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Oswiadczenie o przygotowaniu wskazanej osoby do realizacji ustugi Opieki wytchnieniowej

(imie i nazwisko, PESEL)

oswiadczam, iz wskazana przeze mnie osoba, tj.:

(imie i nazwisko)

nie jest moim cztonkiem rodziny oraz jest w mojej ocenie przygotowana do realizacji wobec osoby,
nad ktérg na co dzien $wiadcze opieke, ustugi opieki wychnieniowej zgodnie z zatozeniami programu
,Opieka wytchnieniowa” - edycja 2023. Dodatkowo, spetnia nastepujace kryteria:

Data i podpis sktadajgcego oswiadczenie

v' posiada dyplom potwierdzajgcy uzyskanie kwalifikacji w zawodzie asystent osoby

niepetnosprawnej/pielegniarka lub innym, zapewniajgcym realizacje ustugi opieki
wytchnieniowej w zakresie adekwatnym do indywidualnych potrzeb osoby
niepetnosprawnej (wynikajgcych z Karty zgtoszenia) i/lub

posiada co najmniej 6-miesieczne, udokumentowane doswiadczenie w udzielaniu
bezposredniej pomocy osobom niepetnosprawnym np. doswiadczenie zawodowe,
udzielanie wsparcia osobom niepetnosprawnym w formie wolontariatu
(zaswiadczenie w zatagczeniu).

Ustugi opiekuna swiadczone sq w ramach Programu Ministerstwa Rodziny i Polityki Spotecznej
»Opieka wytchnieniowa” - edycja 2023 wspotfinansowanego ze srodkéw Funduszu Solidarnosciowego
otrzymanych od Ministra



