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Wstep

Program ,,Opieka wytchnieniowa™ — edycja 2019, zwany dalej ,.,Programem™, kierowany
jest do dzieci i 0s6b niepetnosprawnych, ktorych czlonkowie rodzin lub opiekunowie
wymagaja wsparcia w postaci doraznej, czasowej przerwy w sprawowaniu opieki oraz
podniesienia swoich umiejetnosci i wiedzy w zakresie opieki nad tymi osobami.

Zapewnienie wsparcia w zakresie ustugi opieki wytchnieniowej wpisuje sie¢ w gldéwny cel
powstalego w dniu 1 stycznia 2019 r. panstwowego funduszu celowego pn. Solidarnosciowy
Fundusz Wsparcia Osob Niepelnosprawnych, zwany ,.,Funduszem Solidarnosciowym™.
Zgodnie z art. 1 ustawy z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Solidarnosciowym Funduszu
Wsparcia Osob Niepelnosprawnych (Dz. U. z 2018 r. poz. 2192), zwanej dalej ,,ustawg
o SFWON™, celem Funduszu Solidarnosciowego jest m. in. wsparcie spoleczne o0sob

niepetnosprawnych.

Program dotyczy cztonkow rodzin lub opiekundéw sprawujacych bezposrednia opieke nad
dzie¢mi z orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami: koniecznosci stalej lub
dhugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoscia
samodzielnej egzystencji oraz koniecznos$ci stalego wspoludzialu na co dzien opiekuna
dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji, a takze nad osobami ze znacznym
stopniem niepelnosprawnosci.

Czlonkowie rodzin lub opiekunowie sprawujgcy bezposrednig opieke nad dzie¢mi
i dorostymi osobami niepetnosprawnymi, ktére majg najwicksze potrzeby w zakresie zdrowia
i pielegnacji oraz pomocy w codziennym funkcjonowaniu, zyja w warunkach ciaglego
obcigzenia psychicznego i fizycznego. Muszg oni podporzadkowac dzienny rozktad zajec
| czynnosciom zwigzanym z opieka, dlatego tez borykaja si¢ one z brakiem mozliwosci
zalatwienia spraw prywatnych, niejednokrotnie pilnych. Osoby te dotykaja roéwniez nagle,
nieoczekiwane zdarzenia losowe, takie jak np. choroba, pobyt w szpitalu czy niespodziewany
wyjazd poza miejsce zamieszkania. W takich sytuacjach staja przed problemem zapewnienia
opieki osobie niepelnosprawnej, co czgsto jest bardzo trudne do zrealizowania. Potrzebujg oni
rowniez odpoczynku od codziennego wypetniania swoich obowiazkéw zwigzanych z opieka
nad osobg niepelnosprawng. Czgsto takze dochodzi do sytuacji, w ktorej czlonek rodziny lub
opiekun sprawujacy opieke nad osoba niepetnosprawng nie moze sprosta¢ swoim codziennym

obowigzkom ma poczucie bezsilnosci.



Ponadto nalezy podkresli¢, iz osobista, stata opieka nad dzieckiem lub dorosta oéoba.
ktorych niepetnosprawnos¢ zwigzana jest z szerokim spektrum probleméw zdrowotnych
i oznacza konieczno$¢ wsparcia w kazdym elemencie codziennego zycia. Wiele os6b w takiej
sytuacji zyciowej rezygnuje z udzialu w zyciu spotecznym, zawodowym, zaniedbuje wlasne
zdrowie czy tez potrzeby, wynika to z faktu, iz opiekunowie robia wszystko co w ich mocy,
aby opiekowac si¢ bliska osoba w mozliwie najlepszy sposob.

Opieka wytchnieniowa moze odciazy¢ opiekunéw m.in. poprzez zapewnienie im
wsparcia w wykonywaniu dotychczasowych obowiazkow lub zapewnienie zastepstwa, dzigki

ktoremu opiekunowie zyskaja czas dla siebie.

Wsparcie w formie $wiadczenia opieki wytchnieniowej powinno przede wszystkim mie¢
pozytywny wplyw na osoby niepelnosprawne, bowiem przebywanie z innymi osobami
niewatpliwie przyczyni si¢ do lepszego uspolecznienia 0séb niepelosprawnych. Ponadto
relacje z inng osobg, specjalista oraz jej dzialania mogg stanowi¢ czynnik stymulujacy,
przyczyniajacy sie nie tylko do rozwijania kompetencji spotecznych, ale rowniez do podjecia

przez osobe niepetnosprawna aktywnosci na miarg posiadanego potencjatu i zasobow.

