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MIEJSKO-GMINNY
OSRODEK POMOCY SPOLECZNEI
ul. Poznahska 15, 99-340 Kro§niewice
wo]. totizkie, tel./fax 24 25 23 545
NIP 775-20-73-229 REGON 610006520

Zarzadzenie Nr 9/2022
Kierownika Miejsko - Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach
z dnia 11 kwietnia 2022 roku

w sprawie wprowadzenia Regulaminu rekrutacji i udziatu

w Programie ,Korpus Wsparcia Senioré6w” na rok 2022 - Modut II

Na podstawie § 13 ust. 5 Statutu Miejsko - Gminnego OsSrodka Pomocy Spotecznej
w  Kroéniewicach stanowigcego zatacznik do Uchwaty nr XXV/174/12 Rady Miejskiej
w Kro$niewicach z dnia 30 pazdziernika 2012 roku w sprawie Statutu Miejsko - Gminnego Os$rodka
Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach (ze zmianami) zarzadzam co nastepuje:

§ 1. Wprowadzam do stosowania ,Regulamin rekrutacji i udziatu w Programie ,Korpus Wsparcia
Senior6éw” na rok 2022 - Modut II, w brzmieniu zatgcznika do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Wykonanie zadania powierzam koordynatorowi Programu.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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MIEJSKO-GMINNY
0$RODEK POMOCY spoc;czN_EJ
ul. Poznaiska 15, 99-340 Krosniewice

woj. todzkie, tel./fax 24 25 23 545

NIP 775-20-73-229

REGON 610006520

Zatgcznik

do Zarzadzenia Nr 9/2022 z dnia 11.04.2022r.
Kierownika Miejsko - Gminnego

Os$rodka Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach

REGULAMIN REKRUTAC]I1 UDZIALU
W PROGRAMIE ,KORPUS WSPARCIA SENIOROW” na rok 2022 - MODUL 11

realizowanego przez Miejsko - Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach

§1

Informacje ogdlne

Regulamin okresla zasady rekrutacji i uczestnictwa w Programie ,, Korpus Wsparcia Senioréw” na rok
2022 - Modut Il oraz prawa i obowigzki uczestnikéw.

1,

Celem gléwnym programu jest poprawa poczucia bezpieczenstwa oraz mozliwosci
samodzielnego funkcjonowania w miejscu zamieszkania oséb starszych tj. senioréw w wieku
65 lat i wiecej poprzez zapewnienie dostepu do tzw. opieki na odlegtos¢.

Program realizowany jest przez Gmine Kro$niewice w imieniu ktérej zadanie wykonuje
Miejsko - Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach, ul. Poznanska 15, 99-340
Kro$niewice.

Program finansowany jest ze Srodkéw Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.

Program realizowany jest w okresie okreslonym w Uchwale Nr LIII/315/22 Rady Miejskiej
w Krosniewicach z dnia 9 marca 2022r. w sprawie przyjecia Gminnego Programu Ostonowego
»2Korpus Wsparcia Senioré6w” na rok 2022 w Gminie Kro$niewice.

Wszystkie osoby biorgce udziat w zadaniu otrzymajg bezptatny dostep do tzw. ,opasek

bezpieczenstwa” wraz z dostepem do ustugi teleopieki, o ktérym mowa w § 3 regulaminu.

§2

Definicje

Program - oznacza program pn. ,Korpus Wsparcia Senioréw” finansowany ze $rodkéw Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19.

Realizator - Miejsko - Gminny OSrodek Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach, ul. Poznanska 15,
99-340 Kro$niewice, tel. 24 25 23 545, email: sekretariat@mgops.krosniewice.pl.

Wykonaweca - firma wyloniona w drodze zapytania ofertowego.

Biuro Rekrutacji - Miejsko - Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Kro$niewicach, ul. Poznanska 15,
99-340 Kros$niewice - Sekretariat

Dokumenty zgloszeniowe - niezbedne dokumenty umozliwiajace zakwalifikowanie kandydata do
programu tj. formularz zgtoszeniowy, o§wiadczenie o kwalifikowalnosci do zadania oraz zgoda na
przetwarzanie danych osobowych w procesie rekrutacji i realizacji zadania.

Kandydat - osoba ubiegajaca sie o udziat w programie.



Uczestnik - osoba zakwalifikowana do udziatu w programie.
Teleopieka - system, ktéry umozliwia codzienng, zdalng opieke nad Uczestnikami projektu.

Opaska - tzw. ,opaska bezpieczenistwa”, urzadzenie do teleopieki w formie bransoletki na nadgarstek
zapewniajgce tgczno$¢ z Centrum Teleopieki.

