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Niepelnosprawnych

Szanowni Panstwo!

Wydzial Polityki Spolecznej, Oswiaty i Zdrowia Starostwa Powiatowego w Konskich
rozpoczyna realizacje pilotazowego programu pod nazwa '"Aktywny samorzad",
finansowanego ze  Srodkéw Panstwowego  Funduszu Rehabilitacji  Osob
Niepelnosprawnych.

Program "Aktywny samorzad" jest waznym krokiem w kierunku wydajniejszego modelu
polityki spotecznej wobec 0s6b niepelnosprawnych. Dzialania przewidziane W programie
uzupehig plany ujete w powiatowych strategiach rozwigzywania problemow spolecznych
i programach dzialan na rzecz 0séb niepelnosprawnych. Umozliwia samorzadom
aktywniejsze wlaczenie si¢ W dziatania na rzecz inkluzji spotecznej 0sob niepemosprawnych.

Formy wsparcia przewidziane w programie adresowane sa do uprawnionych 0s6b fizycznych.
Dotycza likwidacji barier ograniczajacych spoleczne i zawodowe funkcjonowanie 0sob

niepelnosprawnych.

Program obejmuje nastepujace obszary wsparcia:

1. obszar A — pomoc w zakupie i montazu oprzyrzadowania do posiadanego samochodu.

2. obszar Bl — pomoc w zakupie specjalistycznego sprzgtu komputerowego Wwraz
Z oprogramowaniem.

3. obszar B2 — pomoc w zakupie urzadzef lektorskich.

4. obszar B3 — pomoc w zakupie urzadzen brajlowskich.

5. obszar C — pomoc w zakupie wézka inwalidzkiego o napedzie elektrycznym.

6. obszar D — pomoc W utrzymaniu sprawnosci  technicznej posiadanego wozka
inwalidzkiego o napedzie elektrycznym.

7. obszar E — pomoc w uzyskaniu prawa jazdy kategorii B.

8. obszar F — pomoc w utrzymaniu aktywnosci zawodowej poprzez zapewnienie opieki

dla osoby zaleznej.

Rodzaj niepelnosprawnosci uprawniajacy do uczestnictwa w programie osoby
niepelnosprawnej, ktérej dotyczy wniosek, musi by¢ potwierdzony:

- w orzeczeniu o niepetnosprawnosci lub o stopniu niepelnosprawnosci tej osoby albo
w orzeczeniu réwnowaznym, oraz gdy PFRON okresla dodatkowe wymagania
w zakresie rodzaju niepelnosprawnosci,

- w za$wiadczeniu lekarskim, wydanym przez Jekarza specjaliste o specjalizacji
zwiazanej z rodzajem niepetnosprawnosci adresata programu.



W programie nie beda mogli uczestniczyé wnioskodawcy:

ktorzy posiadaja wymagalne zobowiazania wobec PFRON lub wobec realizatora
programu,

ubiegajacy sig 0 dofinansowanie w obszarze C, ktorzy w ciagu dwoch lat przed
zlozeniem wniosku uzyskali pomoc ze érodkéw PFRON na cele przewidziane w ramach
obszaru D,

ubiegajacy si¢ 0 dofinansowanie w obszarach: A — E ktorzy w ciagu trzech lat przed
Zozeniem wniosku uzyskali odpowiednio na te cele pomoc z¢ érodkow PFRON,

ubiegajacy si¢ 0 dofinansowanie w obszarze D, jesli nie uptyngta gwarancja udzielona
na uzytkowany wozek inwalidzki o napedzie elektrycznym lub jego elementy,
o dofinansowanie ktorych wnioskodawca ubiega si¢ w ramach wniosku.

Informacje na temat realizacji programu 0raz wnioski do pobrania dostgpne sg na stronie
internetowej Starostwa Powiatowego : www.powiat.konskie.pl. umieszczone W odrebnej
zakladce pn. ,,Aktywny Samorzad”, jak rowniez W Wydziale Polityki Spolecznej , O$wiaty
i Zdrowia Starostwa Powiatowego w Konskich ul. Staszica 2 pokéj nr 2.

Przyjmowanie wnioskow odbedzie si¢ w terminie od 01 wrze$nia 2012 r. do 30 wrzesnia
2012r.

Wiecej informacji mozna uzyskaé na stronie internetowej Funduszu pod adresem:
www.pfron.org.pl.
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