Nalezy podkresli¢, ze formy wsparcia o0sob niepetnosprawnych polegajace na
zapewnieniu przerwy/opieki wytchnieniowej, ushug asystenckich czy tez mieszkalnictwa
wspomaganego wypelniaja postanowienia Konwencji o prawach oséb niepelnosprawnych
(Dz. U. z 2012 r. poz. 1169) oraz wspieraja aktywnos¢ w lokalnej spofecznosci (jak rowniez
zawodowa opiekunow). Ponadto powyzsze formy wsparcia sa duzo bardziej optacalne dla
finansdéw budzetu panstwa. Specjalistyczne ustugi spoleczne adresowane do o0sob
niepetnosprawnych $wiadczone w formie wsparcia srodowiskowego, w miejscu zamieszkania
sg nie tylko tansze, ale rowniez bardziej efektywne, pozwalaja bowiem trafniej odpowiada¢
- na indywidualne potrzeby. Co wigcej takie rozwigzanie znacznie zwigksza dostepnos¢ tych
ustug, w szczegdlnosci dla osob znajdujacych sie w trudnej sytuacji socjalno-bytowej oraz
zamieszkujacych obszary wiejskie.

Powyzsze powody wskazuja na koniecznos¢ wdrazania dostosowanych do potrzeb oséb
niepelnosprawnych rozwiazan, ktoére poprawia takze sytuacje czlonkoéw ich rodzin lub

opiekunow.



I. Podstawa prawna Programu

Podstawa prawna Programu jest art. 7 ust. 5 ustawy o SFWON.

I1. Diagnoza sytuacji

Organizowanie oraz Swiadczenie ustugi opieki wytchnieniowej w Polsce prowadzone jest
w bardzo ograniczonym zakresie. Nieliczne samorzady oferuja pomoc opiekunom o0séb
niepelnosprawnych we wilasnym zakresie lub zlecajg $wiadczenie ushug opieki
wytchnieniowej, np. organizacjom pozarzadowym. Ustugi tego typu powinny by¢
powszechnie dostepne, a opiekun osoby niepelnosprawnej powinien mie¢ prawo decydowaé
o rodzaju pomocy, z ktorej chce skorzysta¢ oraz o sposobie jej udzielenia. Nalezy podkresli¢,
ze wsparcie opiekuna osoby niepetnosprawnej poprzez ustuge opieki wytchnieniowe]
powinno by¢ udzielane w czasie 1 w takim zakresie, w jakim jest to niezbedne.

Najczescie] programy zwigzane z opieka wytchnieniowa realizowane sa przez
organizacje pozarzadowe, np. program ,Ustugi przerwy regeneracyjnej dla opiekunow
niepetnosprawnych o0sob zaleznych™ !, czy dzialania krakowskiego Centrum Opieki
Wyreczajacej dla Przewlekle i Nieuleczalnie Chorych Dzieci im. Hanny Chrzanowskie;.

Ustuge wytchnieniowg prowadzi takze gdanski Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
w formie wsparcia wytchnieniowego. Warunkiem otrzymania wsparcia jest m.in. dostarczenie
orzeczenia 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub ze wskazaniami koniecznosci stale;
lub dhugotrwatej pomocy innej osoby, w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoscia
egzystencji. W ramach ustugi opiekun moze na kilka godzin lub dni umiesci¢ podopiecznego,
ktory ukonczyt po 18 rok zycia w osrodku wsparcia. Dorosta osoba niepetnosprawna ma
zapewniong kompleksowa opieke od zdrowotnej, terapeutycznej po aktywizujaca

i egzystencjalna (wyzywienie, kontakt interpersonalny, itd.) °.

! Realizowany od stycznia 2018 r. przez Polskie Stowarzyszenie na rzecz Osob z Niepelnosprawnoscia
Intelektualna Kolo w Poznaniu. Program zostal napisany przez Fundacje Imago, a wspétfinansowany ze
srodkow Unii Europejskiej.

2 hitp://www.niepelnosprawni.pl/ledge/x/674206 z dn. 1.03.2019 r.
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Dane liczbowe

7 Badania Aktywnosci Ekonomicznej Ludnosci (BAEL 2018) wynika, ze liczba os6b
w wieku 16 lat 1 wigce] ze znacznym stopniem niepelnosprawnosci w trzech pierwszych
kwartatach 2018 r. wynosita 819 tys. 0séb *, natomiast wg danych z systemu ST EKSMOON
w okresie 1/2008 — 4/2018 liczba oséb zaliczona do znacznego stopnia niepelnosprawnosci
prawomocnym  orzeczeniem lub  wyrokiem sagdu z  uwzglednieniem  stopnia
niepetnosprawnosci i wieku wyniosta 1 067 590 0s6b *.

Liczba dzieci zaliczonych do oséb niepelnosprawnych prawomocnym orzeczeniem lub
wyrokiem  sadu  wedlug  Elektronicznego  Systemu  Monitoringu  Orzekania
o Niepetnosprawnos$ci w wieku do ukonczenia 16 roku zycia > wynosi 220 876.

