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Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu informuje, iz w zwiazku z przyjeciem

w dniu 27 listopada 2020 roku przez Zarzad Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb

Niepetnosprawnych ,Kierunkow dzialan oraz warunkéw brzegowych obowiazujacych

realizatorow ,Programu wyréwnywania réZnic miedzy regionami III w 2021 roku”,

Powiat Torunski zostal zaproszony do uczestnictwa w realizacji tego programu.

W ramach programu w 2021 roku mozna ubiegaé sie o pomoc finansowa w_ zakresie

obszaréw zadaniowych:

1.
2.

Obszar A - zapewnienie dostgpnosci w wielorodzinnych budynkach mieszkalnych
Obszar B - likwidacja barier w urzedach, placéwkach edukacyjnych lub
srodowiskowych domach samopomocy w zakresie umozliwienia osobom
niepetnosprawnym poruszania si¢ i komunikowania;

Obszar C- tworzenie spétdzielni socjalnych osob prawnych

Obszar D - likwidacja barier transportowych w placowkach shizgcych rehabilitacii
osOb niepetnosprawnych prowadzonych przez organizacje pozarzadowe, gminy lub
powiaty, ktorych uczestnicy bgda mieli zapewniony transport w wyniku realizacji
projektu

Obszar E- dofinansowanie wymaganego wkladu wiasnego w projektach dotyczacych
aktywizacji i/lub integracji osob niepelnosprawnych

Obszar F - tworzenie warsztatow terapii zajgciowe]

Warunki brzegowe obowiazujace realizatordw programu w 2020 roku:

1.

Obszar A — do 165.000,00 zt na jeden projekt dotyczacy zapewnienia dostepnosci
w wielorodzinnych budynkach mieszkalnych - czgs¢ kosztow inwestycji
w wielorodzinnych budynkach mieszkalnych zapewniajacych dostgpnosé do lokali

zamieszkiwanych w tych budynkach przez osoby niepelnosprawne



2. Obszar B - do 150.000,00 z! na likwidacj¢ barier w urzedach, placowkach
edukacyjnych lub $rodowiskowych domach samopomocy w zakresie umozliwienia
osobom niepetnosprawnym poruszania si¢ i komunikowania

3. Obszar C - do 34.000,00 zt na kazde nowoutworzone stanowisko pracy w spétdzielni
socjalnej osOb prawnych, proporcjonalnic do wymiaru c¢zasu pracy osoby
niepelnosprawnej zatrudnionej na tym stanowisku

4. Obszar D - na likwidacj¢ barier transportowych do:

- 105.000,00 zt dla samochodoéw osobowych, zwanych dalej ,,mikrobusami”, ktére w wersji
standardowej sa samochodami 9-cio miejscowymi, specjalnie przystosowanymi do przewozu
0sdb na wozkach inwalidzkich,
- 80.000,00 zt dia pozostalych samochodéw osobowych, zwanych dalej ,,mikrobusami”, ktére
w wersji standardowej sa samochodami 9-cio miejscowymi,
- 270.000,00 zl dla autobuséw
5. Obszar E — do 150.000,00 z! na kazda osob¢ niepelnosprawng, ktéra bedzie w
sposob
staty korzystala z rezultatéw projektu, przy czym osoby niepemosprawne musza
stanowic co najmniej 30% beneficjentéw tego projektu
6. Obszar F - do 70% kosztéw realizacji projektu nie wigcej niz 15.000,00 z! na kazde
miegjsce dla osoby niepelnosprawnej w warsztacie terapii zajgciowej, tworzone

w wyniku realizacji.

Warunkiem udzialu w programie jest nieposiadanie:

e wymagalnych zobowigzan wobec PFRON,

o zaleglosci w obowiazkowych wplatach na PFRON,
- w tych sytuacjach nalezy przedstawi¢ o$wiadczenie o nieposiadaniu zobowigzan
i zaleglosct wobec PFRON;

e wymagalnych zobowigzan wobec Zakladu Ubezpieczen Spolecznych i Urzedu
Skarbowego

- _obowigzuiace dokumenty:
1) zaswiadczenie z ZUS o niezaleganiu w skladkach na ubezpieczenia spoleczne za
zatrudnionych pracownikéw, wydane nie wczesniej niz 3 miesigce przed dniem zloZenia
wniosku (oryginat lub kserokopia poé$wiadczona za zgodnosé z oryginalem przez osoby
upowaznione do skladania o$wiadczen woli w imieniu wnioskodawcy),
2) zaswiadczenie o niezaleganiu z podatkami lub decyzja o ewentualnym zwolnieniu

z podatkéw, wydane nie wezeéniej niz 3 miesigee przed dniem ziozenia wniosku (oryginat lub



kserokopia pos$wiadczona za zgodno$¢ z oryginalem przez osoby upowaznione do sktadania

o$wiadczen woli w imieniu wnioskodawcy).

Prosimy o _przekazanie powy#szych informacji zainteresowanym podmiotom,

usytuowanym i dzialajgcym na Panstwa terenie.

Jednoczesnie informujemy, iz projekty wnioskéw dotyczace zadan z zakresu obszaréw

B oraz D, ktérych wzor stanowia zalaczniki do niniejszego pisma nalezy skladaé w siedzibie

Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Toruniu w nieprzekraczalnym terminie do
dnia 28.01.2021 roku.

Nadmieniamy, iz zadania z zakresu Obszaréw A oraz E projektodawca sklada

whniosek bezposrednio do wlasciwego Oddzialu PFRON, - zgodnie z procedurami

ogloszonymi przez PFRON.

Nadmieniam, iz zlozone projekty podlegajg ocenie przez Zarzad Powiatu Torunskiego,
a po pozytywnej akceptacji Zarzadu Powiatu oraz zawarciu umowy z Oddzialem PFRON
w Toruniu, zostang podpisane z Panstwem stosowne umowy. W przypadku zmian
w procedurach realizacji programu PFRON zwrécimy sie¢ do Panstwa o dodatkowe

i niezbedne dokumenty.

Szczegblowe informacje na _temat programu, procedury, formularze wnioskéw

oraz wymagane zalaczniki dost¢pne sg na stronie: www.pfron.org.pl (zakiadka ,,0 funduszu”-

wprogramy i zadania PFRON"-,,programy obecnie realizowane”- ,program wyréwnywania réznic miedzy regionami

I11, kierunki dziatan na 2021 rok™

Qtrzymuig:
1. adresat,
2. a/a.




Wymagane zalgczniki do projektu

1.

b)

Whniosek o przyznanie S$rodkow finansowych na realizacje projektu wraz
z o$wiadczeniem, iz podane w projekcie informacje sa zgodne z prawdg oraz podpisami
0s6b upowaznionych do reprezentacji projektodawcy i zaciagania zobowigzan
finansowych.

Os$wiadczenie o nieposiadaniu wymagalnych zobowigzat wobec PFRON i zaleglosci
w obowigzkowych wplatach na PFRON.

Oswiadczenie o otrzymaniu /nie otrzymaniu dofinansowania ze srodkéw PFRON na ten
sam projekt z innego tytulu ustawy z dnia 27.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej
i spolecznej oraz zatrudnianiu oso6b niepelnosprawnych (Dz. U, 2019, poz. 1172, ze zm.),
w tym rowniez w ramach programow zatwierdzonych przez Rade Nadzorcza PFRON
(w przypadku otrzymania dofinansowania ze srodkoéw PFRON w o$wiadczeniu nalezy
okresli¢ czy dotrzymano lub nie dotrzymano warunkéw umowy oraz czy zlozono lub nie
zlozono dokumenty rozliczajace przyznane dofinansowanie ).

Planowana warto$¢ wskaznikoéw wkiadu (podaé liczbe oraz sposéb obliczenia):

iloraz kwoty wkladu wlasnego deklarowanej przez beneficjenta projektu oraz kwoty
rzeczywistego wkladu wlasnego beneficjenta,

iloraz planowanego kosztu projektu oraz rzeczywistego kosztu projektu,

planowany udzial procentowy wkiadu wilasnego beneficjenta w kosztach realizacji
projektu,

rzeczywisty udzial procentowy wkladu wlasnego beneficjenta w kosztach realizacji
projektu,

Planowana wartos¢ wskaznikdw produktu:

liczba placowek edukacyjnych lub zakladéw opieki zdrowotnej, w ktérych catkowicie
zlikwiduje si¢ bariery architektoniczne i w komunikowaniu sie w wyniku realizacji
projektu,

liczba placowek edukacyjnych lub zaktadéw opieki zdrowotnej, w ktorych czeéciowo
zlikwiduje si¢ bariery architektoniczne i w komunikowaniu si¢ w wyniku realizacji
projektu,

liczba 0s6b niepetnosprawnych, ktérym realizacja projektu umozliwi uczeszczanie do
placowek edukacyjnych lub samodzielnego korzystania z zakiadéw opieki zdrowotnej.
Planowana wartos¢ wskaznikéw rezultatu:

liczba 0s6b niepetnosprawnych, ktore w wyniku realizacji projektu bedg uczeszczaé do

placowek edukacyjnych lub samodzielnie korzysta¢ z zaktadéw opieki zdrowotnej,



10.

11.

12.

13.
14.

15.

a)
b)
¢)

16.

17.

18.

19.

20.

wedhug stanu na ostatni dzien trzeciego miesiaca nastgpujacego po miesigcu zakonczenia
projektu.

Planowana wartos¢ wskaznikdéw oddziatywania:

liczba dzieci i miodziezy niepeinosprawnej, ktére w wyniku realizacji projektu beda
uczeszezaé do placéwek edukacyjnych lub liczba oséb niepetnosprawnych, ktére beda
samodzielnie korzysta¢ z zakladow opieki zdrowotnej, wedlug stanu na ostatni dzien roku
nastepujacego po roku zakonczenia projektu

Zaswiadczenie z ZUS o niezaleganiu w skladkach na ubezpieczenia spoleczne za
zatrudnionych pracownikow.

Dokumenty z Urzgdu Skarbowego: zaswiadczenie o niezaleganiu z podatkami lub decyzja
o ewentualnym zwolnieniu z podatkdw.

Wydane przez bank (banki) zaswiadczenie o posiadaniu rachunku bankowego
(rachunkow bankowych), wraz z informacjg o ewentualnych obcigzeniach.
Pelnomocnictwo, lub inny dokument potwierdzajacy uprawnienia projektodawcy do
zaciggania zobowigzan finansowych.

Aktualny dokument potwierdzajacy status prawny projektodawcy.

Wykaz robét budowlanych, ich opis i koszt wraz z kosztorysami, wycenami i ofertami.
Wykaz urzadzen i sprzetu, ktorych zakup jest planowany w ramach projektu wraz
z opisem ich przeznaczenia i ceng oraz dotyczace tego sprzg¢tu i urzadzen oferty
Cenowe.

Dokumentacja techniczna niezbedna do weryfikacji kosztorysOw — zakres rzeczowy
i finansowy robot :

projekt budowlany,

kosztorys inwestorski,

kosztorys ofertowy, wycena lub oferta

Dokument potwierdzajacy tytul prawny do obiektu.

Pozwolenie na budowg — jesli jest wymagane na podstawie odrgbnych przepisow.
Uzgodnienia, opinie, pozwolenia wymagane przepisami szczegdlnymi, zapewnienie
nadzoru inwestorskiego ~ w koniecznych przypadkach.

Zgoda wlasciciela obiektu na realizacj¢ zadan bedacych przedmiotem projektu — jesh jest
wymagana na podstawie odrebnych przepisow.

W przypadku projektodawcéw prowadzacych dzialainos$¢ gospodarcza, ubiegajacych sie

0 pomoc de minimis nalezy przedstawic:



a)

b)

informacje o otrzymanej pomocy de minimis (z ) i (EUR) w roku zlozenia wniosku,
wedtug stanu na dzien poprzedzajacy zlozenie wniosku wraz z dwoma poprzednimi latami
bilansowymi lub o§wiadczenie o nie otrzymaniu takiej pomocy,

kwot (z}) 1 przeznaczenia innej pomocy w zakresie tych samych kosztéw
kwalifikowanych, ktorych dotyczy wniosek w roku zlozenia wniosku wedlug stanu na
dzien poprzedzajacy zlozenie wniosku wraz z dwoma poprzednimi latami bilansowymi
lub oswiadczenie o nie otrzymaniu takiej pomocy (w przypadku otrzymania takiej
pomocy — oswiadczenie, ze otrzymanie aktualnie wnioskowanej pomocy de minimis nie
spowoduje przekroczenia maksymalnej intensywnosci okreslonej dla innego rodzaju
pomocy w zakresie tych samych kosztow kwalifikowanych,

oswiadczenia o spelnieniu warunku okreslonego w artykule 1 ust. 1 rozporzadzenia
Komisji (WE) 1998/2006 z 15 grudnia 2006 roku w sprawie stosowania art. 87 i 88

Traktatu do pomocy de minimis.