Centrum Teleopieki - instytucja zapewniajaca mozliwo$¢ m.in. catodobowego przekazywania
informacji o potrzebie wezwania pomocy, funkcjonujgca 24 godziny na dobe, 7 dni w tygodniu.

§3

Zakres wsparcia

1. Program zaktada zapewnienie min. 100 uczestnikom formy wsparcia, jaka jest ustuga teleopieki
wraz z zakupem tzw. ,opaski bezpieczenstwa.

2. Wsparcie o ktérym mowa w pkt 1, realizuje Wykonawca zadania, w szczegdlnos$ci poprzez:

a. prezentacje dziatania Centrum Teleopieki uczestnikowi oraz przeszkolenie go w zakresie
obstugi opaski,

b. przekazanie oraz podtgczenie opaski do Centrum TeleopieKki,

c. zapewnienie catodobowej 13gczno$ci z Centrum Teleopieki, monitoring wskaZznikéw
mierzonych przez opaske oraz rejestracje sygnatéw alarmowych

d. przyjmowanie zgltoszen o nieprawidtowo$ci dziatania opaski oraz odbiér uszkodzonej
i dostawa nowej lub naprawionej opaski.

3. Opaska stuzy do natychmiastowego wezwania pomocy w przypadku zagrozenia zycia, zdrowia lub
bezpieczenstwa. Urzadzenie taczy sie w razie potrzeby z pracownikami Centrum Teleopieki,
ktérzy udzielajg adekwatnej do sytuacji oraz mozliwoéci pomocy, w tym: m.in. informujg osoby
wskazane do kontaktu o potrzebie udzielenia pomocy, wzywajg pogotowie lub stuzby ratunkowe -
jesli sytuacja tego wymaga.

4. Skorzystanie z tej formy pomocy i zastosowanie ww. opaski jest uzaleznione od dostepu sygnatu
telefonii komérkowej w miejscu przebywania uczestnika. Opaska posiada indywidualny
i niepowtarzalny numer i wyposazona jest w co najmniej trzy z nastepujacych funkcji:

funkcje umozliwiajace komunikowanie sie z centrum obstugi i opiekunami,
funkcje monitorujace podstawowe czynno$ci zyciowe (puls i saturacja), oraz
zaleca sie by opaska posiadata klase wodoodpornos$ci co najmniej IP67

a. przyciski bezpieczenstwa - sygnat SOS,
b. detektor upadku,

c. czujnik zdjecia opaski,

d. lokalizator GPS,

e.

f.

5. Opaska bedzie serwisowana przez Wykonawce zadania.
6. Centrum Teleopieki funkcjonuje 24 godziny na dobe, 7 dni w tygodniu.

7. Do zadan pracownikéw Centrum Teleopieki nalezy:



11.

12.

Warunkiem uczestnictwa w procesie rekrutacji jest zgtoszenie si¢ do udziatu w Programie poprzez
ztozenie w siedzibie Miejsko - Gminnego Oérodka Pomocy Spotecznej w Kroéniewicach,
ul. Poznaniska 15, 99-340 Kroéniewice formularza zgtoszeniowego zgodnie ze wzorem zawartym
w zalgczniku do niniejszego regulaminu. Formularz zgloszeniowy mozna przestaé na wyzej
wskazany adres poczta tradycyjng (liczy si¢ data wplywu do siedziby Realizatora), lub za
posrednictwem e-mail: sekretariat@mgops.krosniewice.pl.

Pracownik Realizatora przeprowadza weryfikacje formalng danych zgloszonego kandydata,
w szczegolnosci, czy spetnia kryteria okreslone w § 4 oraz przekazuje niezbedne dane tj. imie,
nazwisko, telefon oraz adres do Wykonawcy programu.

W przypadku stwierdzenia, ze Kandydat nie spetnia kryteriéw, realizator informuje
go telefonicznie o braku mozliwoéci udziatu w programie. W przypadku trzech bezskutecznych
prob kontaktu dalsze powiadomienia nie beda dokonywane.

Pracownik Realizatora sporzadza liste Kandydatéw wg kolejnosci zgtoszen zakwalifikowanych
do udziatu w programie. Informacja na temat zakwalifikowania sie do zadania bedzie przekazana
Kandydatowi lub osobie upowaznionej telefonicznie. W przypadku min. trzech bezskutecznych
prob kontaktu telefonicznego, osoba ta nie ma zagwarantowanego udziatu w zadaniu i zostaje
przesunigta do alfabetycznej listy rezerwowej.