Ponadto okoto 40% dzieci posiada w orzeczeniu wskazanie pkt 7) tj. koniecznosci stalej
lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona
mozliwoscig samodzielnej egzystencji. Laczna liczba dzieci w wieku do 16 roku zycia

posiadajgca w prawomocnym orzeczeniu dwa lub trzy symbole wynosi 58 700 °.

I11. Cele Programu

Celem glownym Programu jest wsparcie czlonkéw rodzin lub opiekunéw

sprawujacych bezposrednia opieke nad:

1) dzie¢mi niepelnosprawnymi z orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze

wskazaniami:

a) koniecznosci stalej lub dilugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby

w zwigzKku ze znacznie ograniczong mozliwosciag samodzielnej egzystencji

b) koniecznosci stalego wspoétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego

leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz
2) osobami ze znacznym stopniem niepetnosprawnosci

- poprzez mozliwos$¢ uzyskania doraznej, czasowej pomocy w formie ustug opieki

3 Dane z BAEL za trzy kwartaty 2018 r., dane dot. 0séb niepelosprawnych w wieku 16 lat i wigcej wedtug
wieku i stopnia niepetnosprawnosci, dane pobrane w dn. 21.02.2019 r.

4 Dane w ST EKSMOON gromadzone od 2008-2018 r., pobrane z dniu 19 lutego br.

3 Kazde dziecko zaliczone do 0s6b niepetnosprawnych posiada w orzeczeniu wskazanie pkt 8) tj. konieczno$ci
stalego wspoétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji.

¢ Dane z ST EKSMOON gromadzone od 2008-2018 r., raport:RAP_CN1 wersja:2.2.0.000, 2019.01.08.
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wytchnieniowej.

W ramach celu gtébwnego wyznaczone sg nastepujace cele szczegdtowe:

l.

S

o

wzmocnienie dotychczasowego systemu wsparcia poprzez $wiadczenie uslug opieki
wytchnieniowej dla czlonkdéw rodzin lub opiekunéw sprawujacych bezposrednia
opieke nad dzie¢mi z orzeczong niepelnosprawnoscig ze wskazaniami, o ktérych
mowa powyzej oraz osobami dorostymi ze znacznym stopniem niepelnosprawnosci,
wsparcie  finansowe gmin/powiatow w  zakresie realizacji ustug opieki
wytchnieniowej,

specjalistyczne poradnictwo tj. wsparcie psychologiczne lub terapeutyczne czlonkéw
rodzin lub opiekunéw sprawujacych bezposrednia opieke nad dzie¢mi
z orzeczong niepetnosprawnoscig lub osobami niepetnosprawnymi,

nauka w zakresie pielegnacji / rehabilitacji i dietetyki cztonkéw rodzin lub
opickunéw sprawujacych bezposrednia  opieke nad dzie¢mi z orzeczong

niepelnosprawnoscig lub osobami niepetnosprawnymi.

IV. Adresaci Programu

Program adresowany jest do gmin i powiatow, w ktorych istnieje potrzeba swiadczenia ustug

opieki wytchnieniowe;j.

V. Zakres podmiotowy i przedmiotowy Programu

1. Program zaktada wsparcie finansowe gmin/powiatow w zakresie swiadczenia ustug opieki

wytchnieniowej, zaréwno w ramach pobytu dziennego i pobytu catlodobowego oraz

w formie specjalistycznego poradnictwa (tj. psychologicznego lub terapeutycznego) oraz

poprzez zapewnienie wsparcia w zakresie nauki pielggnacji / rehabilitacji i dietetyki dla

cztonkow rodzin lub opiekunéow sprawujacych bezposrednia opieke nad dzie¢mi

z orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami: koniecznosci stalej lub

dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong

mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci stalego wspotudziatu na co dzien

opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz nad osobami ze

znacznym stopniem niepetnosprawnosci.



2. W pierwszej kolejnosci z ushug opieki wytchnieniowej powinny skorzysta¢ dzieci
niepetnosprawne z orzeczeniem o niepelnosprawnosci tacznie ze wskazaniami,
o ktorych mowa powyzej, oraz osoby ze znacznym stopniem niepetnosprawnosci, ktdre

sg catkowicie niesamodzielne.

Osoby catkowicie niesamodzielne, czy tez osoby nisko funkcjonujace sa osobami, ktore
wymagaja wieloplaszczyznowego wsparcia, w tym wsparcia w zakresie potrzeb
zdrowotnych, pielggnacyjnych, zapobiegania wtérnym powiklaniom, stymulowania
i rozwijania aparatu ruchu, kompetencji poznawczych oraz spolecznych. Stad wynika
koniecznos¢ zapewnienia opieki wytchnieniowej wtasnie tej grupie opiekunow. Wskazana
grupa opiekunéw czesto poswiecila swoja pracg, zdrowie etc., aby opiekowac¢ si¢ przez
dhuzszy czas osobami calkowicie niesamodzielnymi, dlatego w ramach Programu
uwzgledniona zostala w pierwszej kolejnosci. Liczne sg takze przypadki oséb, ktdre
podejmujac w mtodym wieku opieke nad swoim niepetnosprawnym dzieckiem, nie miaty
mozliwosci zakonczy¢ nauki, podjac pracy, nie mowigc juz o realizacji wlasnych marzen,

czy zwyklym spedzaniu czasu poza domem i dbaniu o swdj komfort.

