Zalacznik do Zarzadzenia Nr 3/01/2026

Dyrektora Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Zakopanem z dnia 16 stycznia 2026 r. w sprawie przyjgcia
Regulaminu przyjmowania zgloszen oraz uczestnictwa w Programie ,, Asystent osobisty osoby

z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2026;

Regulamin przyjmowania zgloszen oraz uczestnictwa w Programie
wAsystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscig”
dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego - edycja 2026

§1.

1. Uzyte w niniejszym Regulaminie skroty 1 definicje oznaczaja:

1) ,,Program” — Program ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu
Terytorialnego — edycja 2026, realizowany przez Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej na podstawie
art. 7 ust. 5 ustawy z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Funduszu Solidarno$ciowym (tekst jednolity: Dz. U. z
2024 r., poz. 1848 z pdzn. zm.);

2) ,,Asystent” — asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscia, swiadczacy ustugi na rzecz Uczestnika
programu, warunki okreslajace realizacje¢ ustugi asystencji osobistej okresla Program;

3) ,,Koordynator Programu” - osoba odpowiedzialna z ramienia Realizatora programu, za koordynacj¢
dziatan podejmowanych w ramach Programu;

4) ,,Realizator Programu” — Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Zakopanem z siedziba: ul.
Jagiellonska 7, 34-500 Zakopane; tel. 18 20 147 33; e-mail: sekretariat@mopszakopane.pl

5) ,,Regulamin” — Regulamin przyjmowania zgloszen oraz uczestnictwa w Programie ,, Asystent osobisty
osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026 w Miejskim
Osrodku Pomocy Spotecznej w Zakopanem;

6) ,,Pracownicy” — pracownicy socjalni zatrudnieni w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej
w Zakopanem;

6) ,, Uczestnik programu” — dziecko od ukonczenia 2. roku zycia do ukonczenia 16. roku zycia posiadajace
orzeczenie o niepelnosprawnos$ci tacznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu o niepetnosprawnosci -
koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong
mozliwoscia samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego wspotudzialu, na co dzien opiekuna
dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz osoba niepelnosprawna legitymujaca si¢
orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci, lub
osoba legitymujaca si¢ orzeczeniem rownowaznym do wyzej wymienionych zgodnie z ustawa z dnia 27
sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu 0s6b niepelnosprawnych, ktéra
wymaga pomocy asystenta w wykonaniu codziennych czynnosci oraz w funkcjonowaniu w zyciu
spotecznym; zamieszkujacy na terenie Gminy Miasto Zakopane;

7) ,, Ustugi” - ustugi asystenckie realizowane w ramach Programu na rzecz Uczestnika programu;

8) ,, Ustawie o pomocy spotecznej” — ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (tekst jednolity:
Dz. U. z2025 1., poz. 1214 z pézn. zm.);

9) ,, Ustawie o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej” - ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r.
o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2025 1., poz. 49 z pdzn. zm.).
2. Regulamin dotyczy dziatan realizowanych przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Zakopanem,
w ramach Programu, finansowanego ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego.

3. Zakres przedmiotowy Regulaminu obejmuje zasady naboru i uczestnictwa w Programie.

4. Program realizowany jest w okresie od stycznia 2026 r. do grudnia 2026 r.



§2.

1. Realizator Programu przeprowadza nabor Uczestnikow do Programu w okresie od 19 stycznia 2026 .
do 4 lutego 2026 .

2. Nabor Uczestnikow Programu przeprowadzany jest z uwzglednieniem zasady powszechnos$ci, rownosci
oraz niedyskryminacji, w jakiejkolwiek dziedzinie zycia rodzinnego, zawodowego oraz spotecznego osob
zainteresowanych udzialem w Programie.

3. W dniu rozpoczgcia naboru, Realizator Programu upowszechnia informacje¢ o naborze do Programu:

1) stronie internetowej MOPS w Zakopanem z latwo dostgpnym wyr6znieniem (zaktadkq/ogloszeniem)
dotyczaca Programu i jego realizacji;

2) stronie internetowej Urzgdu Miasta w Zakopanem;

4. W trybie i na zasadach opisanych w ust. 3 powyzej, Realizator Programu, upowszechnia takze informacje
o mozliwo$ci przyznania ustug asystencji osobistej. Informacja, o ktéorej mowa w zdaniu poprzednim,
publikowana jest takze na stronie internetowej Realizatora Programu — w zalezno$ci od potrzeb —
jednorazowo, kilkukrotnie badz cyklicznie.

