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Usługi indywidualnego transportu door-to-door oraz poprawa dostępności architektonicznej wielorodzinnych budynków mieszkalnych

załącznik do Zarządzenia nr73/2020 

Wójta Gminy Niwiska z dnia 09.12.2020r.
Regulamin świadczenia  usługi indywidualnego transportu
door-to-door w projekcie pn. „Usługi indywidualnego transportu door-to-door oraz poprawa dostępności architektonicznej wielorodzinnych budynków mieszkalnych”.

Słownik pojęć używanych w Regulaminie:

Aktywizacja społeczno zawodowa – rozwijanie aktywności w życiu publicznym, społecznym i zawodowym przez osoby z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności poprzez niwelowanie barier związanych z mobilnością tych osób. Aktywizacja ma przyczynić się m.in. do zwiększenia szans rozwoju tych osób, udziału w edukacji, korzystania z infrastruktury społecznej i zwiększenia aktywności zawodowej (określnie spójne z definicją usług aktywnej integracji zawartymi w Wytycznych Ministra Rozwoju i Finansów w zakresie realizacji przedsięwzięć w obszarze włączenia społecznego i zwalczania ubóstwa z wykorzystaniem środków Europejskiego Funduszu Społecznego i Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego na lata 2014-2020 - aktualna wersja wytycznych znajduje się na stronie internetowej www.funduszeeuropejskie.gov.pl w zakładce „Zapoznaj się z prawem i dokumentami”). Usługi aktywnej integracji definiują cel realizacji usług transportu door-to-door.
Dostępność – dostępność architektoniczna, cyfrowa oraz informacyjno-komunikacyjna, co najmniej w zakresie określonym przez  minimalne wymagania, służące zapewnieniu dostępności osobom ze szczególnymi potrzebami, o których mowa w art. 6 ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostępności osobom ze szczególnymi potrzebami (Dz. U. z 2020r. poz. 1062, z późn. zm.).

JST - jednostka samorządu terytorialnego (dot. gmina).
Koncepcja transportu – kompleksowa koncepcja transportu osób z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności; dokument niezbędny do złożenia wniosku 
w ramach konkursu grantowego dotyczącego finansowania usługi transportowej door-to-door organizowanej przez Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych.
Osoba niepełnosprawna - to osoba, u której istotne uszkodzenia i obniżenie sprawności funkcjonowania organizmu powodują uniemożliwienie, utrudnienie lub ograniczenie sprawnego funkcjonowania w społeczeństwie, biorąc pod uwagę takie czynniki jak płeć, wiek oraz czynniki zewnętrzne.
Osoby z potrzeba wsparcia w zakresie mobilności – są to osoby, które mają trudności w samodzielnym przemieszczaniu się np. ze względu na ograniczoną sprawność ( w tym poruszające się na wózkach, poruszające się o kulach, niewidome, słabowidzące, starsze i inne). Będą to zarówno osoby z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności posiadające orzeczenie o stopniu niepełnosprawności (lub równoważne), jak i osoby nieposiadające takiego orzeczenia.
Program Dostępność Plus – Rządowy Program Ustanowiony przez Radę Ministrów uchwałą 102/2018 z dnia 17 lipca 2018r., w którym w ramach zadania nr22 pn.: „Mobilność zaplanowano m.in. działania dotyczące zapewnienia usługi transportu indywidualnego door-to-door dla osób  potrzebą wsparcia w zakresie mobilności.  
PFRON – Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych.
Pojazd Specjalistyczny – pojazd spełniający wymagania polskich przepisów 
o ruchu drogowym dotyczące warunków i/lub wymagań technicznych dla pojazdu dostosowanego do przewozu osób z niepełnosprawnościami, zgodnie z Ustawą – Prawo o ruchu drogowym (tj. Dz.U. z 2020 r. poz. 110.) z uwzględnieniem wymagań dotyczących pojazdów specjalnych określonych w Rozporządzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 27 września 2003 r. w sprawie szczegółowych czynności organów w sprawach związanych z dopuszczeniem pojazdu do ruchu oraz wzorów dokumentów w tych sprawach (Dz. U. z 2019 r. poz. 2130).
Projekt grantowy – projekt wdrożenia usługi indywidualnego transportu door-to-door realizowany przez jednostkę samorządu terytorialnego finansowany 
w ramach projektu PFRON.
Projekt – projekt Usługi indywidualnego transportu door-to-door oraz poprawa dostępności architektonicznej wielorodzinnych budynków mieszkalnych realizowany przez Państwowy Fundusz rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych w ramach działania 2.8 programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój (POWER) na lata 2014-2020.

Usługa transportowa door-to-door – oznacza usługę indywidualnego transportu osoby z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności, obejmującą pomoc w wydostaniu się z mieszkania lub innego miejsca, przejazd i pomoc w dotarciu do miejsca docelowego. Pojęcie indywidualnego transportu obejmuje również sytuacje, w których z transportu korzysta w tym samym czasie – o ile pozwalają na to warunki pojazdu - kilka osób uprawnionych jadąc z jednej wspólnej lokalizacji do wspólnego miejsca docelowego albo jadąc z kilku lokalizacji do wspólnego miejsca docelowego 
i z powrotem.
Usługi aktywnej integracji – zostały określone zgodnie z definicją aktywizacji społeczno-zawodowej jako usługi, których celem jest: odbudowa i podtrzymanie umiejętności uczestniczenia w życiu społeczności lokalnej i pełnienia ról społecznych 
w miejscu pracy, zamieszkania lub pobytu, reintegracja społeczna) lub odbudowa 
i podtrzymanie zdolności do samodzielnego świadczenia pracy na rynku pracy (reintegracja zawodowa), lub zapobieganiu procesom ubóstwa, marginalizacji 
i wykluczenia społecznego. 

Użytkownicy/Użytkowniczki – osoby z potrzeba wsparcia w zakresie mobilności 
i korzystające z usługi door-to-door i z usprawnień w budynkach wielorodzinnych, które ukończyły 18 rok życia. 
§1

Informacje ogólne

1. Niniejszy regulamin określa warunki korzystania z usług door-to-door i proces rekrutacji do projektu grantowego pn. „Usługi indywidualnego transportu door-to-door oraz poprawa dostępności architektonicznej wielorodzinnych budynków mieszkalnych”, realizowanego w ramach Osi Priorytetowej II. Efektywne polityki dla rynku pracy, gospodarki i edukacji, Działanie 2.8 Rozwój usług społecznych świadczonych w środowisku lokalnym Programu operacyjnego Wiedza  Edukacja Rozwój 2014-2020.
2. W ramach projektu oferowane jest wsparcie przez PFRON, z którym JST zawiera umowę o dofinansowanie zadania.
3. Beneficjentem i realizatorem Projektu jest Gmina Niwiska.

4. Projekt realizowany jest w terminie od 01.11.2020r. do 31.10.2022r, natomiast okres realizacji usługi door-to-door to 01.01.2021r. – 31.10.2022r. oraz w okresie zachowania ciągłości projektu świadczenie usługi na dotychczasowym poziomie przez okres 26-31 miesięcy od dnia zakończenia realizacji projektu w przypadku otrzymania dofinansowania. Obszar realizacji Projektu: - Gmina Niwiska, powiat kolbuszowski.

5. Celem główny projektu jest ułatwienie integracji społeczno – zawodowej, osób 
z potrzebami wsparcia w zakresie mobilności poprzez zapewnieni przez Gminę Niwiska usługi indywidualnego transportu door-to-door dla minimum 65 osób z terenu Gminy Niwiska  w okresie 01.01.2021r. – 31.10.2022r.

6. W ramach projektu przewiduje się objęcie wsparciem minimum 65 osób 
z potrzebami wsparcia w zakresie mobilności z terenu Gminy Niwiska i zapewnienie im przez Gminę Niwiska usług bezpłatnego indywidualnego transportu door-to-door za pomocą własnego środka transportu. 
7. Pojazd specjalistyczny używany w ramach realizacji usługi transportowej door-to-door dla osób z niepełnosprawnościami poruszającymi się min. na wózkach będzie spełniał warunki do przewozu osób zgodnie z obowiązującymi przepisami i posiadał specjalną homologację.

8. Warunki i zakres dostosowania pojazdu do realizowania usługi transportowej door-to-door dla osób z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności będzie obejmował:
- dopuszczenie go do ruchu zgodnie z ustawą z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym;

- będzie dostosowany do przewozu osób niepełnosprawnych, w tym co najmniej jednej osoby na wózku inwalidzkim;

- będzie posiadał instalację najazdu lub windy dla wózka inwalidzkiego;

- będzie wyposażony w dodatkowe atestowane pasy bezpieczeństwa umożliwiające bezpieczne przypięcie osób poruszających się na wózkach inwalidzkich zgodnie 
z normą ISO 10542 -2;

- będzie posiadał fotele wyposażone w trzypunktowe pasy bezpieczeństwa, dodatkowe poręcze lub uchwyty umożliwiające bezpieczne wsiadanie i wysiadanie osób 
z pojazdu;

- pojazd będzie wyposażony w atestowana windę załadowczą o udźwigu min 300 kg, posiadającą aktualne badania i przegląd Urzędu Dozoru Technicznego;

- pojazd będzie posiadał drzwi boczne przesuwne z obu stron pojazdu wraz 
z wysuwanym podestem, klimatyzację, przestrzeń pasażerską o wysokości 160 cm, oznaczenie progów kolorami kontrastowymi.
9. Usługi przewozowe na rzecz osób niepełnosprawnych w ramach projektu świadczone będą w godzinach od 7:30 do 15:30 pięć dni w tygodniu, na terenie Gminy Niwiska oraz w odległości nie większej niż 30 km od granic Gminy (położenie gminy pomiędzy Mielcem a Kolbuszową).
10. Usługa door-to-door jest usługą bezpłatną
§2

Uczestnicy projektu

1.  Projekt skierowany jest do minimum 65 osób z terenu Gminy Niwiska
z potrzebami wsparcia w zakresie mobilności, które potencjalnie mogą wejść/ powrócić na rynek pracy w tym osób niepełnosprawnych posiadających orzeczenie 
z tytułu schorzeń narządu ruchu lub orzeczenie o stopniu niepełnosprawności (lub równoważne) jak i osób nieposiadających takiego orzeczenia. Aktywizacja społeczno-zawodowa osób z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności powinna realizować się na płaszczyźnie społecznej, zawodowej, edukacyjnej lub zdrowotnej.
§3

Zasady i warunki  rekrutacji

1. Rekrutacja do Projektu prowadzona jest w sposób bezstronny z poszanowaniem zasady równości szans i płci oraz niedyskryminacji osób 
z niepełnosprawnościami.
2. Rekrutacja do projektu odbywać się będzie w sposób ciągły od 01.01.2021r. do 31.10.2022 r. – okres realizacji projektu.
3. Wzory dokumentów rekrutacyjnych (formularz wywiadu, oświadczenie Użytkownika o spełnieniu kryteriów uczestnictwa  projekcie, zgoda na przetwarzanie danych osobowych) dostępne będą w Biurze projektu 
w Urzędzie Gminy w Niwiskach, 36-147 Niwiska 430 pokój nr 7 oraz na stronie internetowej gminy Niwiska: www.niwiska.pl.
4. Dokumenty należy wypełnić czytelnie w języku polskim.
5. Gmina Niwiska zastrzega sobie, że wypełnienie dokumentów nie jest równoznaczne z udziałem w projekcie. 
6. Złożone dokumenty przez osoby chętne do udziału w projekcie nie podlegają zwrotowi. 
7. Dokumenty określone w pkt.3 należy składać w Urzędzie Gminy Niwiska 36-147 Niwiska 430 od poniedziałku do piątku od 7:30 do 15:30.
8. Podstawą zakwalifikowania do projektu będzie spełnienie kryteriów formalnych przez Użytkownika/Użytkowniczkę: 

a) osoby niepełnosprawne posiadające orzeczenie o stopniu niepełnosprawności (lub równoważnym);
b) osoby mające trudności w samodzielnym przemieszczaniu się ze względu na ograniczoną sprawność (m.in. poruszające się na wózkach inwalidzkich, o kulach, niewidome, słabo widzące, starsze i inne), nieposiadające orzeczenia o stopniu niepełnosprawności.
Cel przejazdu użytkowników w ramach projektu będzie musiał być powiązany 
z aktywizacją społeczno-zawodową osób z potrzeba wsparcia w zakresie mobilności w sferze społecznej, zawodowej, edukacyjnej lub zdrowotnej.

9. Warunkiem udziału w projekcie jest złożenie wymaganych dokumentów rekrutacyjnych przez kandydatów :

a) formularz wywiadu (zał.1)
b) oświadczenie uczestnika projektu (zał.2)
c) pisemna zgoda na przetwarzanie danych osobowych (zał.3).
10. Przyjmowane będą jedynie kompletne, poprawnie uzupełnione zgłoszenia, opatrzone  datą i własnoręcznym podpisem.
11. O zakwalifikowaniu do projektu będzie decydował wyznaczony przez kierownika Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Niwiskach pracownik GOPS, który na podstawie regulaminu i spełnieniu wymogów formalnych 
w nim zawartych będzie weryfikował uczestnictwo w projekcie.
12. W sytuacji rezygnacji lub niezakwalifikowaniu się osób chętnych do projektu będą przyjmowane kolejne zgłoszenia.
13. Osoby zakwalifikowane do udziału w projekcie zostaną powiadomione osobiście, telefonicznie bądź pisemnie w terminach przewidzianych 
w Regulaminie Projektu.
§4

Zasady dostępu do usługi transportowej door-to-door

1. Usługi transportowe door-to-door nie będą pełniły funkcji transportu medycznego i w związku z tym nie będą świadczone dla osób wymagających przewozu w pozycji leżącej.

2. Usługi transportowe door-to-door świadczone będą na rzecz osób, o których mowa w &3 pkt. 8,  głównie w celu aktywizacji społeczno zawodowej osób 
z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności oraz mają ułatwić korzystanie 
z usług aktywnej integracji o charakterze społecznym, zawodowym, edukacyjnym lub zdrowotnym.
3. Warunkiem skorzystania z usługi transportowej door-to-door będzie przeprowadzeni przez dyspozytora wywiadu na temat stopnia samodzielności 
w poruszaniu się pasażera oraz zapewnienia mu opieki przy przemieszczaniu się 
z miejsca pobytu osoby niepełnosprawnej do samochodu.
4. W Formularzu wywiadu zawarte będą  m.in. dane osobowe i kontaktowe, wiek, stopień niepełnosprawności (orzeczenie do wglądu), dotyczące problemów 
z poruszaniem się zawierające cel wyjazdu, zobowiązanie do przestrzegania Regulaminu, ocena o zakwalifikowaniu zgłoszenia Użytkownika/Użytkowniczki do projektu.

5. Usługi transportowe door-to-door świadczone będą 5 dni w tygodniu od godziny 7:30 do 15:30 w okresie od: 01.01.2021r. – 31.10.2022r.
6. Usługi transportowe door-to-door świadczone będą na terenie Gminy Niwiska oraz w odległości nie większej niż 30 km od granic Gminy (położenie gminy pomiędzy Mielcem a Kolbuszową).

7. W każdym przypadku o możliwości realizacji usługi decydować będzie kolejność zgłoszeń.

8. Zgłoszenia telefoniczne będą przyjmowane  z 3 dniowym wyprzedzeniem, pod numerem telefonu, mailowo lub tez przez osoby bliskie. 

9. Czas oczekiwania na potwierdzenie przyjęcia zamówienia na realizację usługi nie powinien przekraczać 24 godzin.

10. W sytuacji konieczności przesunięcia pory realizacji usługi, usługodawca niezwłocznie informuje o tym fakcie Użytkownika/Użytkowniczkę.

11. Usługi transportowe na rzecz osób świadczone są w systemie „od drzwi do drzwi” tj. z zapewnieniem pomocy przy wyjściu z domu (lub innego miejsca) 
i dotarciu do punktu docelowego wyznaczonego przez klienta.

12. Usługa obejmuje staranna opiekę nad Użytkownikiem/Użytkowniczką w celu dowiezienia do punktu wyznaczonego przez klienta mając na uwadze bezpieczeństwo osoby z zachowaniem wszelkich środków ostrożności.

13. Usługodawca ma prawo do łączenia kursów dla osób zabieranych z miejsc blisko położonych w celu maksymalnego wykorzystania środka transportu.

14. W przypadku anulowania przejazdu tak usługodawca jak 
i Użytkownik/Użytkowniczka zobowiązani są do powiadomienia drugiej strony tak szybko jak to jest możliwe, i nie będą ponosić za to żadnych konsekwencji.

15. W przypadku gdy Użytkownik/Użytkowniczka przejazdu będą nieobecni lub nie będą gotowi do drogi w uzgodnionym czasie kierowca o zaistniałej sytuacji poinformuje dyspozytora transportu i po 15 minutach odjedzie. 

16. Użytkownik/Użytkowniczka może zostać obciążony kosztami przejazdu jeżeli samochód podjedzie już w umówione miejsce a zostanie złożona rezygnacja skorzystania z usługi.

17. Użytkownik/Użytkowniczka nie będą ponosić żadnych konsekwencji za odwoływanie zgłoszenia, rezygnacji – chyba, że zamawiane i odwoływane przez tę sama osobę będzie miało charakter notoryczny i wtedy będzie skutkowało wykluczeniem na okres 3 miesięcy z możliwości skorzystania z projektu door-to-door.

18. W razie braku możliwości zrealizowania usługi transportowej „od drzwi do drzwi” zgodnie z zamówieniem ( np. ze względu na zbyt dużą liczbę zamówień, ograniczenia taboru przewozowego lub ograniczenia kadrowe) Użytkownik/Użytkowniczka powinien/powinna otrzymać niezwłocznie na podane dane kontaktowe, informację o braku możliwości zrealizowania usługi.

19. Cel przejazdu w ramach usługi door-to-door powinien być związany 
z aktywizacją społeczno-zawodową Użytkownika/Użytkowniczki oraz ma ułatwić skorzystanie z usług aktywnej integracji o charakterze społecznym, zdrowotnym, edukacyjnym lub zdrowotnym.
§5

prawa i obowiązki uczestnika projektu

1. Uczestnik/Uczestniczka projektu zobowiązany/a jest do:

1. 
Zgłoszenia usługi transportowej door-to-door najpóźniej trzy dni przed terminem ich wykonania, od poniedziałku do piątku w godzinach od 7:30 do 15:30 poprzez:


1. formularz zgłoszeniowy dostępny na stronie internetowej Gminy Niwiska;

2. drogą mailową;

3. telefonicznie;

4. bezpośrednio w budynku Urzędu Gminy Niwiska poprzez złożenie prostego pisma/formularza ;
2. 
Podania w zgłoszeniu poniższych danych:

1. dane osobowe i kontaktowe;

2. datę i godzinę wykonania rozpoczęcia i zakończenia usługi;

3. miejsce podstawienia pojazdu i miejsce docelowe;

4. cel podróży.

3. 
Złożenia stosownego oświadczenia o spełnieniu kryteriów do skorzystania 
z usługi transportowej door-to-door, przed rozpoczęciem skorzystania z usługi.

4. 
Poinformowania dyspozytora o rezygnacji z kursu najszybciej jak to jest możliwe.

5. 
Przestrzegania zakazów palenia papierosów, konsumpcji artykułów spożywczych oraz napojów alkoholowych podczas transportu. Użytkownik/Użytkowniczka i ich opiekun pod wpływem alkoholu nie będą mogli skorzystać z usługi transportowej door-to-door.

6. 
Okazania kierowcy na jego żądanie dokumentu uprawniającego do skorzystania 
z usługi transportowej door-to-door, z niewidoczna dysfunkcją.

7. 
Umożliwienia kierowcy zamocowania wózka na czas podróży oraz nie może zwalniać go z zaczepów(blokad) mocujących do podłogi pojazdu.

8. 
Podporządkowania się wskazaniom kierowcy w zakresie bezpieczeństwa przewozu.

9. 
Wypełnienia ankiety satysfakcji udostępnionej przez kierowcę po zakończonym kursie i oddania jej kierowcy. Ankietę będzie można również pobrać ze strony internetowej Gminy Niwiska; www.niwiska.pl z zakładki dotyczącej realizacji projektu i przesłać ja mailem.

10. 
Przestrzegania zasad niniejszego Regulaminu.

11. 
Podpisania zgody o przetwarzaniu swoich danych osobowych.

2. Uczestnik/Uczestniczka projektu ma prawo :

1. Do korzystania z bezpłatnej pomocy ze strony opiekuna transportu „door-to-door” przy wsiadaniu i wysiadaniu z pojazdu oraz przemieszczaniu się do miejsca docelowego

2.

 Do nieodpłatnego przewozu bagażu podręcznego w rozumieniu przepisów stosowanych  w komunikacji zbiorowej.

3. Za zgodą dyspozytora lub kierowcy w przypadku gdy w samochodzie są wolne miejsca zabrać ze sobą bezpłatnie opiekuna osoby niepełnosprawnej, psa asystującego.


4. Zabrać ze sobą niezbędne zaopatrzenie ortopedyczne (wózek, balkonik, kule i  inne) niezbędne do prawidłowego poruszania się.
§6

zasady i formy

zgłaszanie uwag, opinii , reklamacji i skarg przez użytkowników

usługi door-to-door
1. Do dyspozycji Użytkowników/Użytkowniczek projektu czynne będzie Biuro Projektu umożliwiające kontakt z kadrą projektu door-to-door czynne od poniedziałku do piątku od 7:30 do 15:30.
2. Biuro projektu usytuowane zostanie w Urzędzie Gminy w Niwiskach pok. nr 7
i wyposażone będzie w niezbędne meble, sprzęt komputerowy, tel/fax, dostęp do Internetu, dostęp do zaplecza sanitarnego, brak barier architektonicznych – dostęp dla osób niepełnosprawnych.

3. Użytkownik/Użytkowniczka poprzez kontakt z Biurem Projektu 36-147 Niwiska 430, pokój nr 7, telefonicznie pod numerem telefonu infolinii projektu lub telefonu GOPS, mailowo na adres gopsniwiska@niwiska.pl będzie mógł zgłaszać swoje uwagi, opinie, skargi i reklamacje odnośnie jakości usług transportowych door-to-door. Wszystkie dokumenty dostępne na stronie internetowej dostosowane są będą do osób z niepełnosprawnością  narządu wzroku i słuchu.
4. Skargi i reklamacje w formie pisemnej i innej formie rozpatrywane będą 
w terminie 14 dni roboczych od ich otrzymania.

5. Wszelakie uwagi i spostrzeżenia w formie pisemnej rozpatrywane będą w terminie 14 dni roboczych od ich otrzymania.

6. Skarga/ reklamacja Użytkownika/Użytkowniczki powinna zawierać dane osoby zgłaszającej, opis sytuacji, sformułowanie zarzutu, wskazanie punktu Regulaminu, który zdaniem autora został naruszony.
§7

monitoring i kontrola jakości usług

1. Monitoring i kontrola jakości usług odbywać się będzie na podstawie:

a) liczby Użytkowników/Użytkowniczek usługi transportowej door-to-door miesięcznie/rocznie;
b) liczby zrealizowanych kursów miesięcznie/rocznie;
c) czasu przejazdu;
d) czasu oczekiwania na Użytkownika/Użytkowniczkę;
e) czasu postoju bez realizacji usługi;
f) częstotliwości kursów w poszczególnych dniach;
g) liczby i powodów odmów wykonania usługi transportowych door-to-door,
h) liczby odwołań/rezygnacji z usługi;
i) określenia celu podróży;
j) określenia najbardziej popularnych miejsc docelowych;
k) analizy zebranych w ramach systemu skarg/reklamacji;
l) analizy zebranych w ramach obowiązkowej ankiety satysfakcji.

2. Dane o których mowa w pkt.1 będą analizowane na bieżąco oraz zbiorczo oraz na kwartał. Z analizy zostaną sformułowane wnioski w zakresie poprawy dostępności 
i jakości usług oraz ewentualne działania naprawcze.

§8

pozostałe postanowienia
1) W Gminie Niwiska usługi transportowe door-to-door będą świadczone przez   przeszkolonego kierowcę i przez opiekuna osoby niepełnosprawnej w zakresie udzielania pierwszej pomocy oraz w zakresie opieki nad osobami 
z niepełnosprawnościami w ramach projektu. 
2) Opiekunem osób niepełnosprawnych w ramach świadczenia usług door-to-door będzie osoba niepełnosprawna.
3) Usługi transportowe będą wykonywane jednym pojazdem specjalnym przystosowanym do przewozu osób niepełnosprawnych, zakupionym do tego celu przez Gminę Niwiska.
4) Kierowca zobowiązany zostanie do należytej dbałości o powierzony pojazd specjalny oraz jego wyposażenie. Kierowca nie będzie mógł używać powierzonego pojazdu specjalnego do innych celów, poza wskazaniami w harmonogramie zgłoszeń otrzymanych od koordynatora transportu. Kierowca będzie zobowiązany utrzymywać gotowość przewozowa pojazdu.
5) Kierowca będzie zobowiązany realizować przejazdy zgodnie z harmonogramem zgłoszeń otrzymanym od dyspozytora transportu i przy dołożeniu należytej staranności w świadczeniu usług transportowych door-to-door.
6) Kierowca ma za zadanie zapewnić w pojeździe miejsce dla opiekuna osoby niepełnosprawnej i psa asystującego.
7) Kierowca będzie miał prawo do odmowy wykonania usługi transportowej door-to-door w razie niemożliwości zakotwiczenia wózka inwalidzkiego, przewożenia przez pasażera bagażu zagrażającego bezpieczeństwu bądź gdy Użytkownik/Użytkowniczka lub opiekun będą pod wpływem alkoholu.
8) Akcja informacyjna dotycząca świadczenia usługi transportu indywidualnego door-to-door będzie prowadzona poprzez wykorzystanie strony internetowej, lokalnych instytucji, fundacji, portali społecznościowych  i innych. Komunikaty 
w możliwy sposób będą również dostosowane do osób z niepełnosprawnością wzroku i słuchu.
9) Komunikacja z Użytkownikami/Użytkowniczkami projekt w całej jego fazie będzie dostosowana do potrzeb osób z niepełnosprawnością wzroku i słuchu (m.in. poprzez odpowiednio skonstruowane formularze na stronie internetowej zgodnie 
z przepisami  dotyczącymi dostępności cyfrowej stron internetowych i aplikacji mobilnych podmiotów publicznych, sposób formułowania informacji oraz wsparcie specjalistów zgodnie z wymogami przepisów o języku migowym 
i innych środkach komunikowania się.
10) Organizator przewozów skieruje komunikat o usługach transportowych door-to-door w szczególności do: lokalnych organizacji pozarządowych zajmujących się osobami 
z niepełnosparwnościami i seniorami, instytucji zajmujących się aktywizacją społeczno-zawodową, zakładów opieki zdrowotnej, spółdzielni socjalnych, parafii, ośrodków pomocy społecznej, powiatowego centrum pomocy rodzinie, sołtysów, potencjalnych pracodawców na lokalnym rynku pracy.
11) Założenia zawarte w Regulaminie są zgodne z koncepcją transportu osób 
z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności w Gminie Niwiska, która wpisuje się 
w Program Dostępność Plus.
12) W ramach skuteczności realizacji projektu Gmina Niwiska rekomenduje przyjęcie zasady, że nie rzadziej niż raz na pół roku wysyłać będzie ankietę dotycząca usługi door-to-door min. do lokalnych pracodawców, lokalnych organizacji pozarządowych zajmujących się osobami z niepełnosprawnościami.
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Formularz wywiadu 

do zamówienia usługi door-to-door
1. Imię i Nazwisko zamawiającego usługę ……………………………………………..

2. Dane kontaktowe zamawiającego:

adres zamieszkania………………………………………………………………………

telefon kontaktowy………………………………………………………………………

3. Wiek osoby zamawiającej ……………………………… .
4. Płeć zamawiającego:

□ kobieta

□ mężczyzna
4. Cel podróży związany z aktywizacją zawodową w sferze:
□ zawodowej

□ społecznej

□ edukacyjnej

□ zdrowotnej 
5. Adres docelowy usługi:

□ ośrodek rehabilitacji

□ OREW

□ Dzienny Dom Senior Wigor

□ biblioteka

□ ośrodek zdrowia

□ Urząd Gminy

□ Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej

□ Warsztaty Terapii Zajęciowej

□ Środowiskowy Dom Samopomocy

□ ZUS

□ KRUS

□ inne (należy podać jakie)……………………………………………………
6. Data wyjazdu ……………………... .
7.Planowana godzina i miejsce rozpoczęcia usługi (podstawienia samochodu)…………………………….

8. Planowana godzina powrotu ……………………………………………………… .
9 Czy potrzebna jest pomoc w dotarciu z mieszkania do pojazdu ?

□ Tak

□ Nie
10. Czy przewidywana jest obecność opiekuna (np. członka rodziny, psa asystującego?

□ Tak (należy podać kogo)…………………………………………………………...

□ Nie
11. Czy Użytkownik/Użytkowniczka będzie mieć ze sobą bagaż podręczny/sprzęt rehabilitacyjny ?
□ Tak (jaki ?)…………………………………….

□ Nie

12. Czy uczestnik zobowiązuje się do przestrzegania Regulaminu projektu?

□Tak

□ Nie
13. Z skąd dowiedziała się Pan/Pani o możliwości skorzystania z Usługi transportowej door-to-door?

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. .
……………………..                                                           ……………………………
miejscowość, data                                                                  podpis przyjmującego zamówienie

Ocena pracownika socjalnego o zakwalifikowaniu się Użytkownika/Użytkowniczki do projektu.

……………………..                                                           ……………………………………..

miejscowość, data                                                                  podpis pracownika socjalnego
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Oświadczenie Użytkownika/Użytkowniczki 

o spełnieniu kryteriów do skorzystania z usługi door-to-door

………………………………….

miejscowość, data

……………………………

          imię i nazwisko

……………………………

adres

Ja niżej podpisany/a …………………………………………………………………….

„Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”

oświadczam co następuje, że:

1. Jestem osoba niepełnosprawną z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności, posiadam orzeczenie o stopniu niepełnosprawności:

□ TAK (proszę zaznaczyć w jakim stopniu):

□ lekkim


□ umiarkowanym


□ znacznym


□ inne (orzeczenie ZUS)………………………………………………………….

