Παράταση προθεσμίας υποβολής αιτήσεων ενδιαφέροντος 
για την ένταξη ωφελουμένων στο ΚΗΦΗ Δήμου Ν. Προποντίδας 

Ο Δήμος Ν. Προποντίδας ανακοινώνει την παράταση της προθεσμίας υποβολής αιτήσεων ενδιαφέροντος για την ένταξη ωφελουμένων στο ΚΗΦΗ Δήμου Ν. Προποντίδας, έως τις 23/5/25.

 Ακολουθεί η αρχική ανακοίνωση: 

Ο Δήμος Ν. Προποντίδας, στα πλαίσια υλοποίησης της πράξης με τίτλο «Λειτουργία Κέντρου Ημερήσιας Φροντίδας Ηλικιωμένων (Κ.Η.Φ.Η.) Δήμου Ν. Προποντίδας» η οποία εντάχθηκε στο Πρόγραμμα «Κεντρική Μακεδονία 2021-2027» (με Κωδικό ΟΠΣ 6011162) καλεί τους ενδιαφερόμενους να υποβάλλουν σχετική αίτηση.
Ο Σκοπός της λειτουργίας του Κέντρου είναι η ημερήσια φιλοξενία ατόμων τρίτης ηλικίας –που κατά κύριο λόγο δεν αυτοεξυπηρετούνται απόλυτα– των οποίων το οικογενειακό περιβάλλον που τα φροντίζει, εργάζεται ή αντιμετωπίζει σοβαρά κοινωνικά και οικονομικά προβλήματα ή προβλήματα υγείας και αδυνατεί να ανταποκριθεί στη φροντίδα που έχει αναλάβει. 
Η δυναμικότητα του ΚΗΦΗ είναι 25 άτομα οι οποίοι θα επιλεγούν με μοριοδότηση σύμφωνα με τα προβλεπόμενα από το πρόγραμμα χρηματοδότησης.
Οι υπηρεσίες, οι οποίες παρέχονται δωρεάν, είναι Σίτιση (πρωινό και ελαφρύ γεύμα), Νοσηλευτική φροντίδα, Φροντίδα για την ικανοποίηση πρακτικών αναγκών διαβίωσης, Ατομική Υγιεινή, Προγράμματα δημιουργικής απασχόλησης και Προγράμματα ανάπτυξης λειτουργικών και κοινωνικών δεξιοτήτων.
Το ΚΗΦΗ λειτουργεί καθημερινά από Δευτέρα έως Παρασκευή και από τις 7:30 π.μ. έως 15:30 μμ.
Η αίτηση μπορεί να υποβληθεί από τον ίδιο τον ωφελούμενο ή από νόμιμο εκπρόσωπό του. Τα απαιτούμενα δικαιολογητικά εγγραφής είναι:
για τον Άμεσα Ωφελούμενο/η:
1. Αίτηση Συμμετοχής του ηλικιωμένου ή ατόμου του συγγενικού περιβάλλοντος που έχει αναλάβει τη φροντίδα του 
2. Αντίγραφο της αστυνομικής ταυτότητας ή διαβατηρίου (αν οι ωφελούμενοι είναι αλλοδαποί από τρίτες χώρες απαιτείται και άδεια διαμονής σε ισχύ, ένα είναι Έλληνες ομογενείς απαιτείται αντίγραφο ταυτότητας ομογενούς)
3. Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης
4. Αντίγραφο τελευταίου εκκαθαριστικού σημειώματος
5. Βεβαίωση ΑΜΚΑ ή οποιοδήποτε έγγραφο στο οποίο να αναγράφεται το ΑΜΚΑ 
6. Γνωμάτευση ποσοστού αναπηρίας Κέντρο Πιστοποίησης Αναπηρίας (Κ.Ε.Π.Α.) εφόσον πρόκειται για άτομο με ειδικές ανάγκες
7. Ιατρική γνωμάτευση εάν ο/η ωφελούμενος/η είναι μερικώς ή μη αυτοεξυπηρετούμενος/η 
για τον Έμμεσα Ωφελούμενο/η:
1. Αντίγραφο της αστυνομικής ταυτότητας ή διαβατηρίου (αν οι ωφελούμενοι είναι αλλοδαποί από τρίτες χώρες απαιτείται και άδεια διαμονής σε ισχύ, ένα είναι Έλληνες ομογενείς απαιτείται αντίγραφο ταυτότητας ομογενούς)
2. Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης 
3. Αντίγραφο τελευταίου εκκαθαριστικού σημειώματος
4. Γνωμάτευση ποσοστού αναπηρίας Κέντρο Πιστοποίησης Αναπηρίας (Κ.Ε.Π.Α.) εφόσον πρόκειται για ΑμεΑ ή υπάρχουν στην οικογένεια ΑμεΑ
5. Πιστοποιητικό της Ανώτατης Συνομοσπονδίας Πολυτέκνων Ελλάδος εφόσον πρόκειται για πολύτεκνη οικογένεια
6. Κάρτα Ανεργίας ή Βεβαίωση χρόνου ανεργίας (εάν υπάρχει)
7. Σύμβαση Εργασίας (εάν υπάρχει)  
8. Βεβαίωση έναρξης επιχειρηματικής δραστηριότητας, εφόσον πρόκειται για ελεύθερο επαγγελματία 
	Α. ΠΙΝΑΚΑΣ ΜΟΡΙΟΔΟΤΗΣΗΣ 

	ΚΡΙΤΗΡΙΑ 
	 ΑΝΑΛΥΣΗ ΜΟΡΙΩΝ

	ΕΜΜΕΣΑ ΩΦΕΛΟΥΜΕΝΟΙ (60%)

	1. Οικογενειακό εισόδημα
	Κάτω από το όριο της φτώχειας 
	15

	
	Πάνω από το όριο της φτώχειας 
	10

	2. Οικογενειακή Κατάσταση
	ΑμεΑ ή άτομα που ανήκουν σε οικογένειες με μέλη ΑμεΑ 
	10

	
	Τρίτεκνοι/Πολύτεκνοι
	5

	
	Μέλη μονογονεϊκών οικογενειών
	5


	
	Άνεργος
	15

	
	Εργαζόμενος/η
	5

	
	Εργαζόμενος/η με σύμβαση μερικής απασχόλησης
	8

	
	Εργαζόμενος/η με σύμβαση ορισμένου χρόνου
	7

	ΑΜΕΣΑ ΩΦΕΛΟΥΜΕΝΟΙ – ΕΞΑΡΤΩΜΕΝΑ ΜΕΛΗ (40%)

	1. Εισόδημα
	Κάτω από το όριο της φτώχειας 
	15

	
	Πάνω από το όριο της φτώχειας 
	10

	2. Οικογενειακή Κατάσταση
	Χήρος/α, Διαζευγμένος/η, Άγαμος/η
	5

	3. Κατάσταση Υγείας
	Πλήρως αυτοεξυπηρετούμενος/η (κινητικά – νοητικά – ψυχικά)
	4

	
	Μερικώς αυτοεξυπηρετούμενος/η (κινητικά – νοητικά – ψυχικά)
	6

	
	Μη αυτοεξυπηρετούμενος/η (κινητικά – νοητικά – ψυχικά)
	10


Για οποιαδήποτε άλλη κατηγορία κριτηρίων η οποία δεν αναφέρεται στον ανωτέρω πίνακα, οι ωφελούμενοι δε θα λαμβάνουν μόρια, χωρίς αυτό να σημαίνει απώλεια του δικαιώματος συμμετοχής και κατάταξης μετά από την αντίστοιχη μοριοδότηση των εναπομεινάντων κριτηρίων.
Το όριο της φτώχειας προσδιορίζεται σύμφωνα με το κατώφλι φτώχειας της ΕΛΣΤΑΤ. Το όριο της φτώχιας για το έτος 2024 ορίζεται σε 6.510 € για μονοπρόσωπα νοικοκυριά, προσαυξανόμενο κατά 3.255€ για κάθε ενήλικο ή ανήλικο άνω των 14 ετών και κατά 1.953€ για κάθε ανήλικο κάτω των 14 ετών. Για τον υπολογισμό του διαθέσιμου εισοδήματος του νοικοκυριού, στην προκειμένη περίπτωση, λαμβάνεται υπόψη το συνολικό εισόδημα μετά την αφαίρεση του φόρου και των εισφορών κοινωνικής ασφάλισης και δεν περιλαμβάνεται οποιοδήποτε επίδομα. 
Τα εισοδηματικά κριτήρια προσδιορίζονται ανάλογα με τα επικαιροποιημένα στοιχεία, όπως αυτά δημοσιεύονται από την ΕΛΣΤΑΤ ετησίως. 
Η προθεσμία υποβολής των αιτήσεων είναι από τις 6/5/2025 έως 16/5/2025 κατά τις ώρες 09:00 έως 14:00 στις εξής υπηρεσίες του Δήμου:
· Κέντρο Ημερήσιας Φροντίδας Ηλικιωμένων ΚΗΦΗ, τηλ.2399047397, στην οδό Δ. Σελεμενάκη με Λεωφ.Νίκης Νέα Καλλικράτεια
· Κοινωνική Υπηρεσία, Δημαρχείο Ν. Προποντίδας, τηλ.2373350624, -620, -621, Βενιζέλου 5, Νέα Μουδανιά 
· Δημοτικό Κατάστημα Ν. Τρίγλιας, γραφεία Βοήθεια στο Σπίτι, τηλ.2373350314
καθώς και ηλεκτρονικά στα mleontaki@nea-propontida.gr και efi.parmaxidou@nea-propontida.gr 
Για να βρείτε την αίτηση και τα απαραίτητα δικαιολογητικά, πατήστε εδώ: 

https://www.nea-propontida.gr/paratasi-aitiseon-kifi/
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