§3.

1. Zgtoszenie woli uczestnictwa w Programie realizowane jest na podstawie Karty zgloszenia do Programu
, Asystent osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026,
stanowigcej zalacznik Nr 7 do Programu.

2. Do wniosku o ktorym mowa w ust. 1 powyzej, osoba zainteresowana obligatoryjnie zalacza:

1) wypetniong Karte zakresu czynno$ci, stanowigcej zalacznik Nr 8 do Programu;

2) kserokopi¢ aktualnego orzeczenia o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepelmosprawnosci albo
orzeczenia rownowaznego do wyzej wymienionych; w przypadku dzieci od ukonczenia 2. roku zycia do
ukonczenia 16. roku zycia posiadajacych orzeczenie o niepelnosprawnosci tacznie ze wskazaniami w pkt
7 1 8 w orzeczeniu o niepetnosprawnosci, tj. koniecznosci stalej lub dlugotrwatej opieki lub pomocy innej
osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statego
wspoétudzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji — kserokopie
takiego orzeczenia;

3) o$wiadczenie o zapoznaniu si¢ z Programem oraz Regulaminem, jak rowniez o§wiadczenie o spetnieniu
kryteridow niezbednych dla uczestnictwa w Programie i odebraniu klauzuli informacyjnej dotyczacej
sposobu przetwarzania danych osobowych w Miejskim O$rodku Pomocy Spolecznej w Zakopanem,
stanowiace zalacznik do Regulaminu;

4) podpisana klauzulg informacyjna;

5) kserokopia dokumentu potwierdzajacego ustanowienie opieki prawnej/kuratora/pelnomocnika osoby
z niepetnosprawnoscig — jezeli dotyczy;

6) oswiadczenie o asystencie osobistym osoby niepetnosprawnej; w przypadku matoletnich dodatkowo
wymagana jest akceptacja rodzica/opiekuna prawnego;

7) w przypadku udzielenia odpowiedzi twierdzacej w czes$ci I ust. 16 albo w czesci I ust. 17 Karty
zgloszenia do Programu, o ktorej mowa w ust. 1 powyzej, dokumenty potwierdzajace okolicznosci na ktore
wskazano w tych punktach;

3. W przypadku, w ktorym dokumentacja, o ktérej mowa w ust. 2 powyzej bedzie niewystarczajgca dla
prawidlowej realizacji Programu na rzecz poszczegolnych Uczestnikow, Realizator programu moze zadaé
ztozenia do akt sprawy dodatkowych oswiadczen/zaswiadczen badz innych dokumentdw, gwarantujgcych,
ze realizacja Programu prowadzona bgdzie w sposob zgodny z przepisami prawa, Regulaminem, jak
réwniez z zatozeniami Programu.

5. Zgtoszenia Uczestnikow programu nalezy sktada¢ w siedzibie Realizatora programu.

6. Zgloszenie do uczestnictwa w Programie wymaga formy pisemne;j.



Dokumenty, o ktéorych mowa w ust. 1 1 2 nalezy:
1) wypetni¢ w sposob czytelny, w jezyku polskim, odrecznie lub komputerowo;
2) wypehic¢ poprzez uzupetnienie wszystkich p6l w wymaganych zatacznikach;
3) podpisa¢ we wszystkich wskazanych polach odrgcznie, przy czym:

a) w przypadku os6b niepetnoletnich — podpis sktada rodzic/opiekun prawny,

b) w przypadku 0so6b ubezwlasnowolnionych — podpis sktada opiekun prawny,

¢) w przypadku udzielonego pelnomocnictwa — podpis sktada petnomocnik.
7. Za datg, w ktorej dorgczono Realizatorowi programu dokumentacj¢ niezbedng dla skutecznego
zgloszenia woli udziatu w Programie uznaje si¢ dat¢ wptywu tej dokumentacji do siedziby Realizatora
programu.
8. Pracownicy Realizatora programu zobowigzani sg udzieli¢ pomocy niezbednej dla skutecznego
aplikowania przez Uczestnika do udzialu w Programie.
9. Przystepujac do uczestnictwa w Programie, Uczestnik wyraza zgodg na sprawowanie przez Realizatora
programu nadzoru nad sposobem realizacji przez Asystenta osobistego osoby z niepelnosprawnoscia ustug
asystenckich.

