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Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Czyzach

Zatagcznik nr 1 do Zarzadzenia nr 6/2025
Kierownika Gminnego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Czyzach
z dnia 30 czerwca 2025 r.
Regulamin rekrutacji i uczestnictwa w programie
»Korpus Wsparcia Senioréw rok 2025”

Modut I1

Projekt dotyczy swiadczenia ustug teleopieki dla 0sob zamieszkalych na terenie gminy Czyze, w
szczegolnosci dla osob w wieku 60 lat i wigcej, majgcych problemy z samodzielnym funkcjonowaniem ze
wzgledu na stan zdrowia, prowadzqcych samodzielne gospodarstwa domowe lub mieszkajqgcych z osobami
bliskimi, ktore nie sq w stanie zapewnic¢ im wystarczajgcego wsparcia. Celem projektu jest poprawa
bezpieczenstwa oraz mozliwosci samodzielnego funkcjonowania w miejscu zamieszkania dla 0sob
starszych przez zwigkszanie dostepu do tzw. ,, opieki na odlegtos¢”

§1

Informacje ogdlne

Regulamin Programu (zwany dalej Regulaminem) okre$la zasady przyjmowania zgloszen, procedury
kwalifikowania do udzialu w programie, procedury postepowania w przypadku rezygnacji z udzialu w
programie w trakcie jego trwania, a takze prawa i obowigzki Uczestnikow Programu.

1. Program ,, Korpus Wsparcia Seniora rok 2025” Modut Il (zwany dalej Programem) realizowany jest
przez Gming Czyze — Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Czyzach (zwany dalej GOPS), w okresie
okreslonym w uchwale nr X/63/2025 Rady Gminy Czyze z dnia 19 marca 2025 r. w sprawie przyjecia
programu ostonowego ,,Korpus Wsparcia Seniorow rok 2025” w Gminie Czyze (Dz. U. Woj.
Podlaskiego z 2025 r. poz. 1519) zmieniona uchwalg nr X1/67/2025 Rady Gminy Czyze z dnia
30 kwietnia 2025 r. (Dz. U. Woj. Podlaskiego z 2025 r. poz. 2225).

2. Projekt jest finansowany ze $rodkow wlasnych gminy i z dotacji celowej budzetu panstwa, przy czym
udziat $rodkow wiasnych gminy wynosi nie mniej niz 20% przewidywanych kosztow catkowitych
realizacji zadania.

3. Udzial w Programie jest dobrowolny i bezplatny, na podstawie umowy zawartej z Uczestnikiem
Programu (wzor dostepny do wglgdu u Realizatora programu).

§2

Definicje
1. Program — oznacza Program ,,Korpus Wsparcia Seniorow” na rok 2025 finansowany ze $rodkow

wlasnych gminy i z dotacji celowej budzetu panstwa.

2. Realizator — Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Czyzach, 17-207 Czyze 98, tel. 85-655-44-19,
e-mail: gops@ugczyze.pl

3. Wykonawca — podmiot wytoniony w drodze zapytania ofertowego na dostawe opasek bezpieczenstwa
i $wiadczenia uslugi obstugi systemu sprawowania calodobowej opieki na odleglo§¢ nad seniorami
poprzez teleopieke — SiDLY Sp. z 0.0. z siedzibag w Warszawie, ul. Chmielna 2/31, 00-020 Warszawa.

4. Dokumenty zgloszeniowe — niezb¢dne dokumenty umozliwiajace zakwalifikowanie kandydata o
Programu: formularz zgloszeniowy (zalgcznik nr 1 do niniejszego Regulaminu), o$wiadczenie
Uczestnika Programu wraz ze zgoda na przetwarzanie danych osobowych w procesie rekrutacji do
Programu (zatgcznik nr 2 do niniejszego Regulaminu,).
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5. Kandydat — osoba ubiegajaca si¢ o udzial w Programie.

6. Uczestnik Programu — osoba zakwalifikowana w procesie rekrutacji do udziatu w Programie, ktora
podpisata umowe uczestnictwa w Programie.

7. Teleopieka - system, ktory umozliwia codzienng, zdalng opiek¢ i kontakt z Centrum Teleopieki
(ratownikiem medycznym, opiekunem medycznym lub pielegniarka), zapewniajacym ushlugi
catodobowego monitoringu i przyzywania natychmiastowej pomocy w przypadku zagrozenia zycia,
zdrowia, bezpieczenstwa dla uzytkownikéw opasek w trybie 24 godziny/7 dni w tygodniu.