W celu oceny stanu ww. dzieci z orzeczeniem o niepetnosprawnosci lacznie ze
wskazaniami, o ktorych mowa powyzej oraz o0s6b ze znacznym stopniem
niepelnosprawnosci  lekarz  specjalista — zgodnie z symbolem przyczyny
niepetnosprawnosci znajdujacej si¢ na orzeczeniu, powinien uzupetni¢ Karte oceny stanu
pacjenta wg zmodyfikowanej skali Barthel 7 (zal. nr 6 Programu). Jesli wynik takiego
badania wyniesie od 0 do 40 ® punktéw woéwczas opieka wytchnieniowa w pierwszej
kolejnosci powinna trafi¢ wlasnie do takiego pacjenta — cztonka rodziny lub opiekuna

sprawujacego bezposrednia opieke nad taka osoba.
- 3. Program bedzie realizowany w trzech Modutach:

— MODUL I: swiadczenie ustugi opieki wytchnieniowej w ramach pobytu dziennego,
skierowanego do cztonkow rodzin lub opiekunéw sprawujacych bezposrednia opieke
nad dzie¢mi z orzeczeniem o niepelnosprawnosci tacznie ze wskazaniami, o ktorych
mowa powyzej oraz 0sob o znacznym stopniu niepelnosprawnosci niekorzystajacych

z innych form ustug w:

7 Skala Barthel to miedzynarodowa skala, zostala ona opracowana w potowie XX wieku przez Dorothe Barthel
i Florence Mahoney. Na $wiecie skala Barthel jest stosowana od lat 60. XX wieku, w Polsce zostata przyjeta

w grudniu 2010 roku.
8 W Polsce uzyskanie 40 pkt w skali Barthel lub mniejszej ich liczby powoduje zakwalifikowanie chorego do

opieki dlugoterminowej (oz. rowniez, ze chory wymaga statej opieki).
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a) miejscu zamieszkania osoby niepetnosprawne;,
b) osrodku wsparcia, domu pomocy spotecznej jako zorganizowanej ustugi.

MODUL II: $wiadczenie ustugi opieki wytchnieniowej, jako rozszerzenie ushug

opiekunczych, w ramach pobytu catlodobowego:

a) w osrodkach wsparcia, w tym w srodowiskowych domach samopomocy

posiadajacych miejsca catodobowego pobytu,

b) w mieszkaniach chronionych (z wylaczeniem mozliwosci pobytu dzieci

z orzeczona niepetnosprawnoscig).

MODUL III: $wiadczenie ustug opieki wytchnieniowej poprzez zapewnienie
czltonkom rodziny lub opiekunom sprawujacym bezposrednia opieke nad dzie¢mi
z orzeczeniem o niepelnosprawnosci tacznie ze wskazaniami, o ktérych mowa
powyzej,  oraz  osobami  niepelnosprawnymi  ze  znacznym  stopniem
niepelnosprawnosci, mozliwosci skorzystania ze specjalistycznego poradnictwa
(psychologicznego lub terapeutycznego) oraz wsparcia w zakresie nauki pielegnacji /

rehabilitacji 1 dietetyki.

4. Modul I i II moze by¢ realizowany przez gminy we wspotpracy z powiatami, Modut 11

N

N

7

oo

realizowany bedzie przez powiaty.

. W przypadku $wiadczenia ustugi opieki wytchnieniowej w formie pobytu dziennego w:

a) miejscu zamieszkania osoby niepelnosprawnej, koszt jednej godziny nie powinien

przekroczy¢ 30 zi,

b) osrodku wsparcia, domu pomocy spolecznej - jako zorganizowanie ustugi - koszt

jednej godziny nie powinien przekroczy¢ 20 zl.

. W przypadku s$wiadczenia ustugi opieki wytchnieniowej w formie poradnictwa

psychologicznego lub terapeutycznego oraz nauki w zakresie pielegnacji / rehabilitacji

i dietetyki, koszt jednej godziny nie powinien przekroczy¢ 40 zt.

. W przypadku $wiadczenia ustugi opieki wytchnieniowej w formie pobytowej calodobowe;

koszt 1 dnia pobytu calodobowego nie powinien przekroczy¢ 180 zi.

