonana zostanie na
podstawie wywiadu przeprowadzonego podczas wypetniania karty zgtoszenia do programu. Z
kazda osoba podpisany zostanie kontrakt tréjstronny na okreslong liczbe godzin.

W trakcie realizacji programu prowadzona bedzie regularna weryfikacja ilosci wykorzystywanych
godzin z przyznanej puli. Co 2 miesigce dokonywana bedzie generalna ocena stopnia realizacji. W
przypadku braku wykorzystania zaplanowanych godzin uczestnik sktada¢ bedzie stosowne
oswiadczenia a liczba godzin w kontrakcie korygowana bedzie w formie aneksu zgodnie z realnym
zapotrzebowaniem. Wykonawca zastrzega sobie prawo do regularnego monitoringu i kontroli
jakosci realizowanych ustug zaréwno w formie telefonicznej jak i bezposredniej w $Srodowisku
podopiecznego.

Warunkiem przystgpienia do programu jest zapoznanie sie z niniejszym REGULAMINEM
REKRUTACIJI wypetnienie KARTY ZGtOSZENIA i dostarczenie jej do Fundacji w ustalonych terminach
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i formie wraz z orzeczeniem o niepetnosprawnosci. Orzeczenie o niepetnosprawnosci wysytane
droga e-mailowa akceptowane jest wytgcznie w formie czytelnego skanu lub zdjecia. Dokumenty,
ktorych jakos¢ bedzie uniemozliwiata ich odczytanie i zweryfikowanie nie beda akceptowane.

W przypadku zgtoszenia telefonicznego karte zgtoszenia wypetniac bedzie koordynator regionalny.

Kazdy kandydat zobowigzany jest do dostarczenia orzeczenia o niepetnosprawnosci droga
listowng, e- mailowg lub osobiscie do 5 dni roboczych od daty zgtoszenia do programu (wymagane
jest okazanie oryginatu lub odpisu orzeczenia do wgladu). Niedostarczenie orzeczenia we
wskazanym terminie skutkowac bedzie odrzuceniem zgtoszenia do programu.

Fundacja zastrzega sobie przeprowadzenie rekrutacji podstawowej oraz uzupetniajacej do
wyczerpania catkowitej liczby godzin asystentury, tj. 34 337,5 godzin.

Szczegoétowa informacja o programie:

https://niepelnosprawni.gov.pl/a,1543,otwarty-konkurs-ofert-w-ramach-programu-resortowego-
ministra-rodziny-pracy-i-polityki-spolecznej-asystent-osobisty-osoby-z-niepelnosprawnoscia-dla-
organizacji-pozarzadowych-edycja-2025



