Zalgcznik nr2
PROGRAM , OPIEKA WYTCHNIENIOWA” - EDYCJA 2023

POTWIERDZENIE UCZESTNICTWA

Ja, nizej podpisany/a

potwierdzam swoje uczestnictwo w Programie ,Opieka wytchnieniowa” - edycja 2023 finansowanego

z Funduszu Solidarnosciowego w ramach pobytu dziennego w miejscu zamieszkania
w ilosci

Oswiadczam, ze:

1. Zapoznatem/am sie z regulaminem Programu ,Opieka wytchnieniowa” — edycja 2023.

2. Jestem sSwiadomy/a, ze w godzinach realizacji ustug opieki wytchnieniowej nie mogg byc¢
$wiadczone ustugi opiekuncze lub specjalistyczne ustugi opiekuncze, o ktérych mowa w ustawie
z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz. U. z 2021 r. poz. 2268), ustugi finansowane
w ramach Funduszu Solidarnosciowego lub z innych zrodet.

3. Zostatem/am poinformowany/a, ze udziat w Programie ,Opieka wytchnieniowa” - edycja 2023
jest bezptatny.
4. Zapoznatem/am sie z Klauzulg informacyjng dotyczacq ochrony danych osobowych i wyrazam

zgode na ich przetwarzanie dla potrzeb niezbednych do realizacji Programu ,Opieka
wytchnieniowa” — edycja 2023.

5. Dane zawarte we wszystkich dokumentach ztozonych w ramach Programu ,Opieka
wytchnieniowa” — edycja 2023 sg zgodne z prawda.*
6. Przyjmuje do wiadomosci, ze:
1) ustugi w formie pobytu dziennego moga nieprzerwanie by¢ $wiadczone nie diuzej niz przez
12 godzin w godzinach 6.00-22.00,
2) ustugi bedg $wiadczone do 26.12.2023r.

/Ustugi bedq swiadczone w okresie obowigzywania orzeczenia o niepetnosprawnosci. Wydtuzenie terminu

wykorzystania przyznanego limitu godzin bedzie mozliwe po dostarczeniu nowego, aktualnego orzeczenia
wskazujgcego na spetnianie kryteriow programowych/

3) Realizator moze odstgpi¢ od przyznanej pomocy w przypadku:
> braku mozliwosci rozpoczecia realizacji ustug w terminie dwdéch miesiecy od daty
poinformowania o zakwalifikowaniu do Programu z winy uczestnika Programu
spowodowanej np. hieprzyjeciem wskazanego opiekuna
» bezzasadnego diugotrwatego niekorzystania z przyznanej pomocy.

Jednoczesnie zobowigzuje sie do:
1. Wypetniania dokumentow zwigzanych z realizacjg Programu , Opieka wytchnieniowa” - edycja

2023.
2. Informowania o wszelkich zmianach okolicznosci mogacych mie¢ wptyw na realizacje Programu.

MiejSCOWOSC ......ccocvvevererennenn ydata e,

Podpis uczestnika Programu
*art. 233 § 1 Kodeksu Karnego - ,kto sktadajac zeznania majace stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sagdowym lub w innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8"