8. Centrum Teleopieki — centrum $§wiadczace usluge teleopieki, ktére zapewnia mozliwosé
catodobowego przekazywania informacji o potrzebie pomocy, funkcjonujace 24 godziny na dobe przez
7 dni w tygodniu.

9. Opaska, opaska bezpieczenstwa — urzadzenie elektroniczne zaktadane na nadgarstek wyposazone w
karte SIM zapewniajace tgcznos¢ z Centrum Teleopieki.

§3

Zakres wsparcia

1. W ramach Programu zaktada si¢ zapewnienie Uczestnikom Programu wsparcie jakim jest ustuga
teleopieki wraz z udostepnieniem tzw. ,,opaski bezpieczenstwa” na zasadach okre§lonych niniejszym
Regulaminem oraz podpisang umowg uczestnictwa w Programie.

2. Opaska stuzy do natychmiastowego wezwania pomocy w przypadku zagrozenia zycia, zdrowia lub
bezpieczenstwa uzytkownika opaski. Po naci$nieciu przycisku SOS urzadzenie taczy si¢ z
pracownikiem Centrum Teleopieki, ktory udziela adekwatnej do sytuacji oraz mozliwosci pomocy, w
tym: m.in. informuje osoby do kontaktu wskazane przez Uczestnika Programu o potrzebie udzielenia
pomocy lub/i wzywa stuzby ratunkowe. Skorzystanie z tej formy pomocy i zastosowanie ww. opaski
jest uzaleznione od dostgpu sygnatu telefonii komoérkowej w miejscu przebywania Uczestnika
Programu oraz od wlasciwego poziomu natadowania baterii.

3. Do zadan Wykonawcy nalezy w szczegodlnosci:

a) podiaczenie opaski do systemu teleopieki w celu zapewnienia catodobowej tacznosci z Centrum
Teleopieki,

b) przyjmowanie zgloszen od Uczestnika Programu na skutek wywolania przez niego alarmu SOS za
pomoca przycisku znajdujacego si¢ na opasce i utrzymywanie tgcza w statej gotowosci do podjecia akcji
alarmowej,

c¢) catodobowy monitoring i rejestracje sygnatow alarmowych z opaski,

d) ustalenie przyczyny uzycia przycisku SOS oraz niezwtoczne podejmowanie skutecznych interwencji,
adekwatnych do sytuacji np. nawigzywanie kontaktu z Uczestnikiem Programu, skuteczne
powiadomienie jednej z 0s6b wskazanych do kontaktu o wywotanym alarmie i zaistnialym problemie
oraz, w razie konieczno$ci, wezwanie stuzb ratunkowych: Pogotowia Ratunkowego i/lub Policji i/lub
Strazy Pozarnej oraz telefoniczne nadzorowanie przebiegu sytuacji od chwili uzyskania sygnatu o
uruchomieniu alarmu do momentu przybycia wezwanych stuzb/osob,

e) utrzymywanie kontaktu z Uczestnikiem, ktory uruchomit alarm, az do przybycia pomocy,

f) udzielanie odpowiedzi na zglaszane zapytania i uwagi oraz wsparcie techniczne dla Uczestnika.

4. W przypadku awarii opaski lub problemoéw technicznych zwigzanych z uzytkowaniem opaski Uczestnik
Programu o zaistniatym problemie informuje Wykonawce lub Realizatora.

§4

Kryteria kwalifikowalnosci uczestnikow

1. Uczestnikiem wsparcia, o ktorym mowa w niniejszym Regulaminie moze by¢ na dzien przystgpienia do
Projektu osoba spetniajaca tgcznie dwa ponizsze kryteria (kryteria obligatoryjne):
M osoba w wieku 60+,
M osoba zamieszkala na terenie gminy Czyze

2. W przypadku wickszego zainteresowania uczestnictwem w projekcie, OPS bedzie stosowal dodatkowe
kryteria formalne rekrutacji — kryteria punktowane:
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a) osoby niesamodzielne (ze wzgledu na wiek/niepelnosprawnos$¢ ruch/stan zdrowia) — wymagany
dokument: oswiadczenie uczestnika Spkt.

b) osoby samotne (osoby prowadzace jednoosobowe gospodarstwo domowe lub osoby, ktére pozostaja
bez opieki osoby bliskiej minimum 8 godzin w ciggu dnia) — wymagany dokument: o$wiadczenie
uczestnika 4 pkt.

c) osoby z orzeczeniem niepetnosprawnosci (ruchowej, zdrowotnej, oprocz psych.) - wymagany
dokument: orzeczenie o niepelnosprawnosci (stopien niepetnosprawnosci) Spkt.

d) osoby z chorobami krazenia, diabetycy - wymagany dokument: os§wiadczenie uczestnika 2 pkt.

e) osoby w wieku 85+ - wymagany dokument: dokument z nr pesel 2pkt.