Lista Uczestnikéw zakwalifikowanych do udziahu w programie zostanie udostepniona Wykonawcy
zadania.

Kandydatom nie przystuguje prawo odwotania sie¢ od wynikéw rekrutacji.
§é6 ‘
Umowa na $wiadczenie ustug teleopiekunczych

Umowe na $wiadczenie ustug teleopiekuriczych wraz z zakupem opaski sporzadza i podpisuje
Realizator z Wykonawca zadania.

Realizator prowadzi rejestr aktywnych opasek.
Wykonawca wyposaza Uczestnikéw zgloszonych przez pracownika Realizatora programu
w opaski oraz dokonuje instruktazu uzytkowania.
§7
Zobowiazania Uczestnika projektu

Uczestnik, ktéremu wydano opaske jest jedynym dysponentem urzadzenia. Nie moze odstepowac
urzgdzenia osobie trzeciej.

Za dzien rozpoczecia udziatu w programie przyjmuje si¢ date otrzymania formy wsparcia
w postaci aktywacji ustugi.

Uczestnik jest zobowigzany do przekazania Centrum Teleopieki informacji niezbednych
do realizacji ustugi a okre$lonych przez Wykonawce ustugi.

Udziat w projekcie moze trwaé maksymalnie do 31.12.2022r.

Uczestnicy zadania zobowigzani sa do zglaszania Realizatorowi:



. przyjmowanie zgtoszei od Podopiecznych przychodzacych na numer linii SOS, na skutek
wywotania przez nich alarmu SOS znajdujacego sie na Opasce,

b. przyjmowanie zgtoszen telefonicznych od Podopiecznych przychodzacych na numer linii SOS,

. przyjmowanie zgtoszen w formie wiadomosci tekstowych zawierajacych typ zgtoszenia (SOS) oraz
lokalizacje Podopiecznego,

. ustalenie przyczyny uzycia przycisku oraz niezwtoczne podejmowanie skutecznych interwencji,
adekwatnych do sytuacji np. nawigzywanie kontaktu z Podopiecznym, powiadomienie
upowaznionych o0s6b wskazanych z listy kontaktu, a w razie konieczno$ci powiadomienie
odpowiednich stuzb ratunkowych: Pogotowia Ratunkowego, Policji, Strazy Miejskiej celem
udzielenia pomocy lub wsparcia,

. w miare mozliwosci telefoniczne nadzorowanie przebiegu sytuacji, od chwili uzyskania sygnatu o
uruchomieniu alarmu do przybycia wezwanych oséb lub stuzb,

. w miare mozliwosci telefoniczne udzielanie wsparcia psychicznego Podopiecznemu, ktéry
uruchomit alarm, az do przybycia wezwanych oséb lub stuzb,

. udzielanie odpowiedzi na zgtaszane zapytania i uwagi oraz wsparcie techniczne dla podopiecznych,
. mozliwo$¢ zamoéwienia e-recepty.

W przypadku awarii opaski lub probleméw technicznych zwigzanych z uzytkowaniem uczestnik
informuje pomoc techniczng §wiadczong przez Wykonawce zadania w celu wymiany urzadzenia
lub jego naprawy.

Warunki zakwalifikowalfi: do udzialu w programie
Uczestnikiem programu moze zostac osoba, ktéra spetnia nastepujgce kryteria facznie:
a. zamieszkuje na terenie gminy Krosniewice,
b. jest osobg w wieku 65 lat i wiecej, majaca problem z samodzielnym funkcjonowaniem
ze wzgledu na stan zdrowia, prowadzacg samodzielne gospodarstwo domowe lub mieszkajgca

z osobami bliskimi, ktére nie s3 w stanie jej zapewni¢ wystarczajgcego wsparcia,

c. wyrazi zgode na udziat w Programie, przestrzeganie Regulaminu i na przetwarzanie danych
osobowych niezbednych podczas procesu rekrutacji i realizacji programu

Realizator zastrzega mozliwo$¢ odmowy udziatu w zadaniu na kazdym jego etapie osobom,
ktérych sytuacja zyciowa, zdrowotna, prawna nie pozwala na skorzystanie z oferowanego
wsparcia.

§5

Ogo6lne zasady i warunki rekrutacji

Rekrutacja prowadzona bedzie zgodnie z zasadg réwnosci szans, ptci i niedyskryminacji.
Rekrutacja bedzie prowadzona w trybie cigglym od 13.04.2022r. do 22.04.2022r.

Po wyczerpaniu ilo$ci miejsc (liczy sie data i godzina wplywu), zostanie utworzona lista
rezerwowa dla kandydatéw.