§ 4.

1. Kolejnos¢ zgloszen nie ma wplywu na wynik naboru do Programu.
2. Stosownej weryfikacji zgloszen dokona komisja rekrutacyjna sktadajaca si¢ z Dyrektora Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej w Zakopanem, Koordynatora Programu oraz rejonowego pracownika
socjalnego.
Ustugi asystencji osobistej przyznaje si¢ na podstawie:
1) karty zgloszenia z zatacznikami, o ktorej mowa w § 3 ust. 1 Regulaminu oraz;
2) indywidualnej oceny sytuacji osoby z niepelnosprawnoscia aplikujacej do udziatu w Programie, na
ktorg sktada sie:
a) analiza potrzeb osoby aplikujacej,
b) jej poziom samodzielno$ci oraz
¢) mozliwos$¢ uzyskania pomocy od innych oséb.
3. Podejmujac decyzje o przyznaniu ustug asystencji osobistej, Realizator Programu w pierwszej kolejnosci
bierze pod uwage potrzeby:
1) os6b z niepelnosprawnosciami samotnie zamieszkujacych i gospodarujacych, ktore nie korzystaja ze
wsparcia innych osob;
2) o0s6b z niepelnosprawnosciami wspolnie zamieszkujacych 1 gospodarujgcych, jednocze$nie
spetniajacych warunki, o ktorych mowa w § 1 ust. 1 pkt 6) Regulaminu, niemajacych mozliwos$ci
wzajemnego wsparcia, ani ktore nie korzystajg ze wsparcia innych osob;
3) 0sob z niepelnosprawnosciami, o ktorych mowa w § 1 ust. 1 pkt 6) Regulaminu, ktére przebywaja
w rodzinnej pieczy zastgpczej w rozumieniu o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej, tj.: dzieci
1 0sOb przebywajacych w rodzinach zastepczych (spokrewnionych, niezawodowych Iub zawodowych) lub
w rodzinnych domach dziecka na zasadach okre§lonych w art. 37 ust. 1 — 6 tej ustawy;
4) os6b z niepelnosprawnosciami, o ktorych mowa w § 1 ust. 1 pkt 6) Regulaminu, ktore przebywaja
w placowkach opiekunczo wychowawczych typu rodzinnego w rozumieniu ustawy o wspieraniu rodziny
1 systemie pieczy zastepczej, tj. : dzieci i 0sOb przebywajacych w tych placoéwkach na zasadach okreslonych
w art. 37 ust. 1 — 6 tej ustawy, o ile wylgczng opieke nad nimi w tej placowce sprawujg malzonkowie lub
osoba niepozostajagca w zwigzku malzenskim.
4. Realizator Programu zobowigzany jest rowniez uwzglgdni¢ minimalny wskaznik 50 %, zastrzezony dla
0sOb wymagajacych wysokiego poziomu wsparcia (czgs¢ 111 ust. 3 Programu).
6. Podejmujac decyzje¢ o zakresie przyznawanych ustug asystencji osobistej i ich wymiarze godzinowym,
Realizator Programu bierze pod uwage indywidualng sytuacje osoby z niepelnosprawnoscia,
z uwzglednieniem stopnia i rodzaju niepetlnosprawnos$ci uczestnika, oraz limitdéw godzin okreslonych
w Programie.



7. Uczestnicy, ktorych Karty zgloszenia wraz z zatagcznikami wptyng po terminie, zostang wpisani na listg
rezZerwowa.

§5.

1. Realizator Programu informuje, w formie pisemnej, Uczestnika programu lub jego opiekuna prawnego,
0 przyznaniu ustug asystencji osobistej oraz przyznanym wymiarze godzin ustug asystencji osobistej
w okresie realizacji Programu, a takze o prawach i obowigzkach wynikajacych z przyznania ustug
asystencji osobistej. Liczba godzin przyznana uczestnikowi Programu moze by¢ limitowana konieczno$cia
zapewnienia 50 % wskaznika pomocy $wiadczonej w ramach Programu, dla oséb wymagajacych
wysokiego poziomu wsparcia (cz¢s¢ 111 ust. 3 Programu).