§5

Zasady, warunkKi i tryb rekrutacji

1. Rekrutacja uczestnikow do projektu prowadzona bedzie przez Gminny Os$rodek Pomocy Spotecznej w
Czyzach oraz we wspolpracy z wybranymi instytucjami w zakresie promowania informacji o projekcie.

2. Rekrutacja do wsparcia w ramach Projektu bedzie prowadzona w okresie podzielonym na dwa etapy:
I Etap: rekrutacja podstawowa w terminie 01.07.2025 r. — 25.07.2025 r.
I1 Etap: rekrutacja uzupetniajaca — caty okres trwania projektu.

3. W przypadku niewylonienia wymaganej liczby uczestnikow OPS w Czyzach wyznaczy dodatkowy
termin sktadania formularzy i przedtuzy okres rekrutacji, o czym poinformuje na stronie internetowe;.

4. Warunkiem uczestnictwa w projekcie jest dostarczenie prawidlowo i kompletnie wypelionych
nastepujacych dokumentow rekrutacyjnych:

a) Formularz zgloszeniowy — zalgcznik nr 1 do niniejszego Regulaminu
b) Oswiadczenia Uczestnika Programu — zafgcznik nr 2 do niniejszego Regulaminu

5. Wzory ww. dokumentow dostepne sg w siedzibie OPS oraz na stronie internetowej OPS.

6. Zgloszenia beda przyjmowane za pomocg poczty tradycyjnej lub osobiscie w Biurze Rekrutacji
Programu w siedzibie GOPS w Czyzach.

7. Osobami odpowiedzialnymi za wytonienie zakwalifikowanych osob do programu bedzie Komisja
Rekrutacyjna.

8. Komisja Rekrutacyjna weryfikuje pod wzglgdem formalnym dane zawarte w formularzach
rekrutacyjnych i sporzadza liste uczestnikow Programu (podstawows i rezerwowa).

9. Kandydaci zostang poinformowani elektronicznie, telefonicznie i/lub poczta tradycyjna o decyzji dot.
sposobu zakwalifikowania do udziatu w Programie przez Komisj¢ Rekrutacyjna.

§6
Obowigzki Uczestnika Programu
1. Opaska bezpieczenstwa bedaca w posiadaniu Realizatora zostanie przekazana do uzytkowania
Uczestnikowi Programu na podstawie umowy 0 uzyczenie sprzetu oraz Swiadczenie ustug
Teleopiekunczych w ramach Programu ,,Korpus Wsparcia Seniorow rok 2025” Modul II
uczestnictwa w Programie zawartej na czas jego realizacji (wzor dostepny do wglgdu u Realizatora
programu).

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

3. Uczestnik Programu zobowigzany jest w szczegolnosci do:

a) uzywania opaski zgodnie z jej przeznaczeniem i instrukcjg uzywania,

b) zabezpieczenia opaski przez mozliwoscig zniszczenia, uszkodzenia lub kradziezy,

¢) niedokonywania samodzielnych napraw opaski lub niedokonywania zmian w opasce,

d) kazdorazowego powiadamiania o zmianie danych osobowych przekazanych podczas procesu rekrutacji,
e) biezacego informowania o wszystkich zdarzeniach mogacych zaktoci¢ dalszy udziat w Programie.

4. W przypadku utraty lub uszkodzenia opaski Uczestnik Programu ma obowigzek niezwlocznego
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informowania o tym fakcie Realizatora, osobiscie lub telefonicznie pod nr tel. 85-655-44-19.

. Uczestnik Programu jest zobowigzany do przekazania dla centrum teleopieki informacji niezbednych

do realizacji ustugi teleopieki okreslonych przez Wykonawceg na Karcie pacjenta teleopieki Sidly.

. Udzial w Programie moze trwa¢ maksymalnie do 31 grudnia 2025 r.

. Za dzien rozpoczgcia udziatu w Programie przyjmuje si¢ date zawarcia umowy z Realizatorem

programu, za$ za datg rozpoczgcia wsparcia date aktywacji ustugi teleopieki.

