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Przewodniczgca
Rady Migjskiej Lomzy

WNIOSEK
Na podstawie art. 17 ust 2 pkt 4 ustawy o pomocy spolecznej przedkladam

wniosek w sprawie przyjecia gminnego programu oslonowego w zakresie pomocy

finansowej na zakup lekow dla mieszkancow Lomzy.

UZASADNIENIE

7 analizy srodowiska lokalnego. oraz ogoélnego zainteresowania 0sob pomocg
w zakresie pomocy finansowej na zakup lekow, Micjski Osrodek Pomocy Spoleczne]
w Lomzy wnioskuje o przyjecie programu oslonowego dla mieszkancow z naszego
miasta.

W miescie Lomza zamieszkuje 62.7110s6b ( stan grudnia 2014 r.), a 6895 to
osoby w wieku poprodukcyjnym, u ktorych czesto wystgpujg réznego rodzaju
schorzenia 1 choroby. Wigze si¢ to z ponoszeniem Kkosztow na zakup lekow.
niezbednych do utrzymania odpowiedniej kondycji zdrowotnej i zapobieganiu
dalszemu rozwojowi choroby.

W 2014 roku MOPS objgl pomocg finansowy 1732 rodzin (2615 0sob), wsrod
ktorych wystepuje dlugotrwala choroba (380 rodzin) lub niepelnosprawnosc ( 475
rodzin). 7 pomocy naszego MOPS korzysta réowniez 332 rodziny emerylow
i rencistow. ktorzy cierpia z powodu choréb przewleklych. W Powiatowym Zespole
do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Lomzy wydano orzeczenia
o niepelnosprawnosci dla 1210 osdb dla osob powyzej 16 roku zycia, oraz 106 dla
0sob do 16 roku zycia z terenu miasta Lomza. Duza grupe stanowig takze osoby
samotne, ktdre zglaszaja sie do MOPS mimo przekroczonego kryterium dochodowego
a ponoszg duze koszty zakupu lekow i leczenia. Renta, emerytura lub inny posiadany

dochod. czesto jest za niski na realizacje wszystkich podstawowych potrzeb.



a jednoczesnie za wysoki, zeby otrzymac¢ wsparcie finansowe z pomocy spoleczngj.
Z tym problemem osoby i rodziny czgsto pozostajg bez pomocy. co rodzi frustracje
i prowadzi do wykluczenia spolecznego.

Przewlekle choroby znaczaco pogarszajg komfort zycia, przysparzajg nie tylko
dodatkowych dolegliwoscei ale tez negatywnie wplywajg na sytuacj¢ materialng 0sob
lub calej rodziny. Osoby starsze, przewlekle chore i niepelnosprawne czgsto stajg
przed wyborem zakupu lekow a zywnosci czy oplaceniu mieszkania. Zdarza si¢, ze
z powodu bardzo ograniczonych srodkéw finansowych osoby chore nie wykupujg
wszystkich przepisanych lekow lub nie zglaszaja si¢ do lekarza, co w konsekwengji
moze powodowa¢ staly uszezerbek na zdrowiu, niepelnosprawnosé, bgdz nawet
zagrozenie  zycia.  Program  oslonowy 2z  uproszczonym  postgpowaniem
administracyjnym umozliwi czesciowy ale gwarantowany zwrot wydatkow za
wykupione leki i bedzie alternatywa dla systemu wsparcia w postaci zasilkow
celowych i zasitkow celowych specjalnych.

Art. 17 ust.2 pkt 4 ustawy o pomocy spolecznej okresla tworzenie i realizacj¢
programow oslonowych jako zadanie wlasne gminy. Realizacja programu w 2015 -
2017 roku poprawi sytuacj¢ o0s6b chorujgcych oraz przeciwdziala¢ bedzie

poglebiajgcemu sie zjawisku wykluczenia osab i rodzin lomzynskiej spolecznosci.
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UCHWALANR ... DRUK Nr 95@» s

RADY MIEJSKIEJ w LOMZY
FAR L1 1| 7 A 2015r.

w sprawie przyjecia gminnego programu oslonowego w zakresie pomocy finansowej na zakup
lekow dla mieszkancow Miasta Lomza.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z
2013 1. poz. 594. poz. 645, poz. 1318, 7z 2014r. poz. 379, poz. 1072) w zwigzku z art. 17 ust. 2 pkt 4
ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (Dz. U. 22013 r. poz. 1821 poz.509; z 2014 .
poz. 1650, poz.567, poz.598. poz.1004, poz.1146 i poz.1188) uchwala sig, co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje sie gminny program oslonowy w zakresie pomocy finansowej na zakup lekow dla
mieszkancoéw Miasta Lomza, stanowigey zalgeznik do niniejszej uchwaly.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezydentowi Miasta Lomza.

§ 3. Uchwala wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia ogloszenia w Dzienniku Urzgdowym
Wojewodztwa Podlaskiego.
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MIEJSKI ROGRAM OSLONOWY

W ZAKRESIE POMOCY FINANSOWEJ NA ZAKUP LEKOW
DLA MIESZKANCOW MIASTA LOMZA

NA LATA 2015-2017

tomza dnia 07.05.201 5.



Rozdzial 1
CEL PROGRAMU

Celem programu jest pomoc finansowa adresowana do mieszkancow Miasta Lomza -
0s6b niezdolnych do pracy z tytutu wieku (tj. 0s6b, ktore osiggngly wiek emerytalny zgodnie
z uslawg z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych — Dz. U. Z 2013 r. poz. 1440, z pézn. zm.), osob przewlekle chorych w wieku
produkeyjnym. oséb niepelnosprawnych znajdujgcych si¢ w trudnej sytuacji byltowej i
ponoszgcych wydatki na zakup lekow zleconych przez lekarza — zwanych dalej osobami

uprawnionymi.

Rozdzial 11

SPOSOB REALIZACJI

I. Pomoc finansowa w zakresie zmniejszenia wydatkéw poniesionych na leki jest udzielana
ze srodkow wlasnych budzetu Miasta Lomza w ramach zadan wiasnych gminy na podstawie
art. 17 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (Dz. U. z 2013, poz.

182 z pozn. zm. ), zwanej dalej ustawsg.

2. Przyznanie lub odmowa przyznania pomocy finansowej w zakresie zmnicjszenia
poniesionych wydatkow na leki nastgpuje w drodze decyzji wydanej przez Dyrektora
Miejskiego Osdrodka pomocy Spolecznej w Lomzy, badz inng osobg upowazniong na

podstawie art.110 ust. 8 ustawy. Wydana decyzja nie ma charakteru decyzji administracyjnej.

-

3. Pomoc finansowa w ramach ninigjszego programu jest udzielana do wyczerpania

zabezpieczonych $rodkdw finansowych w budzecie na ten cel na dany rok budzetowy.

4. Do wydatkow poniesionych przez osoby uprawnione na zakup lekow zalicza si¢ wydatki

na leki zlecone przez lekarza na podstawie recepty.

5. Pomoc finansowa w zakresie zmniejszenia poniesionych wydatkow na leki przystuguje.

jezeli:

a) miesieczne wydatki na zakup lekéw zleconych przez lekarza osobom uprawnionym w

miesigcu poprzedzajgeym zlozenie wniosku przekroczyly kwotg 50 zi



b) dochod osoby samotnie gospodarujgeej lub dochéd na osobe w rodzinie nie przekracza
200% kryterium dochodowego dochodowego okreslonego odpowiednio zgodnie z art. 8 ust. 1

pkt 112 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. 0 pomocy spolecznej.

6. Pomoc finansowa na zakup lekow zleconych przez lekarza (pierwszego kontaktu lub
specjaliste) jest przyznawana w wysokosci wydatkéw poniesionych na ten cel przez osobg
uprawniong lub uprawnionego czlonka rodziny w miesigeu poprzedzajgcym zlozenie

wniosku, jednak lacznie nie moze by¢ wyzsza od :

a) 70% poniesionych wydatkow w miesigeu poprzedzajacym zlozenie wniosku, nie wigeej

jednak niz 150 zl, w przypadku jednoosobowego gospodarstwa domowego;

b) 60 % poniesionych wydatkow w miesigcu poprzedzajgecym zloZenie wniosku, nie wigcej

jednak niz 200 zt tgcznie, w przypadku 2 0s6b w rodzinie

¢) 50 % poniesionych wydatkéw w miesigeu poprzedzajgcym zlozenie wniosku, nie wigcej

jednak niz 250 zt lgeznie. w przypadku 2 0séb w rodzinie i wickszej liczby osob w rodzinie.;

7. Pomoc finansowa na leki jest przyznawana na pisemny wniosek osoby uprawniongj, jej
przedstawiciela ustawowego lub opickuna prawnego zlozony w Miegjskim Osrodku Pomocy
Spotecznej w Lomzy ul. Dworna 23 b, na druku wedlug wzoru stanowigeego zalgeznik do

programu, przy czym do wniosku nalezy dolgczy¢:

a) dokumenty potwierdzajace wysokosé dochodu osoby uprawnionej. a w przypadku osoby w
rodzinie potwierdzajgce wysokosé dochodéow rodziny (sposob ustalania i dokumentowania

dochodu — zgodnie z przepisami ustawy o pomocy spolecznej):

b) w przypadku osdb przewlekle chorych w wieku produkeyjnym — zaswiadezenie lekarskie
lekarza pierwszego kontaktu lub lekarza specjalisty potwierdzajgce przewlekly chorobg

(zaswiadezenie bedzie uwzglednione przez okres 6 miesigey od daty jego wydania);

¢) w przypadku 0sob niepelnosprawnych — wazne orzeczenie o zakwalifikowaniu do jednego
z trzech stopni niepelnosprawnosei lub orzeczenie o calkowitej lub czgsciowe) niezdolnosci
do pracy. albo w przypadku osob niepelnosprawnych do 16 roku zycia orzeczenic

o niepelnosprawnoscei (orzeczenie dolgezone do pierwszego wniosku o udzielenie pomocy na



leki bedzie uwzglednione réwniez przy nasigpnych wnioskach do uplywu okresu jego

waznosci);

d) oryginal faktury wystawionej przez apteke. obejmujgeej jedynie leki wydane na podstawie
receply, zawierajgcej: dane osoby, na rzecz kiorej nastgpila realizacja recepty, nazwe

wydanego leku. jego ceng i ogolng kwotg do zaplaty:

e) kserokopie recepty wystawione] na nazwisko osoby uprawnionej obejmujgeej leki

wymienione w fakturze.

8. W przypadku wydania leku zamiennego lub recepturowego dolgczone do wniosku faktura

lub kserokopia recepty powinna by¢ uzupelniona adnotacja apteki potwierdzajgcg ten fakt.

9. W przypadku. gdy wniosek obejmuje wigcej niz jedng osobg uprawniong w rodzinie
prowadzgcej wspolne gospodarstwo domowe, wnioskodawea sklada jeden wniosek w imieniu

wszystkich osob uprawnionych. Wniosek sklada si¢ nie czgseiej niz raz w miesigeu.

10. W uzasadnionych przypadkach decyzja o przyznaniu pomocy finansowej moze byc

poprzedzona przeprowadzeniem rodzinnego wywiadu srodowiskowego.

1. Pomoc nie przysluguje. jezeli osobie uprawnionej lub czlonkowi jej rodziny
pozostajacemu we wspolnym gospodarstwie domowym w miesigeu poprzedzajgeym zlozenie
wniosku przyznano zasilek celowy lub specjalny zasilek celowy na leki albo jezeli osobie
przyznano pomoc w formie posilkow, uslug opiekunczych i zostalo zastosowane calkowite
lub czesciowe zwolnienie z odplatnosei za te $wiadezenia z tytulu ponoszenia wydatkow na

leki.

12. Pomoc nie przysluguje mieszkancom domoéw  pomocy spolecznej, osobom
przebywajacym w szpitalu i innych instytucjach zapewniajgcych calodobowa opicke
i leczenie oraz osobom odbywajacym karg pozbawienia wolnosci 1 tymczasowo
areszlowanym. z wylgczeniem os6b odbywajacych kare pozbawienia wolnodei w systemic

dozoru elektronicznego.

13. Wniosek zlozony bez wymaganych zalgeznikow i nie spelniajgey warunkow programu

pozostawia si¢ bez rozpatrzenia.



14. W sprawach dotyczacych przyznawania pomocy finansowej, nie uregulowanych
w ninigjszym programie, stosuje sig przepisy uslawy o pomocy spolecznej.
15. Program oslonowy bedzie realizowany w okresie od 1 czerwea 2015 do 31 grudnia
2017 r.
Rozdzial 111
REALIZATOR PROGRAMU

1. Realizatorem programu jest Migjski Osrodek Pomocy Spolecznej w Lomzy.

2. Koordynatorem Programu jest Dyrektor Migjskiego Osrodka Pomocy Spoleczngj

w Lomzy.

Rozdzial 1V

EWALUACJA 1 OCENA

Informacja o realizacji programu zostanie zamieszczona w sprawozdaniu rocznym Miejskiego

Osrodka Pomocy Spolecznej skladanym Radzie Miejskiej w Lomzy odpowiednio za lata

2015-2017.

DYREKTOR
Migjsiiego Osrodka Pompey Spolecix)
T wLomfy~

mgr int. Wiestaly Jaglelak



Zalgcznik do Programu oslonowego w zakresie
pomocy finansowej na zakup lekow
dla mieszkancow miasta LomzZa

WNIOSEK O PRZYZNANIE POMOCY FINANSOWEJ NA ZAKUP LEKOW DLA
MIESZKANCOW MIASTA LOMZA Z PROGRAMU OSLONOWEGO
I Czesé wniosku - wypelnia Wnioskodawea

WANT OBROC AR i i i i e 3o o Ol S S A M P A A A Y i AT s
(imie i nazwisko, data urodzenia)

PESELsmnnmsn iy
Adres zamieszkania: 18- Eoman; Ul ssigans i R R R
Dane dotyczace Wnioskodawey/rodziny Wnioskodawey (0sob spokrewnionych i

niespokrewnionych pozostajacych w faktycznym zwigzku - wspélnie zamieszkujgeych i
gospodarujgcych)

L.p. Imig i nazwisko Stopien Data Zrodlo* Dochod*
pokrewienstwa | urodzenia dochodu uzyskany w
z (utrzymania) miesigcu
wnioskodawcg rodzaj | ... e
wnioskodawca
Laczny dochod* osoby/rodziny.................. e T

Wysokosé¢ poniesionych wydatkow na leki w miesigeu poprzedzajgecym miesige zlozenia
wniosku:

Okoliczno$é/ci uprawniajace do pomocy: nie zdolnos¢ do pracy z tytulu wieku, przewlekla
choroba, niepetnosprawnoscé** ‘

Przyznana pomoc finansowg prosz¢ przekaza¢ przelewem na rachunek bankowy

LUt S S / odbior gotowki w kasie MOPS.
Oswiadezenie:

|. Oswiadczam, ze podane we wniosku informacje sa zgodne z prawda. Oswiadczam
jednoczesnie, ze nie posiadam zadnych innych innych dochodow.




2. Osdwiadczam, ze jestem s$wiadomy(a) odpowiedzialnosei karnej za udzielenie
nieprawdziwych informacji (podstawa prawna: art. 233 § 1 Kodeksu karnego).

3. Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Lomzy
moich danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku zgodnie z ustawg z dnia 29
sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pdzn.
Zm.)

LOMZA, AR oovvvrmmsremssemme. e eeeemrsnesis s L AR iR s A
(podpis wnioskodawey)
Zalgczniki do wniosku:

- oryginal faktury wystawionej przez apteke .............. .. 7L

- kserokopia recept/y na nazwisko wnioskodawcy lub uprawnionego czlonka rodziny
prowadzgcego z nim wspolne gospodarstwo domowe .......... oo SZL

- dokument/y potwierdzajgcy/e dochody ....................... 57L

- dokumenty potwierdzajgce uprawnienie do pomocy ...... szt.

11 Czesé wniosku - wypelnia Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej w Lomzy

1. Struktura rodziny=*:
O osoba samotnie gospodarujaca O rodzina ........ osobowa
liczba osob uprawnionych.............
2. Laczny dochad osoby lub rodziny, okreslony zgodnie z art. 8 ustawy o pomocy spoleczng)

............................. 7}, dochod naosobe wrodzinie o maina izl
3. Kryteria dochodowe (wlasciwe dla osoby samotnej lub rodziny)***......ccivrernieieiiininns zl,
4. Poniesione wydatki na leki (powyzej 60 =zl lgeznie) ............... SR zl.
(112 S 0s0b uprawnionych W miesiacu..........cccvveiiiiiinnnnnn poprzedzajacym zlozenia
whniosku.

5. Kwota pomocy finansowej naleki ............ooooiins zl. - odpowiadajgca wysokosci
poniesionych udokumentowanych wydatkéw na zakup lekow, nie wigeej iz ...oovvevverennnen. zl.

tj. 50%, 60%. 70% =* :
6.0  Whniosek zlozony bez wymaganych zalgeznikow pozostawia sie bez rozpatrzenia.
7.0  Whiosek nie spelnia warunkow programu pozostawia sig bez rozpatrzenia.

Projekt decyzji o przyznaniu lub odmowie przyznania $wiadczenia:

daa, pieczed i podpis Dyrekiora MOPS

* zrodlo dochodu/dochad vsoby lub rodziny. okreslony zgodnie z art. 8 ustawy o pomocy spoleczne] z dnia 12
marca 2004 r, (Dz U. z 2013 r. poz. 182 z pozn. zm.) w tym liczba ha przeliczeniowych nalezacych do
wnioskodawey lub o0s6b  wspolnie gospodarujgeych. z wylgezeniem uzytkéw rolnych ponizej 1 ha
przeliczeniowego lacznie

% wlasciwe zaznaczyd.

#%% 300 % kryterium dochodowego okreslonego odpowiednio w art. 8 ust.] pkt | i 2 ustawy o pomocy
spolecznej.