· Symbol przyczyny niepełnosprawności (proszę zaznaczyć):

□ 01-U

□ 02 -P

□ 03-L

□ 04 -O

□ 05-R

□ 06-E

□ 07-S

□ 08-T

□ 09-M

□ 10-N

□ 11-I

□ 12-C
□ NIE (proszę podać z jakiego powodu) ……………………………………………….
· korzystam z pomocy sprzętu rehabilitacyjnego (proszę zaznaczyć):
□ Tak (należy podać jakiego)……………………………………………

□ Nie
2. Cel skorzystania z usługi/ cel podróży wiąże się z aktywizacją społeczno-zawodową w sferze:
□ społecznej (np. Urząd Gminy, Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej, ZUS, KRUS)
□ zawodowej (np. Dzienny Dom Senior Wigor, PUP, Warsztaty Terapii Zajęciowej)
□ edukacyjnej (np. OREW, biblioteka, Środowiskowy Dom Samopomocy)
□ zdrowotnej (np. ośrodek rehabilitacji, ośrodek zdrowia)
3. Dane powyższe podałem/am zgodnie z prawdą co potwierdzam własnoręcznym podpisem.

……………………………………….

(czytelny podpis)  
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Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

KLAUZULA INFORMACYJNA

 Zgodnie  z  art.  13  ust.  1  i  2  rozporządzenia  Parlamentu  Europejskiego  
i  Rady  (UE) 2016/679  z dnia  27 kwietnia  2016  r.  w  sprawie  ochrony  osób  fizycznych  w  związku z przetwarzaniem  danych  osobowych  i  w  sprawie  swobodnego  przepływu  takich  danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE  L  119  z  04.05.2016,  str.  1),  dalej  „RODO”,  ........................................................... [nazwa  i adres podmiotu udzielającego informację] informuje, że:  

1. Administratorem  Pani/Pana  danych  osobowych  jest  minister  właściwy  do  spraw rozwoju  regionalnego,  pełniący  funkcję  Instytucji  Zarządzającej  dla  Programu Operacyjnego  Wiedza  Edukacja  Rozwój  2014-2020,  z siedzibą  
w Warszawie  przy  ul. Wspólnej 2/4, 00-926 Warszawa. Z Administratorem danych można się skontaktować poprzez   adres   e-mailowy: kancelaria@miir.gov.pl   lub   pisemnie   przekazując korespondencję na adres siedziby Administratora.

2. Administrator  wyznaczył  inspektora  ochrony  danych, z  którym  może  się  Pani/Pan skontaktować   poprzez   e-mail: iod@miir.gov.pl   lub   pisemnie   przekazując korespondencję  na  adres  siedziby  Administratora.  Z inspektorem  ochrony  danych można  się  kontaktować  we  wszystkich  sprawach  dotyczących  przetwarzania  danych osobowych oraz korzystania z praw związanych 
z przetwarzaniem danych. Administrator  powierzył  przetwarzanie  Pani/Pana  danych  osobowych,  na  podstawie zawartej umowy o dofinansowanie projektu, ................................................................................................   [nazwa   podmiotu,   któremu powierzono   przetwarzanie   danych   osobowych].   Może   się   Pani/Pan   również skontaktować  z  inspektorem  ochrony  danych ............................................ [nazwa  podmiotu,  któremu  powierzono  przetwarzanie  danych  osobowych),  podmiotu który  realizuje  projekt  nr  .........................................................  [numer  projektu]  poprzez email: .................................................................... [adres e-mail]. 

3. Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020 odbywa się na podstawie art. 6 ust. 1 pkt c oraz art. 9 ust. 2 lit. g RODO: −rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) Nr 1303/2013 z dnia 17.12.2013 r.  ustanawiającego  wspólne  przepisy  dotyczące  Europejskiego  Funduszu  Rozwoju Regionalnego,   Europejskiego   Funduszu   Społecznego,   Funduszu   Spójności, Europejskiego  Funduszu  Rolnego  na  rzecz  Rozwoju  Obszarów  Wiejskich  oraz Europejskiego  Funduszu  Morskiego  
i  Rybackiego  oraz ustanawiającego  przepisy ogólne  dotyczące  Europejskiego  Funduszu  Rozwoju  Regionalnego,  Europejskiego Funduszu  Społecznego,  Funduszu  Spójności  i  Europejskiego  Funduszu  Morskiego  i Rybackiego   oraz   uchylającego   rozporządzenie   Rady   (WE)   nr   1083/2006 (Dz.U.UE.L.2013.347.320, z późn. zm.); −rozporządzenia Parlamentu Europejskiego 
i Rady (UE) NR 1304/2013 z dnia 17 grudnia 2013  r.  w  sprawie  Europejskiego  Funduszu  Społecznego  i  uchylającego rozporządzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz.U.UE.L.2013.347.470) oraz załącznika I i II do tego rozporządzenia; −rozporządzenia Wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 września 2014 r. ustanawiającego szczegółowe przepisy wykonawcze do Rozporządzenia Parlamentu europejskiego  i  Rady  (UE)  nr  1303/2013  w  odniesieniu  do  wzorów  służących  do przekazywania Komisji określonych informacji oraz szczegółowe przepisy dotyczące wymiany  informacji  między  beneficjentami  a  instytucjami  zarządzającymi, certyfikującymi, audytowymi i pośredniczącymi(Dz. Urz. UE L 286 
z 30.09.2014); −ustawy  z  dnia  11  lipca  2014  r.  o zasadach  realizacji  programów  
w  zakresie  polityki spójności finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020. 