. W przypadku swiadczenia ustugi opieki wytchnieniowej w formie pobytu dziennego

w wymiarze powyzej 4 godzin dziennie lub w formie pobytu calodobowego, placowka

przyjmujaca dziecko z orzeczona niepelnosprawnoscia lub osobe niepetnosprawng ma



obowigzek zapewni¢ wyzywienie odpowiednie do potrzeb.

9. W roku 2019 ustala si¢ limit 14 dni dla opieki wytchnieniowej w formie pobytu
catlodobowego oraz limit 240 godzin dla opieki wytchnieniowej w formach, o ktdrych
mowa w module I i IIl, dla czlonka rodziny lub opiekuna sprawujacego bezposrednig

opieke nad dzieckiem / osobg niepetnosprawna °.

10. Dzieci z orzeczong niepetlnosprawnoscig oraz osoby niepelnosprawne, o ktérych mowa
powyzej, ktérym przyznano pomoc w postaci ustug opieki wytchnieniowej nie powinny
ponosi¢ odptatnosci za ustugi przyznane w ramach Programu, w wymiarze o ktérym

mowa w pkt 9.

11. Po wykorzystaniu limitéw, o ktérych mowa w pkt 9 cztonek rodziny lub opiekun
sprawujacy bezposrednia opieke nad dzieckiem lub osoba niepelnosprawna,
ktorych dochéd nie przekracza 350% obowiazujacego od 1 pazdziernika 2018 r.
kryterium dochodowego okreslonego w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy
spotecznej (Dz. U. z 2018 r. poz. 1508 z pézn. zm.), moze nadal korzysta¢ z ww. form
ustug przez okres kolejnych 240 godzin (w przypadku ushug, o ktérych mowa w Module
I i IIT) oraz przez okres kolejnych 14 dni (w przypadku ustug, o ktorych mowa w Module

IT), za odptatnoscia w wysokosci 50 % kosztow realizacji tej ustugi.

12. Gmina przyznaje ustuge opieki wytchnieniowej w formie pobytu dziennego lub w formie
pobytu calodobowego na wniosek cztonka rodziny lub opiekuna sprawujacego
bezposrednia opieke, wydajac decyzje administracyjng. Gmina obowigzana jest
poinformowac cztonka rodziny lub opiekuna o prawach i obowigzkach wynikajacych z

przyznania ushug opieki wytchnieniowe;j.

13. Powiat w ramach przyznanej ustugi opieki wytchnieniowej w formie specjalistycznego
poradnictwa (psychologicznego lub terapeutycznego) oraz wsparcia w zakresie nauki
pielegnacji / rehabilitacji 1 dietetyki, prowadzi ewidencje przyznanych godzin.

14. W przypadkach, o ktérych mowa w pkt 11, gmina / powiat finansuje 50% pozostatych

kosztow realizacji zadania swiadczonego w formie ustugi opieki wytchnieniowe;j.

15. W ramach Programu gmina/powiat moze otrzyma¢ wsparcie finansowe na koszty
realizacji zadania swiadczonego w formie ustug opieki wytchnieniowej w wysokosci do

80% kosztow realizacji, z zastrzezeniem proporcjonalnego zmniejszenia wsparcia

? Limit 240 godzin w ramach Modutu I i III jest suma wsparcia dla czlonka rodziny lub opiekuna sprawujacego
bezposrednia opieke nad 1 dzieckiem/osoba niepetnosprawna.
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16.

finansowego w ramach Programu, wynikajacego z pkt 14. Udziat srodkow wilasnych
gminy / powiatu powinien wynosi¢ nie mniej niz 20% przewidywanych kosztow
realizacji zadania. W przypadku pozyskania przez gming / powiat srodkow finansowych
z innych zrdodet niz $rodki wihasne i przyznane wsparcie w ramach Programu, dla potrzeb
okreslenia udziatu dofinansowania w kosztach realizacji zadania, srodki z innych Zrédet

traktowane sg na rowni ze srodkami wiasnymi.

Wkladem wilasnym sa s$rodki finansowe, ktére zostang przeznaczone na pokrycie

wydatkow kwalifikowanych.

VI. Finansowanie Programu oraz warunki przyznawania
gminom / powiatom srodkow z Solidarnosciowego Funduszu
Wsparcia Osob Niepetlnosprawnych przeznaczonych na
realizacje Programu

o

Zrodlem finansowania Programu edycja 2019, sa $rodki ujete w planie finansowym

Funduszu Solidarnosciowego na 2019 r. w kwocie 110 mln zt.

Dysponentem s$rodkow Funduszu Solidarnosciowego jest minister wilasciwy do spraw

zabezpieczenia spolecznego, zwany dalej ,,Ministrem™.

Realizacja Programu nastgpuje w trybie naboru wnioskéw.

Nabor wnioskéw dokonywany jest przez Wojewodow.