Za rekrutacje uczestnikéw odpowiedzialny jest pracownik Realizatora.



1) telefonicznego, internetowego lub osobiScie po wczesniejszym uzgodnieniu terminu
zgloszenia checi przystgpienia do projektu,

2) kazdorazowego powiadamiania o zmianie danych osobowych przekazanych podczas procesu
rekrutacji,

3) biezacego informowania o wszystkich zdarzeniach mogacych zaktéci¢ dalszy udziat w zadaniu.

6. Zakonczenie uczestnictwa w programie nastepuje z chwila:

1) zaprzestania $wiadczenia ustug przez Wykonawce, wskutek zakoficzenia umowy miedzy
Wykonawcg a Realizatorem tj. 31.12.2022 r.,

2) skredlenia z listy Uczestnika w zwigzku z:

a) rezygnacjg Uczestnika,

b) znacznym pogorszeniem stanu zdrowia Uczestnika uniemozliwiajacym dalsze korzystanie
z ustugi,

c) przerwaniem uzytkowania opaski przez okres ciagly trwajacy ponad 7 dni bez
powiadamiania Centrum Teleopieki o przyczynie przerwania,

d) brakiem mozliwosci S$wiadczenia ustug przewidzianych w zadaniu niezaleznym
od Realizatora, Centrum Teleopieki, Wykonawcy lub Uczestnika.

7. Uczestnik zostaje poinformowany telefonicznie o zamiarze skreslenia osoby z listy Uczestnikéw
projektu.

8. Uczestnik zglasza pisemnie lub telefonicznie do Realizatora cheé rezygnacji z uczestnictwa
w projekcie. Rezygnacja winna zawiera¢ nastepujgce informacje: imie i nazwisko Uczestnika, date
rezygnacji, powdd rezygnacji.

9. W przypadku rezygnacji lub skreélenia z listy Uczestnika przed zakonfczeniem zadania, Uczestnik
ma obowigzek zwréci¢ opaske do Realizatora w ciagu 7 dni od dnia rezygnacji lub przekazania
informacji o skresleniu z listy Uczestnikéw.

10. Po zakoriczeniu zadania w zwigzku z uplywem czasu na ktéry umowa zostata zawarta
lub w zwigzku z niewtasciwym uzytkowaniem, Uczestnik ma obowiagzek zwrotu opaski
Realizatorowi.

11. Uczestnik ponosi koszty naprawy urzadzenia w wypadku uzytkowania go niezgodnie
Z przeznaczeniem.

§8

Postanowienia konicowe
1. Uczestnik zadania jest zobowiazany do przestrzegania postanowieri niniejszego Regulaminu.
2. Regulamin dostepny jest Biurze Rekrutacji oraz na stronie www.mgops.krosniewice.pl.
3. Realizator zadania zastrzega sobie prawo do wprowadzenia zmian w Regulaminie oraz sktadania
odpowiednich o$wiadczen przez uczestnika projektu lub osobe wskazang jako opiekuna uczestnika

projektu. Informacje o ewentualnych zmianach zostang zamieszczone na stronie internetowej
realizatora projektu.
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Zatacznik

do Regulaminu Rekrutacji i Udziatu

w Programie , Korpus Wsparcia Senioré6w” na rok 2022
- Modut II

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
Dane Kandydata:
Imie:
Nazwisko:
Adres:
Data urodzenia:
Numer telefonu:

Osoba prowadzaca samodzielne
gospodarstwo domowe i posiadajgca problem TAK NIE
z samodzielnym funkcjonowaniem*:

Osoba zamieszKujaca wspdlnie z osobami
bliskimi i posiadajaca problem z TAK NIE
samodzielnym funkcjonowaniem*:

*wiasciwe podkresli¢

Oéwiadczam, ze podane do formularza zgtoszeniowego informacje sa zgodne ze stanem faktycznym
i jestem §wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.

Oéwiadczam, ze zapoznatem/am sie, akceptuje oraz zobowigzuje sig przestrzega¢ Regulaminu
Rekrutacji i Udziatu w Programie ,Korpus Wsparcia Senioréw” na rok 2022 - Modut I1.

Ja, nizej podpisana/ny wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby
procesu rekrutacji i udziatu w Programie ,Korpus Wsparcia Senioréw” na rok 2022 - Modut II.

Wiem, ze mam prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie tej zgody przed jej cofnigciem.

Data Przyjecia ZEHOSZENIA: wwveevrissessies s s

GOdZIiNa Przyjecia ZEHOSZEMIA:  .oovveeueeuieuie i s s e

Osoba przyjmujaca
zgtoszenie:




