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Zatacznik nr 3 Kryteria uczestnictwa w projekcie

Z ustug w ramach projektu mogg skorzysta¢ wytgcznie osoby spetniajgce warunki

opisane ponizej, sg to warunki obligatoryjne (niezbedne):

KRYTERUM

DOKUMENTY POTWIERDZAJACE SPELNIENIE KRYTERIUM

Osoba mieszkajgca (w
rozumieniu Kodeksu
cywilnego) lub pracujgca lub
uczaca sie na terenie Gminy
Sepodlno Krajenskie

O Wszystkie ustugi

Zamieszkiwanie weryfikowane na podstawie:

= wystawionych na dang osobe i jej adres zamieszkania
dokumentéw zobowigzaniowych np. kserokopie decyzji
w sprawie wymiaru podatku od nieruchomosci, kopie
rachunkéw lub faktur za media, scieki, odpady
komunalne lub inne réwnowazne dokumenty.

Status ucznia weryfikowany na podstawie:

= zaswiadczenia ze szkoty/placowki.

Zatrudnienie weryfikowane na podstawie:

= zaswiadczenia od pracodawcy.

Osoba w kryzysiewtym-eseba
bui :

O s$wiadczonych przez
psychiatre w PIK,

O grup samopomocowych
/grup wsparcia

= zaswiadczenie z o$rodka/punktu interwencji
kryzysowej o korzystaniu z pomocy,

= zaswiadczenie o rozpoczeciu procedury , niebieskiej
karty” w rodzinie uczestnika

= inny dokument z OPS/CUS poswiadczajacy potrzebe
wsparcia osoby ze wzgledu na sytuacje rodzinng,

=  zaswiadczenie z innych instytucji pomocowych

potwierdzajgce potrzebe wsparcia osoby ze wzgledu na
przemoc domowg
= orzeczenie 0 hiepefnosprawnosci

= jnny niz orzeczenie o niepetnosprawnosci dokument

poswiadczajacy stan zdrowia wydany przez lekarza, tj.

-orzeczenie o stanie zdrowia lub opinia lekarska,

-decyzja z OPS/CUS dotyczaca przyznania ustugi

opiekuniczej/specjalistycznej ustugi opiekuniczej,

= w przypadku braku mozliwosci pozyskania orzeczenia

lub innego dokumentu poswiadczajgcego stan zdrowia,
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oswiadczenie o potrzebie wsparcia w codziennym

funkcjonowaniu w zwigzku z niemoznoscia

samodzielnego wykonywania co najmniej jednej z

podstawowych czynnosci dnia codziennego

zawierajace informacje o przyczynie niesamodzielnosci

oswiadczenie dotyczace sprawowania opieki nad osoba

potrzebujaca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu

w zwiazku z niemoznoscia samodzielnego

wykonywania co najmniej jednej z podstawowych

czynnosci dnia codziennego ze wzgledu na wiek/stan

zdrowia/niepetnosprawnosé

Osoba potrzebujgca wsparcia
w codziennym
funkcjonowaniu, w tym z
powodu wieku, stanu zdrowia,
niepetnosprawnosci

O osrodek wsparcia
dziennego,

O mieszkanie wspomagane

O specjalistyczne ustugi
opiekuncze

O wypozyczalnia sprzetu

O ustugi likwidowania barier
architektonicznych

O transport door-to-door

orzeczenie o niepetnosprawnosci

inny niz orzeczenie o niepetnosprawnosci dokument
poswiadczajacy stan zdrowia wydany przez lekarza, tj.
-orzeczenie o stanie zdrowia lub opinia lekarska,
-decyzja z OPS/CUS dotyczaca przyznania ustugi
opiekuniczej/specjalistycznej ustugi opiekuriczej,

w przypadku braku mozliwosci pozyskania orzeczenia
lub innego dokumentu poswiadczajgcego stan zdrowia,
oswiadczenie o potrzebie wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu w zwigzku z niemoznoscig
samodzielnego wykonywania co najmniej jedne;j z
podstawowych czynnosci dnia codziennego
zawierajgce informacje o przyczynie niesamodzielnosci

Osoba sprawujgca opieke nad
osobami potrzebujgcymi
wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu/opiekun
faktyczny.

O warsztaty dla opiekunéw
faktycznych

oswiadczenie dotyczgce sprawowania opieki nad osobg
potrzebujgcg wsparcia w codziennym funkcjonowaniu
w zwigzku z niemoznoscig samodzielnego
wykonywania co najmnie] jednej z podstawowych
czynnosci dnia codziennego ze wzgledu na wiek/stan
zdrowia/niepetnosprawnosé
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Pierwszenstwo skorzystania z ustugi w sytuacji wiekszej liczby chetnych niz posiadamy
miejsc bedg miaty osoby nalezgce do ponizszych grup (po 1 punkt za kazde kryterium):

KRYTERUM

DOKUMENTY POTWIERDZAJACE SPELNIENIE KRYTERIUM

Osoba o znacznym lub
umiarkowanym stopniu
niepetnosprawnosci

= orzeczenie o hiepetnosprawnosci

Osoba z niepetnosprawnoscia
sprzezong

= orzeczenie o niepetnosprawnosci

Osoba z zaburzeniami
psychicznymi

= orzeczenie o stanie zdrowia lub opinia lekarska,

Osoba z niepetnosprawnoscia
intelektualng

® orzeczenie o niepetnosprawnosci

Osoba z catosciowymi
zaburzeniami rozwojowymi (w
rozumieniu zgodnym z
Miedzynarodowa Klasyfikacjg
Chordb i Probleméw
Zdrowotnych ICD10)

= orzeczenie o niepetnosprawnosci

Osoba korzystajgca z programu
FE PZ

= oswiadczenie osoby potwierdzajgce, korzystanie z
programu FE PZ

Osoba zamieszkujgca samotnie

= os$wiadczenie osoby potwierdzajgce, ze nie zamieszkuje
ona samotnie

Osoba w kryzysie
bezdomnosci, dotkniete
wykluczeniem z dostepu do
mieszkan lub zagrozone
bezdomnoscia (w zakresie
wsparcia mieszkaniowego)

= oswiadczenie osoby w kryzysie bezdomnosci,
potwierdzajace, ze nie zamieszkuje ona w lokalu
mieszkalnym w rozumieniu przepiséw o ochronie praw
lokatordw i mieszkaniowym zasobie gminy i nie jest
zameldowana na pobyt staty,

= os$wiadczenie osoby zagrozonej wykluczeniem
mieszkaniowym w rozumieniu definicji wskazanej w
Wytycznych dotyczacych realizacji projektow z
udziatem srodkéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego Plus w regionalnych programach na lata
2021-2027 np. o bezposrednim zagrozeniu eksmisj3.

Dzieci wychowujgce sie poza

= Decyzja sadu o umieszczeniu w pieczy zastepczej
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rodzing biologiczna

Dodatkowo w ramach niektérych ustug premiowac bedziemy kobiety:

Pteé: Kobieta
-5 punktéw

ustugi Swiadczone przez psychiatre w PIK,
grupy samopomocowe /grupy wsparcia
warsztaty dla opiekunow faktycznych
wypozyczalnia sprzetu

ustugi likwidowania barier architektonicznych
ustugi door-to-door