Wojewoda sporzadza i przekazuje Ministrowi liste rekomendowanych wnioskow.
Minister weryfikuje i zatwierdza list¢ rekomendowanych wnioskdw.

Wojewoda zamieszcza liste podmiotéw, ktérych wnioski zostaly zatwierdzone wraz
z kwotg przyznanych srodkow na swojej stronie internetowej oraz w Biuletynie Informacji
Publiczne;j.

Wjt, burmistrz, prezydent miasta / starosta moze pokry¢ koszty obstugi Programu
w wysokos$ci faktycznie poniesionej, nie wigcej niz 1% s$rodkow przekazanych na

realizacje tego Programu.

Koszty zwigzane z obstugg Programu moga dotyczy¢ wylacznie wydatkow biezacych

w zakresie obstugi ksiegowej, prawnej, kadrowej, kosztow administracyjnych.
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10.

11.

12.

13.

Srodki na realizacje Programu oraz koszty zwiazane z obsluga Programu beda
przekazywane Wojewodom przez Ministra, na podstawie umowy zawartej miedzy
Ministrem a Wojewoda, a nastepnie Wojewoda przekaza srodki gminom / powiatom na

podstawie uméw w sprawie przyznania srodkéw w ramach Programu.

Podmioty realizujgce zadania wynikajace z umoéw zawartych w ‘ramach Programu,
sa obowigzane do posiadania wyodrebnionego rachunku bankowego dla srodkéw
z Programu, prowadzenia wyodrebnionej ewidencji ksiggowej otrzymanych srodkow

i dokonywanych z tych srodkéw wydatkow, o ktorym mowa art. 17 ustawy o SFWON.

Minister moze pokry¢ koszty zwigzane =z obsluga Programu, w tym
z rozpowszechnianiem informacji o Programie w wartosci faktycznie poniesionej. nie

wiecej niz 1% srodkoéw przeznaczonych na realizacje tego Programu.

Koszty $wiadczenia ustug opieki wytchnieniowej w ramach Modutow I — III moga
dotyczy¢ wszystkich kosztow biezacych zwiagzanych ze Swiadczeniem ustug opieki,

w szczegolnoscei:
a) wynagrodzenia personelu instytucji $wiadczacej ustugi opieki wytchnieniowej,

b) dostaw mediow (optaty za energie elektryczna, cieplna, gazowa i wode, oplaty
przesylowe, oplaty za odprowadzanie $ciekdéw, oplaty za ustugi telefoniczne

i internetowe),

c) czynszu, najmu, optat administracyjnych dotyczacych lokalu (mi. in wywoz

$mieci), w ktorym sprawowana jest opieka,
d) przygotowania i zakupu wyzywienia,
e) kosztow zwigzanych z utrzymaniem czystosci,
f) kosztéw zakupu srodkow higienicznych,

g) kosztow szkolen personelu w zakresie $wiadczenia ustug opieki

wytchnieniowe],

h) kosztéw szkolen i ubezpieczen wolontariuszy.

14. Wydatki bedg kwalifikowane, jezeli zostang poniesione w okresie realizacji zadania,

tj. od dnia podpisania umowy do dnia 31 grudnia 2019 r.

15.Za date ponoszenia kosztu przyjmuje sie w przypadku wydatkow pienigznych

w szczegolnoscei:
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a) ponoszonych przelewem lub obciazeniowa kartg platniczg — date obcigzenia

rachunku bankowego beneficjenta, tj. date ksiegowania operacji,

b) ponoszonych karta kredytowa lub podobnym instrumentem platniczym
o odroczonej platnosci — date transakcji skutkujgcej obcigzeniem rachunku
karty kredytowej lub podobnego instrumentu pod warunkiem dokonania splaty
tej naleznosci na koniec okresu rozliczeniowego danego instrumentu

platniczego,
¢) ponoszonych gotowka — date faktycznego dokonania platnosci.

zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa krajowego, zasadnie, efektywnie oraz w sposob
udokumentowany w kwocie brutto, tj. wraz z podatkiem VAT, z wyjatkiem przypadku, gdy

podatek ten moze by¢ odliczony od podatku naleznego lub zwréconego.
16. Wydatkami niekwalifikowalnymi sg w szczegdlnosci:
a) kary1grzywny,

b) odsetki za opdznienia w regulowaniu zobowigzan oraz odsetki za zwloke
z tytutu nieterminowego regulowania wplat naleznosci budzetowych 1 innych

naleznosci, do ktérych stosuje sie przepisy ustawy Ordynacja podatkowa,
c) wplaty na Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych,
d) podatek VAT, ktéry mozna odzyska¢ na podstawie przepisow krajowych,
e) zakup srodkow trwatych.

17. W przypadku watpliwosci, decyzje o kwalifikowalnosci kosztow podejmuje Wojewoda.

VII. Terminy i warunki realizacji Programu

1. Program bedzie realizowany w terminie od dnia podpisania uméw z wlasciwymi gminami

/ powiatami do dnia 31 grudnia 2019 r.

