
W związku z ogłoszonym naborem wniosków do  programu resortowego Ministerstwa 

Rodziny i Polityki Społecznej pn. „Asystent osobisty osoby z niepełnosprawnością” dla 

Jednostek Samorządu Terytorialnego - edycja 2024,  Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej    

w Imielnie ogłasza wstępny nabór osób chętnych do skorzystania z usług asystenckich         

w roku 2024.  

 

Głównym celem Programu jest wprowadzenie usług asystenta osobistego osoby                      

z niepełnosprawnością jako formy ogólnodostępnego wsparcia dla uczestników Programu; 

 1. dzieci do 16. roku życia z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie                       

ze wskazaniami: konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub pomocy innej osoby              

w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności 

stałego współudziału  na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji        

i edukacji oraz 

 2. osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie o znacznym stopniu 

niepełnosprawności lub o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności, albo traktowane         

na równi do wymienionych zgodnie z art. 5 i art. 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.              

o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U.       

z 2023 r. poz. 100 z późn. zm). 

 

Osoby te będą miały możliwość skorzystania z pomocy asystenta m.in. przy wykonywaniu 

codziennych czynności czy podejmowaniu aktywności społecznej. Program ma na celu 

również przeciwdziałanie dyskryminacji i wykluczeniu społecznemu ww. osób                        

z niepełnosprawnością. 

Limit godzin usług asystencji osobistej finansowanych ze środków Funduszu przypadających 

na 1 uczestnika wynosi nie więcej niż: 

1. 840 godzin rocznie dla osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie                    

o znacznym stopniu niepełnosprawności z niepełnosprawnością sprzężoną, lub 

traktowane na równi z orzeczeniem o znacznym stopniu niepełnosprawności zgodnie   

z art 5 i art 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej 

oraz zatrudnianiu osób z niepełnosprawności sprzężoną. 

2. 720 godzin rocznie dla osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie                    

o znacznym stopniu niepełnosprawności, lub traktowane na równi z orzeczeniem        

o znacznym stopniu niepełnosprawności zgodnie z art 5 i art 62 ustawy z dnia 27 

sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób              

z niepełnosprawności sprzężoną. 

3. 480 godzin rocznie dla osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie                    

o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności z niepełnosprawnością sprzężoną, lub 

traktowane na równi z orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności 

zgodnie z art 5 i art 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej        

i społecznej oraz zatrudnianiu osób z niepełnosprawności sprzężoną.  

4. 360 godzin rocznie dla osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie                   

o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności, lub traktowane na równi z orzeczeniem 

o umiarkowanym stopniu niepełnosprawności zgodnie z art 5 i art 62 ustawy z dnia 27 

sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób               



z niepełnosprawności sprzężoną. Dla dzieci do ukończenia 16 roku życia                     

z orzeczeniem o niepełnosprawności łącznie ze wskazaniami w pkt 7 i 8 w orzeczeniu    

o niepełnosprawności- konieczności  stałej i długotrwałej opieki lub pomocy innej 

osoby w związku ze znacznie ograniczoną możliwością samodzielnej egzystencji oraz 

konieczności stałego współudziału na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego 

leczenia rehabilitacji i edukacji. 

 

 

W związku z powyższym osoby zainteresowane prosimy o złożenie wstępnej deklaracji 

pisemnej w Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej w Imielnie ul. Cmentarna 7A, nie później 

niż do 11 września 2023r. Dodatkowe informacje można uzyskać pod nr tel. 413851299 

(pracownicy socjalni) 

W deklaracji prosimy zawrzeć następujące dane:  

1. Imię i nazwisko; 

2. Adres;  

3. Telefon kontaktowy;  

4. Grupa/stopień niepełnosprawności (kopia orzeczenia);  

5. Ilość godzin potrzebnego wsparcia miesięcznie. 

 

Szczegółowe informacje na temat programu można uzyskać na stronie:  

 

https://niepelnosprawni.gov.pl/a,1478,nabor-wnioskow-w-ramach-programu-resortowego-ministra-

rodziny-i-polityki-spolecznej-asystent-osobisty-osoby-z-niepelnosprawnoscia-dla-jednostek-

samorzadu-terytorialnego-edycja-2024 
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