. Zakonczenie uczestnictwa w Programie nastgpuje z chwilg:

zaprzestania Swiadczenia ustug przez Wykonawce wskutek zakonczenia umowy miedzy Wykonawcqg a
Realizatorem,

skreslenia z listy Uczestnikow Programu w zwiazku z:

rezygnacja Uczestnika Programu,

znacznym pogorszeniem stanu zdrowia uniemozliwiajacym dalsze korzystanie z ushugi,

$miercig Uczestnika Programu,

stala zmiang miejsca zamieszkania poza teren gminy Czyze lub objeciem catodobowa opieka
instytucjonalng np. w domu pomocy spotecznej lub innej placowce stacjonarnej,

przerwaniem uzytkowania opaski przez okres ciagly trwajacy ponad 14 dni bez powiadamiania Centrum
Teleopieki o przyczynie przerwania,

stwierdzeniem przez Realizatora, ze dane podane przez Uczestnika Programu, na podstawie ktorych
pozytywnie przeszedt on rekrutacje okazaty si¢ nieprawdziwe,

brakiem mozliwosci §wiadczenia ustug przewidzianych w Programie niezaleznym od Realizatora,
Wykonawcy, Centrum Teleopieki lub Uczestnika Programu.

Uczestnik Programu zostaje poinformowany listownie o rozwigzaniu umowy uczestnictwa w
Programie.

10.Uczestnik Programu zobowiazany jest zglosi¢ pisemnie Realizatorowi cheé rezygnacji z uczestnictwa

w Programie na formularzu, ktéry stanowi zafgcznik nr 4 do niniejszego Regulaminu.

11.W przypadku zakonczenia Programu, rozwigzania umowy uczestnictwa, rezygnacji z udzialu w

Programie, skre§lenia z listy Uczestnikow, Uczestnik Programu ma obowigzek zwroci¢ opaske
bezpieczenstwa Realizatorowi w ciggu 7 dni od dnia zakonczenia Programu, rezygnacji lub przekazania
informacji o skresleniu z listy. Zwrotu opaski uczestnik dokonuje na podstawie protokotu zdawczo—
odbiorczego, ktory stanowi zalacznik nr 1 do Umowy o uzyczenie sprzetu oraz Swiadczenie ustug
teleopiekunczych w ramach Programu ,,Korpus Wsparcia Senioréw rok 2025 Modut 11.

12.W przypadku $mierci, zobowigzanym do zwrotu opaski jest opiekun Uczestnika Programu.

13.Uczestnik Programu ponosi koszty naprawy urzadzenia w wypadku uzytkowania go niezgodnie z

przeznaczeniem. W przypadku zakonczenia uczestnictwa w Programie przez Uczestnika Programu
przed uptywem terminu zakonczenia Programu, w jego miejsce przyjmowany bedzie Kandydat z listy
rezerwowe;j.

14.Uczestnik Programu przyjmuje do wiadomosci i akceptuje, ze pomiary dokonywane na opasce

bezpieczenstwa majg charakter pomocniczy i pogladowy 1 nie zastgpuja pomiarow wykonywanych
przez specjalistyczne urzadzenia pomiarowe, a celem wykonywania pomiarow na opasce jest wylacznie
wykrycie wskazan do wykonania badania kontrolnego na innym urzadzeniu medycznym w
szczegolnosci w placowcee medycznej.

§7

Zasady rezygnacji z uczestnictwa w Projekcie

. W przypadku rezygnacji z uczestniczenia w Projekcie uczestnik zobowigzany jest do ztozenia

oswiadczenia dotyczacego przyczyn rezygnacji (zafgcznik nr 4).

. GOPS w Czyzach zastrzega sobie prawo skreslenia uczestnika z listy uczestnikow Projektu w przypadku

naruszenia przez niego niniejszego Regulaminu.
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§8

Postanowienia koncowe
1. Regulamin obowigzuje w calym okresie realizacji Projektu.
2. Uczestnik zobowigzany jest do stosowania si¢ do niniejszego Regulaminu.

3. GOPS w Czyzach zastrzega sobie prawo wniesienia zmian do Regulaminu lub wprowadzenia
dodatkowych postanowien.

4. Regulamin wchodzi w zycie z dniem 30.06.2025 r.

5. Kazdy z uczestnikow Projektu zobowigzany jest do pisemnego potwierdzenia zapoznania si¢ z
niniejszym Regulaminem (zafgcznik nr 2)

Zatgczniki:

Zalacznik 1. Formularz zgloszeniowy do programu ,,Korpus Wsparcia Seniora rok 2025”
Zalacznik 2. O$wiadczenia Uczestnika Programu

Zalacznik 3. Opis i zasady realizacji programu ,,Korpus Wsparcia Seniora rok 2025”.
Zalacznik 4. O$wiadczenie o rezygnacji z uczestnictwa w Programie.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis



