Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie
56-400 OLESNICA
ul. Stowackiego 10, tel. (071) 314-01-74
Zarzadzenie nr 17/2025

Dyrektora Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Olesnicy
z dnia 19 grudnia 2025

w sprawie zasad rozpatrywania wnioskéw o dofinansowanie
przedmiotéw ortopedycznych i srodkéw pomocniczych w roku 2026

Na podstawie § 6 ust. 1 Regulaminu Organizacyjnego PCPR w Olesnicy, stanowiacego zatacznik do
uchwaty nr 142/2017 Zarzadu Powiatu Olesnickiego z dnia 25 listopada 2017 r. w sprawie zmiany
uchwaty nr 123/2016 Zarzadu Powiatu Olesnickiego z dnia 14 listopada 2016 r. w sprawie uchwalenia
Regulaminu Organizacyjnego Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Olesnicy, w zwiazku z art.
35a ust. 1 pkt 7 lit. ¢ oraz art. 35a ust. 2 pkt. 1, ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych (t.j.: Dz. U. z 2025 r., poz. 913 ze
zmianami), w celu wykonania zadan finansowanych ze srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
Oséb Niepetnosprawnych w Powiecie Olesnickim w roku 2026, zarzadzam co nastgpuje:

§1

1. Whnioski o dofinansowanie przedmiotow ortopedycznych podlegaja ocenie merytorycznej, ktorej
celem jest wylonienie wnioskow, ktérych realizacja pozwoli na najbardziej efektywne i celowe
wydatkowanie $rodkéw Pafstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych.

2. Weryfikacj¢ merytoryczng wniosku przeprowadza si¢ przy zastosowaniu karty oceny
merytorycznej wniosku w postaci Oceny punktowej wniosku, ktdrej wzoér stanowi zatagcznik nr
1 do niniejszego Zarzadzenia.

3. Pracownik dokonujacy oceny merytorycznej wniosku, o ktorej mowa w pkt. 2, przyznaje punkty
za poszczegolne kryteria:

1) za stopien niepetnosprawnosci — od 10 do 50 punktéw,

2) za wiek Wnioskodawcy — 70 punktow dla dzieci do 18 roku zycia,

3) za ubieganie si¢ o dofinansowanie: zakupu lub naprawy protezy konczyny dolnej lub gérnej;
zakupu: wozka inwalidzkiego, parapodium, aparatu shaichowego, systemu wspomagajacego
styszenie FM, aparatu do leczenia bezdechu sennego, pionizatora, gorsetu lub ortezy na
kregostup (bez wzgledu na ilos¢ sztuk)— 20 punktow,

4) za ubieganie si¢ o dofinansowanie przedmiotéw ortopedycznych i srodkéw pomocniczych
zakupionych w roku 2025 i wecze$niej — 30 punktow (kryterium to jest spelnione
w przypadku, gdy kwota mozliwego dofinansowania dotyczacego zakupionych faktur z lat
poprzedzajacych rok zlozenia wniosku stanowi przynajmniej 70% catkowitej kwoty
mozliwego dofinansowania z wszystkich faktur, ktérych dotyczy wniosek),

5) za posiadanie zaswiadczenia lekarskiego, o ktorym mowa w art. 4 ust. 3 ustawy z dnia
4 listopada 2016 1. o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem” (Dz. U. z 2016 r., poz.
1860) — 20 punktow,

6) za wysoko$¢ dochodéw — od 0 do 40 punktow.

§2
1. Dofinansowanie jest udzielane Wnioskodawcom, ktorych wnioski uzyskaly w kolejnosci od
najwigkszej do najmniejszej ilosci punktéw, do wyczerpania srodkow finansowych PFRON,
2. W przypadku, gdy posiadane $rodki PFRON uniemozliwiaja udzielenie dofinansowania
wszystkim Wnioskodawcom z jednakowa ilo$cia punktéw, dofinansowanie bedzie udzielone
Whnioskodawcom, ktorzy wezesniej ztozyli wniosek.

§3
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Zalacznik nr 1

Numer wniosku: ZON.610. 2026 do Zarzadzenia nr 17/2025
, Dyrektora PCPR w Olesnicy

Suma punktow: z dnia 19 grudnia 2025 r.
NAZWA ZALACZNIKA Dolaczono | Podpis Uzupekiono Podpis

1 | Kopia orzeczenia o niepelnosprawnosci

Wydane dnia: Wazne do dnia:

2 | Kopia Zlecenia potwierdzonego przez NFZ

3 | Faktura lub kosztorys

4 | Oswiadczenie o dochodach

5 | Potwierdzenie opieki prawnej lub petnomocnictwa

7 | Kryterium dochodowe Spetnia Przekracza

Uwagi:

OCENA PUNKTOWA WNIOSKU

1 | Stopien niepelnosprawnosci:

Orzeczenie o niepelnosprawnosci (do 16 r.z.) 50 pkt
Znaczny stopien niepelnosprawnosci 50 pkt
Umiarkowany stopien niepelnosprawnosci 30 pkt
Lekki stopien niepetnosprawnosci 10 pkt

2 | Wiek wnioskodawcy: dzieci do lat 18 70 pkt

3 Przedmiot .wqioskowany: proteza, woézek inwalidzki, system FM, parapodium, aparat 20 pkt
stuchowy, pionizator, aparat do leczenia bezdechu. gorset lub orteza na kregostup

4 Whniosek dotyczy przedmiotow onopedycznych .i $rodkéw pomocniczych za!&upiqnych 30 pkt
w roku 2025 i wezesniej. w wysokos$ci przvnajmniej 70% mozliwego dofinansowania wniosku

5 | Zaswiadczenie lekarskie ,,Za zyciem” 20 pkt

6 | Dochdd osoby samotnej lub w przeliczeniu na osobg we wspélnym gospodarstwie domowym
a) nie wiecej niz 823 zt 40 pkt
b) nie wiecej niz 1010 zt 35 pkt
¢) nie wigcej niz 1646 zt 30 pkt
d) nie wigcej niz 2020 zt 20 pkt
e) nie wiecej niz 2469 zt 15 pkt
f) nie wigcej niz 3030 zt 10 pkt
g) powyzej kwoty okreslonej w punkcie f 0 pkt

RAZEM PUNKTOW:

PROPONOWANA KWOTA DOFINANSOWANA

Kwota: Dnia: Podpis:

DECYZJA O DOFINANSOWANIU

Sprawdzono i zatwierdzono do wyplaty

Kwota: Dnia: Podpis:

Uwagi:
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