2. Dla os6b aplikujacych do udziatu w Programie, ktorych udziat w nim jest niemozliwy z powodu
ograniczonej liczby miejsc, Realizator programu prowadzi list¢ rezerwowa 0sob oczekujacych na udziat
w Programie.

3. Realizator programu informuje osob¢ aplikujacg do udzialu w Programie o wpisie na list¢ rezerwowa
lub 0 odmowie przyznania ustug asystencji osobistej, wraz z pisemnym uzasadnieniem tak podj¢tej decyzji.
4. W przypadku zwiekszenia limitu os6b mogacych korzysta¢ ze wsparcia asystenta osobistego, Realizator
Programu przyznaje ushugi asystencji osobistej osobom wpisanym na listg¢ rezerwowa. Osoby, o ktorych
mowa w zdaniu poprzednim, korzystaja z prawa pierwszenstwa uczestnictwa w Programie,
z uwzglednieniem postanowien § 4 Regulaminu.

5. W przypadku, w ktorym pomimo przyznania ustug asystencji osobistej osobom znajdujacym si¢ na liscie
rezerwowej nadal pozostaly wolne miejsca niezbedne dla udzialu w Programie, Realizator Programu
oglasza nabor uzupetiajacy uczestnikow do Programu.

§6.

1. Realizacja Programu na rzecz osoby aplikujacej do udziatu w Programie moze nastapi¢ po zgromadzeniu
kompletnej dokumentacji, niezbgdnej dla zgodnego z prawem oraz z zalozeniami Programu $wiadczenia
ustug asystenckich.

2. Uczestnik programu moze skorzysta¢ z pomocy realizowanej w ramach Programu w wymiarze
godzinowym nieprzekraczajagcym limitu godzin okre$lonych w Programie.

3. Uslugi asystenckie sa realizowane przez osoby spehiajace kryteria kwalifikacyjne okreslone
w Programie.

4. W przypadku, w ktérym Uczestnik programu w pkt. III. 4 Karty zgloszenia nie wskaze z imienia
i nazwiska kandydata na asystenta osobistego osoby z niepetlnosprawnos$cia, zostanie on wyltoniony
i wyznaczony przez Realizatora programu.

5. Ustugi asystenckie sg realizowane w godzinach i w zakresie wskazanym w Programie.

6. Rozliczenie rzeczywistego wykonania ustug asystenckich $§wiadczonych na rzecz kazdego Uczestnika
programu nastepuje w okresach miesiecznych.

Miesieczne rozliczenie zrealizowanych godzin, nastepuje do 5 dnia roboczego nastepnego miesiaca po
miesigcu, w ktorym realizowane byly ustugi, na podstawie Karty realizacji ustug asystencji osobistej
w ramach Programu ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu
Terytorialnego — edycja 2025, ktorej wzor stanowi zatacznik nr 9 do Programu, z wylaczeniem miesigca
grudnia, za ktory rozliczenie nalezy ztozy¢ do dnia 18 grudnia 2026 roku.

7. Za rozliczenie wykonania ushug asystenckich §wiadczonych na rzecz Uczestnika programu odpowiada
Asystent realizujagcy pomoc dla Uczestnika programu.

8. Uczestnik Programu nie ponosi odptatnosci za wynagrodzenie Asystenta.

9. Realizacja ustug asystenckich podlega nadzorowi i monitoringowi pracownikow Realizatora Programu.
Nadzoér realizowany jest bezposrednio w miejscu realizacji ustugi, w sposéb dogodny dla Uczestnika.

10. Pracownicy Realizatora programu mogg realizowa¢ dorazne kontrole w miejscu realizacji ustug
asystencji osobistej, w trybie i na zasadach opisanych w Programie.

11. Zmiana osoby realizujacej ustugi Asystenta moze nastgpi¢ tylko i wylacznie w szczegdlnie
uzasadnionych przypadkach i wymaga zgody Realizatora programu.



12. W przypadku zmiany sytuacji osobistej, rodzinnej, zdrowotnej Uczestnika programu, liczba godzin
ushug asystenckich w okresie realizacji zadania, moze podlega¢ modyfikacjom.