2. Srodki beda przekazywane w trzech transzach zgodnie z zawarta umowa.
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3. Srodki z Programu moga byé wykorzystywane na zasadzie refundacji poniesionych
wydatkow lub na zasadzie zaliczki tj. na sfinansowanie wydatkéw srodkami z Programu,

w sposob umozliwiajacy terminowa realizacje platnosci za zrealizowang ustuge.

VIII. Tryb przystapienia do Programu

1. Minister zastrzega sobie prawo do ustalenia wysokosci $rodkéw przeznaczonych na

realizacje¢ Programu.

2. Gminy / powiaty, sktadajac do wlasciwego Wojewody wniosek o przystapienie do

Programu (zalacznik nr 1) uwzgledniajg w nim w szczeg6lnosci:

a) przewidywana liczbe 0sob niepetnosprawnych posiadajacych orzeczenie o znacznym
stopniu niepetnosprawnosci, dla ktorych ustuga opieki wytchnieniowej bedzie
Swiadczona przy udziale srodkéw Funduszu Solidarnosciowego przyznawanych

w ramach Programu,

b) przewidywang liczbe dzieci do 16 roku zycia z orzeczeniem o niepelnosprawnosci
lacznie ze wskazaniami: koniecznosci statej lub dhlugotrwatej opieki lub pomocy
innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji
oraz koniecznosci statego wspotudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego
leczenia, rehabilitacji i edukacji, dla ktérych ushuga opieki wytchnieniowej bedzie
swiadczona przy udziale srodkow Funduszu Solidarnosciowego przyznawanych

w ramach Programu,

é) przewidywang liczbe czlonkéw rodzin lub opiekundéw sprawujacych bezposrednia
opieke nad ww. osobami niepelnosprawnymi z orzeczonym znacznym stopniem
niepelnosprawnosci oraz dzie¢mi z orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze
wskazaniami, o ktérych mowa powyzej, dla ktérych ustuga opieki wytchnieniowej
bedzie $wiadczona przy udziale Srodkéw  Funduszu  Solidarnosciowego

przyznawanych w ramach Programu,

d) przewidywana liczbe godzin ushug opieki wytchnieniowej, na Swiadczenie ktorych
gmina / powiat wnioskuje o otrzymanie wsparcia finansowanego ze srodkow
Funduszu Solidarnos$ciowego przyznawanych w ramach Programu,

e) przewidywang kwote wsparcia finansowego przeznaczong na ustuge opieki
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wytchnieniowej,

f) przewidywang kwote na koszty zwigzane z obstugg Programu.

3. Wojewoda, po weryfikacji wnioskdw ztozonych przez gminy/powiaty, sporzadza liste

rekomendowanych wnioskow i przekazuje do Ministra.

IX. Zadania podmiotow uczesmiciqcych w realizacji Programu

Do zadan Ministra nalezy:

1
2.

6.

Opracowanie Programu.

Ogloszenie Programu oraz ogloszenie o naborze wnioskow w BIP, weryfikacja list

rekomendowanych wnioskdw ztozonych przez Wojewodow i1 ich zatwierdzenie.

Zawieranie uméw z Wojewodami w sprawie przekazania sSrodkow Funduszu

Solidarnosciowego przyznanych w ramach Programu.

Przygotowanie:

a) wzoru wniosku na srodki finansowe dla gmin/powiatéw (zal. nr 1 do Programu),

b) wzoru wniosku na srodki finansowe dla Wojewody (zat. nr 2 do Programu),

¢) wzoru listy rekomendowanych wnioskow (zat. nr 3 do Programu),

d) wzoru sprawozdania z realizacji Programu dla gmin/powiatéw (zal. nr 4 do
Programu),

e) wzoru sprawozdania z realizacji Programu dla Wojewody (zal. nr 5 do Programu),

Monitorowanie realizacji zadan wynikajacych z Programu.

Sporzadzanie rocznego sprawozdania z realizacji Programu na podstawie sprawozdan

przekazanych przez Wojewodow.

Minister zastrzega sobie prawo zaproponowania innej kwoty wsparcia finansowego niz

wnioskowana przez Wojewode. W takim przypadku Wojewoda zobowigzany bedzie

do aktualizacji wniosku na srodki finansowe z Programu.

Akceptacja sprawozdania zlozonego przez Wojewode.

Do zadan Wojewody nalezy:

1.

Ogloszenie o naborze wnioskow na stronie podmiotowej w BIP  wlasciwego

Wojewody.
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10.

11.

12.

Udzielanie informacji o zasadach Programu i warunkach naboru wnioskow.
Przeprowadzenie naboru wnioskéw.