4. Pani/ Pana dane osobowe będę przetwarzane wyłącznie w celu realizacji projektu, 
w szczególności  potwierdzenia  kwalifikowalności  wydatków,  udzielenia  wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020. 

5. Podanie danych jest wymogiem niezbędnym do realizacji ww. celu, o którym mowa w 16 pkt. 4. Konsekwencje niepodania danych osobowych wynikają z przepisów prawa, w tym uniemożliwiają udział w projekcie realizowanym w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020. 

6. Pani/   Pana   dane   osobowe   zostały   powierzone   Instytucji   Pośredniczącej ............................................................................................. [nazwa i adres właściwej Instytucji Pośredniczącej],  beneficjentowi  realizującemu  projekt  Gmina Niwiska, 36-147 Niwiska 430 oraz  podmiotom,  które  na zlecenie beneficjenta uczestniczą 
w realizacji projektu ................................................................................  [nazwa  
i  adres  ww.  podmiotów]. Pani/ Pana  dane  osobowe  mogą  zostać  również  powierzone  specjalistycznym  firmom, realizującym  na  zlecenie  Instytucji  Zarządzającej, Instytucji  Pośredniczącej  oraz beneficjenta  ewaluacje,  kontrole  
i  audyt  w  ramach  Programu  Operacyjnego  Wiedza Edukacja Rozwój 2014-2020. 

7. Pani/ Pana dane osobowe mogą zostać udostępnione organom upoważnionym zgodnie z obowiązującym prawem. 

8. Dane będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu, o którym mowa w pkt.  4,  do momentu  wygaśnięcia  obowiązku  przechowywania  danych  wynikającego  z przepisów prawa. 

9. W  związku  z  przetwarzaniem  Pani/Pana  danych  osobowych  przysługują  Pani/Panu następujące uprawnienia: prawo dostępu do swoich danych osobowych, prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania. 

10. W  przypadku  powzięcia  informacji  o  niezgodnym  z  prawem  przetwarzaniu  danych, przysługuje  Pani/  Panu  również  prawo  wniesienia  skargi  do  organu  nadzorczego zajmującego  się  ochroną  danych  osobowych,  którym  jest  Prezes  Urzędu  Ochrony Danych Osobowych.  

11. Pani/Pana dane nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji 
i nie będą profilowane. 

12. Pani/ Pana dane osobowe nie będą przekazywane  do państwa trzeciego.  

……………………………….
          

...................................................
miejscowość, data 







podpis
       podpis 
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……………………
miejscowość, data
Formularz skargi/reklamacji usługi door-to-door

………………………………………………..
Imię i Nazwisko osoby zgłaszającej

………………………………………………..

adres

………………………………………………..

telefon kontaktowy

(Proszę wpisać poniżej treść swojego zażalenia odnośnie świadczonej usługi „door-to-door”, opisać sytuację, która nieusatysfakcjonowała Pana/Pani z jakości świadczonych usług, wskazać punkt Regulaminu, który wg. Pana/Pani został naruszony.)

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………
własnoręczny podpis
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………………………………….

miejscowość, data
Formularz uwag/spostrzeżeń usługi door-to-door

………………………………………………..

Imię i Nazwisko osoby zgłaszającej

………………………………………………..

adres

………………………………………………..

telefon kontaktowy

(Proszę wpisać poniżej swoje uwagi i propozycje co do zakresu i sposobu świadczenia usługi transportowej door-to-door.)

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
………………………………….

własnoręczny podpis
zał.6

ANKIETA SATYSFAKCJI 

Użytkownika/Użytkowniczki z jakości świadczonej usługi door-to-door

1. Jak ocenia Pan/Pani jakość świadczonej usługi, (min. kontakt z dyspozytorem przy zamawianiu usługi?

a) bardzo dobrze

b) dobrze

c) źle

d) nie mam zdania

e) inne…………………………….

2. Jak ocenia Pan/Pani kontakt z kierowcą pojazdu?

a) bardzo dobrze

b) dobrze

c) źle

d) nie mam zdania

e) inne……………………………

3. Jak ocenia Pan/Pani kontakt z opiekunem osoby niepełnosprawnej pojazdu?

a) bardzo dobrze

b) dobrze

c) źle

d) nie mam zdania

e) inne……………………………… .

4. Czy usługa przewozu door-to-door spełniła Pana/Pani oczekiwania?

a) tak

b) nie (należy wpisać dlaczego)…………………………………………………………………………………………

c) nie wiem

5. Czy jest Pan/Pani zadowolony/a z jakości przewozu świadczonej usługi?

a) tak

b) nie (należy wpisać dlaczego)…………………………………………………………………………………………

c) nie wiem

6. Czy poleciłby Pan/Pani skorzystanie z usługi transportu door-to-door innym osobom 
z potrzebą wsparcia w zakresie mobilności z dysfunkcją ruchu?

a) tak

b) nie (należy wpisać powód)…………………………………………………………………………………………… 

c) nie wiem

7. Co według Pani/Pana mogłoby usprawnić realizację usługi door-to-door? ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... .
Dziękujemy za wypełnienie ankiety.
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