§7.

1. Realizator programu moze odméwi¢ §wiadczenia ushug asystenckich:

1) osobie aplikujacej, nie spelniajacej wymagan okreSlonych w przepisach powszechnie
obowiazujacego prawa, niniejszym Regulaminie badz w Programie;

2) osobie, ktorej stan zdrowia nie pozwala na korzystanie ze $wiadczenia ustug asystenckich;

3) osobie, ktoéra odmowi wspotpracy w zakresie uniemozliwiajacym w/w prawidlowg rekrutacje
aplikujacego do udziatu w Programie;

4) osobie, ktéra odmowi wspolpracy z pracownikami Realizatora programu w zakresie niezbednym dla
prawidlowego nadzoru, monitoringu i kontroli wykonywania ustug asystenckich;

5) w przypadku niewyrazenia przez osobe aplikujaca do uczestnictwa w Programie zgody na realizacje
ustug przez kandydata wskazanego przez Realizatora programu, jezeli osoba aplikujaca sama nie
przedstawia kandydata, ktory spelnia wymagania kwalifikacyjne, okreslone w Programie;

6) w przypadku pelnego wykorzystania przez Gming Miasto Zakopane pozyskanych z Funduszu
srodkéw finansowanych/wyczerpania przez Uczestnika Programu limitu godzin/braku mozliwosci
zapewnienia przez Realizatora programu oséb mogacych realizowa¢ ustlugi asystenckie;

7) w przypadku konieczno$ci spetnienia przez Realizatora programu, limitéw i obostrzen, o ktorych
mowa w czgsci III, ust. 3 Programu (min. 50 % udzial w Programie os6b wymagajacych wysokiego
poziomu wsparcia).

2. Rezygnacja Uczestnika z udzialu w Projekcie wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
3. Realizator projektu moze w calosci badz w czesci zaprzestaé realizacji ustug swiadczonych w ramach
Programu, ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:

1) gdy realizacja uslug w ramach Programu zagraza zdrowiu lub Zyciu Asystenta, uczestnika lub osob
trzecich;

2) agresji, zachowan nie dajacych si¢ pogodzi¢ z dobrem Asystenta osobistego osoby
z niepelnosprawno$cia lub oczekiwan uczestnika nie pozwalajacych na kontynuowanie ustugi, zgodnie
z zasadami Programu oraz niniejszego Regulaminu;

3) zaistnienia uzasadnionego podejrzenia, ze dziatania podejmowane przez Uczestnika programu
zmierzaja do tamania prawa;

4) skorzystania przez Uczestnika z innego rodzaju wsparcia, ktdre zgodnie z Programem, wyklucza
mozliwosé¢ korzystania z ustug asystenckich realizowanych w ramach Programu;

5) odmowy wspoéldziatania Uczestnika programu z Koordynatorem, w zakresie uniemozliwiajacym
dalsza realizacje ustug asystenckich, badz w zakresie uniemozliwiajacym prawidtowy nadzor, kontrole
i monitoring nad realizacjg ustug asystenckich;

6) braku akceptacji przez Uczestnika programu osoby realizujacej ustugi asystenckie, przy
jednoczesnym braku kandydata speiniajagcego kryteria okreslone w Programie zaproponowanego przez
Uczestnika projektu;

7) niewyrazenia przez Realizatora programu zgody na zmiane¢ osoby $wiadczacej ustugi asystenckie na
rzecz Uczestnika programu;

8) zakonczenia lub zaprzestania realizacji Programu;

9) pojawienia si¢ innych przyczyn, uniemozliwiajagcych realizacje Programu zgodnie z jego
zatozeniami, badz zgodnie z przepisami powszechnie obowigzujacego prawa.

§8.

1. Nieprzestrzeganie zasad regulaminu moze stanowi¢ podstawe do wstrzymania realizacji

ustug dla uczestnika.

2. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym regulaminie zastosowanie znajdujg:

1) Program ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek Samorzadu Terytorialnego —
edycja 2026 realizowany przez Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej na podstawie art. 7 ust. 5 ustawy



z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Funduszu Solidarnosciowym (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 poz. 296
z pdzn. zm.);

2) wytyczne, okolniki i poradniki formutowane przez Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej
dotyczace sposobu realizacji Programu ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig” dla Jednostek
Samorzadu Terytorialnego — edycja 2026;

3) przepisy powszechnie obowigzujacego prawa.