Ocena pod wzgledem formalnym i merytorycznym ztozonych przez gminy / powiaty

wnioskow.

Sporzadzenie i przekazanie Ministrowi wniosku na srodki finansowe wraz z listg

rekomendowanych wnioskow (zal. nr 2 1 3 do Programu).

Poinformowanie gmin / powiatéw o obowigzku i terminie zlozenia oswiadczenia

o przyjeciu lub rezygnacji ze sSrodkow przyznanych w ramach Programu.

Zawarcie umoéw z wilasciwymi gminami/powiatami w terminie 14 dni od

zatwierdzenia przez Ministra listy rekomendowanych wnioskow.
Przekazanie gminom / powiatom $rodkow finansowych.

Analiza oraz rozliczanie srodkéw finansowych przyznanych gminom/powiatom na

realizacje Programu i koszty jego obstugi.

Przekazanie Ministrowi wlasciwemu rocznego sprawozdania z realizacji Programu,

wedtug wzoru (zal. nr 5 do Programu).

Koordynacja, nadzor oraz kontrola zadan realizowanych przez gming / powiat

w ramach Programu.

Wojewoda zastrzega sobie prawo zaproponowania innej kwoty wsparcia finansowego
w ramach Programu niz wnioskowana przez gming/powiat. W takim przypadku gmina

/ powiat zobowiagzana bedzie do aktualizacji wniosku o srodki finansowe z Programu.

Do zadan gmin/powiatéow nalezy:

1.

Ztozenie wniosku na s$rodki finansowe na realizacj¢ Programu, w tym koszty jego

obstugi do wtasciwego Wojewody (zat. nr 1 do Programu).

Niezwlocznie po ogloszeniu wynikow naboru wnioskow zlozenie do Wojewody
o$wiadczenia o przyjeciu badz rezygnacji ze srodkéw finansowych przyznanych

w ramach Programu.
Koordynowanie Programu w gminie / powiecie.

Realizacja zadan zgodnie z podpisanymi umowami.
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5. Rozliczenie z Wojewoda otrzymanych srodkow finansowych oraz poddanie si¢

kontroli zgodnie z umowa.

6. Przedstawienie na zadanie Wojewody wyjasnien, informacji i dokumentéw

dotyczacych zadan realizowanych w ramach Programu.

7. Przekazywanie wlasciwemu Wojewodzie rocznego sprawozdania z realizacji

Programu wedlug wzoru, stanowiacego zalacznik nr 4 do Programu.

8. Prowadzenie dokumentacji potwierdzajacej realizacje ustug opieki wytchnieniowej

w ramach Programu.

9. Informowanie o wsparciu finansowym ze S$rodkéw pochodzacych z Funduszu
Solidarnosciowego przyznanych w ramach Programu. Informacja na ten temat
powinna si¢ znalez¢ we wszystkich materialach, publikacjach, informacjach dla
mediow, ogloszeniach oraz wystapieniach publicznych dotyczacych realizowanego
zadania.

10. Umieszczania logo Ministerstwa na wszystkich materialach, w szczegolnosci
promocyjnych oraz informacyjnych, dotyczacych realizowanego zadania w sposob
zapewniajacy jego dobra widocznosc.

11. Rozpowszechniania w dowolnej formie, w prasie, radiu, telewizji, internecie oraz
innych publikacjach, nazwy Programu, przedmiotu i celu, na Kktéry przyznano

wsparcie finansowe oraz informacji o wysokosci przyznanego wsparcia finansowego.

X. Monitoring Programu

1. Gmina / powiat przekazuje do Wojewody roczne sprawozdanie z realizacji Programu

w terminie do 30 dni od dnia zakonczenia realizacji zadania.

2. Roczne sprawozdanie z realizacji Programu Wojewoda przekazuje do Ministra w terminie
do dnia 20 lutego 2020 r.

3. Akceptacja sprawozdan zlozonych przez Wojewodow nastgpuje w terminie do dnia

31 marca 2020 r.

4. Sporzadzenie sprawozdania zbiorczego z realizacji Programu w terminie do dnia

30 kwietnia 2020 r. nalezy do zadan Ministra.

1)



Zataczniki do Programu:

Whiosek na $rodki finansowe dla gmin/powiatow (zat. nr 1 do Programu),

Whiosek na srodki finansowe dla Wojewoddéw (zal. nr 2 do Programu),

Wzor listy rekomendowanych wnioskow (zal. nr 3 do Programu),

Sprawozdanie z realizacji Programu dla gmin/powiatow (zat. nr 4 do Programuy),
Sprawozdanie z realizacji Programu dla Wojewodéw (zal. nr 5 do Programu),

Karta oceny stanu pacjenta wg zmodyfikowanej skali Barthel (zal. nr 6 do Programu),
Wzér oswiadczenia o przyjeciu srodkow finansowych (zal. nr 7 do Programu).

O W
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