Zalacznik do Regulaminu przyjmowania zgloszen oraz uczestnictwa w Programie
»ASystent osobisty osoby 7 niepelnosprawnoscig — edycja 2026;

Zakopane, dnia .............................

(adres zamieszkania)

34-500 Zakopane

OSWIADCZENIE

Sktadajac aplikacje do uczestnictwa w Programie ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnoscig — edycja
2026, oswiadczam, ze:

)]

2)

3)
4)
5)
6)

7)

8)

9)

Zapoznatam/em si¢ z Programem ,, Asystent osobisty osoby z niepetnosprawnosciq — edycja 2026
realizowanym przez Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej na podstawie art. 7 ust. 5 ustawy
z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Funduszu Solidarno$ciowym (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r.,
poz. 296);

Zapoznatam/em si¢ z Regulaminem rekrutacji, uczestnictwa i realizacji Programu ,,,, Asystent
osobisty osoby z niepetnosprawnoscig — edycja 2026 stanowigcym zatacznik do zarzadzenia
Dyrektora Centrum Ushug Spotecznych w Niepotomicach z dnia 10 grudnia 2025 r., Nr 73/2025
w sprawie przyjecia regulaminu rekrutacji, uczestnictwa i realizacji Programu ,, Asystent osobisty
osoby z niepelnosprawnoscig — edycja 2026.

Spelniam wszystkie kryteria kwalifikujace moja osob¢ do uczestnictwa w Programie, a opisane
w dokumentach, ktére wskazano w pkt 1 i 2 powyzej;

Zostatam/em pouczona/y o tresci art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (tekst
jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 383 z p6zn. zm.);

Informacje podane we wniosku i w zalacznikach sg zgodne z prawda i jestem $wiadomaly
odpowiedzialnosci karnej za sktadanie nieprawdziwych o§wiadczen;

Przyjmuje do wiadomosci i stosowania, iz ztozenie niniejszego wniosku nie gwarantuje uzyskania
pomocy w ramach realizacji Programu.

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody/upowazniam/nie upowazniam* Koordynatora Programu
wyznaczonego przez Realizatora Programu do wgladu do akt gromadzonych przez Miejskiego
Osrodka Pomocy Spotecznej w Zakopanem, a takze innych postgpowan, ktore w/w instytucja
gromadzita w celu przyznania mi pomocy. Upowaznienie obejmuje takze umocowanie do
sporzadzenia odpowiednich wyciggow/odpisow/kserokopii dokumentow, ktore bedag przesadzaty o
mozliwosci zakwalifikowania mojej osoby i realizacji Programu;

Zobowiazuj¢ si¢ w trybie niezwlocznym (nie pozniej niz 3 dni) poinformowacé Realizatora
programu o kazdej zmianie okolicznosci posiadajacych wptyw na prawo do korzystania przeze
mnie z Programu ,, Asystent osobisty osoby z niepelnosprawnoscig — edycja 2026;

Zostatem (am) poinformowany (a), ze w przypadku podania nieprawdy w ztozonych przeze mnie
o$wiadczeniach, jak rowniez w przypadku niepoinformowania o zmianie sytuacji majgcej wptyw
na prawo do korzystania z Programu, mog¢ zosta¢ zobowigzana przez Gming Niepotomice do
zwrotu kwoty stanowiacej rownowarto$¢ wydatkow Gminy Niepotomice, ktdre ta przeznaczyla na
realizacje dla mnie ustug asystenckich.

10) Odebralem klauzule informacyjng RODO informujacag mnie o zasadach przetwarzania moich

danych osobowych w zwigzku oraz na potrzeby prawidtowej i zgodnej z prawem realizacji
Programu.

Art. 233. Kodeksu karnego [Falszywe zeznanial

$ 1. Kto, sktadajgc zeznanie majgce stuzy¢ za dowod w postepowaniu sqgdowym lub w innym postegpowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia
wolnosci od 6 miesigcy do lat 8.

(data i podpis uczestnika/opiekuna prawnego)



