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REGULAMIN PROJEKTU
,»,Badz aktywny- postaw na siebie”
nr RPOP.08.02.00-16-0015/17

§1

Postanowienia ogéine

1. Niniejszy Regulamin okresla zasady uczestnictwa w projekcie ,BadZ aktywny- postaw na siebie”
realizowanym w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Opolskiego na lata 2014-
2020, Os Priorytetowa 8. Integracja spotfeczna, Dziatanie 8.2 Wtgczenie spoteczne.

2. Beneficjentem projektu s3: Fundacja Polskiej Akademii Nauk, Plac Litewski 2, 20-080 Lublin (Lider
Projektu) oraz Fundacja Centrum Rozwigzan Biznesowych, ul. Krochmalna 26A, 20-401 Lublin (Partner
Projektu).

3. Biuro Projektu ,,Badz aktywny- postaw na siebie” miesci sie w Olesnie, ul. Dworcowa 10A, 46-300 Olesno.

4. Projekt jest wspotfinansowany przez Unie Europejskg (UE) w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
(EFS) na podstawie umowy podpisanej z Departamentem Koordynacji Programéw Operacyjnych-
jednostkg organizacyjng w ramach Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Opolskiego, petnigcym w
imieniu Zarzadu Wojewddztwa Opolskiego role Instytucji Zarzadzajgcej w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Opolskiego na lata 2014 —2020.

5. Okres realizacji projektu: 1.09.2017 r. —30.11.2018 r.

6. Zasieg projektu: Wojewddztwo Opolskie.

7. W ramach projektu wsparciem zostanie objetych 84 osoby spetniajgcych kryteria uczestnictwa, o ktérych
mowa w § 3 niniejszego regulaminu.

§2
Stownik pojec

1. llekro¢ w niniejszym Regulaminie jest mowa o:

= Projekcie — oznacza to projekt ,,Bgdz aktywny- postaw na siebie”;

= |nstytucji Zarzadzajacej (1Z) — oznacza to Departament Koordynacji Programéw Operacyjnych Urzedu
Marszatkowskiego Wojewddztwa Opolskiego;

= Beneficjencie projektu/Organizatorze — oznacza to Fundacje Polskiej Akademii Nauk (Lider) oraz
Fundacje Centrum Rozwigzan Biznesowych (Partner Projektu);

= Kandydacie/Kandydatce — oznacza to osobe starajgcg sie o udziat w projekcie ,,,Badz aktywny-
postaw na siebie”;

= Osobie niepetnosprawnej/osobie z niepetnosprawnosciami (w tym 2z niepetnosprawnoscia
intelektualng i os. z zaburzeniami psychicznymi) — oznacza to osobe niepetnosprawng
Swietle przepisdw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnieniu o0séb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r.,, Nr 127 poz. 721 z pdin. zm.),
takze osobe z zaburzeniami psychicznymi, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o
ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z. 2011 r, Nr 231 poz. 1375), tj. osobe
z odpowiednim orzeczeniem lub innym dokumentem poswiadczajgcym stan zdrowia.

= QOsobie z niepetnosprawnoscia sprzezong — oznacza to osobe, u ktérej stwierdzono wystepowanie
dwdch lub wiecej niepetnosprawnosci;
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= Osobie doswiadczajgcej wielokrotnego wykluczenia spotecznego — oznacza to osobe doswiadczajacej
wykluczenia z powodu wiecej niz jednej przestanki, o ktérej mowa w art. 7 ustawy z dnia 12 marca
2004 r. o pomocy spoteczne;j tj:
ubdstwa, sieroctwa, bezdomnosci, bezrobocia, niepetnosprawnosci, dtugotrwatej lub ciezkiej choroby,
przemocy w rodzinie, potrzebie ochrony ofiar handlu ludZzmi, potrzebie ochrony macierzynstwa lub
wielodzietnosci, bezradnosci w sprawach opiekuriczo-wychowawczych i prowadzeniu gospodarstwa
domowego, trudnosci w integracji cudzoziemcéw, trudnosci w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu
z zaktadu karnego, alkoholizmu lub narkomanii, zdarzen losowych i sytuacji kryzysowej, kleski
zywiotowej lub ekologiczne;.

= Osobie biernej zawodowo - oznacza to osobe, ktéra w danej chwili nie tworzy zasobdw sit roboczych
(tzn. nie pracuje i nie jest bezrobotna)

= Osobie dtugotrwale bezrobotnej- oznacza osobe, ktéra w zaleznosci od wieku: - Mtodziez (do 25 lat) —
pozostaje osobg bezrobotng nieprzerwanie przez okres ponad 6 miesiecy;- Dorosli (25 lat lub wiecej)
pozostaje osobg bezrobotng nieprzerwanie przez okres ponad 12 miesiecy.

= QOsobie bezrobotnej zarejestrowanej w urzedzie pracy o ustanowionym lll profilu pomocy- oznacza
osobe, ktdra jest oddalona od rynku pracy, wymagajaca szczegdlnego wsparcia ze strony powiatowego
urzedu pracy i innych instytucji rynku pracy. Realizacja IPD w tym profilu nie powinna przekroczy¢ 720
dni.

= Osobie zaleznej - nalezy przez to rozumieé¢ osobe wymagajacy ze wzgledu na stan zdrowia lub wiek
statej opieki, potagczong wiezami rodzinnymi lub powinowactwem z osobg uczestniczacg w projekcie,
pozostajgca z nig we wspdlnym gospodarstwie domowym,

= Dziecku — nalezy przez to rozumieé dziecko do lat 7,

=  Osobie blisko spokrewnionej — nalezy przez to rozumiec¢ osobe w stopniu pokrewienstwa wynikajgcym
z art. 14 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 28 lipca 1983 r. o podatku od spadkdéw i darowizn (tekst jednolity
opublikowany w Dz.U. Nr 93, poz.768, Dz.U. z 2011 r. Nr 75, poz.398). Stopien pokrewienstwa
wskazany w art. 14 ust. 3 pkt 1 w/w ustawy to: matzonek, zstepni, wstepni, pasierb, zieé, synowa,
rodzenstwo, ojczym, macocha, tesciowie;

* Pracodawcy — oznacza to, zgodnie z Kodeksem Pracy jednostke organizacyjna, choéby nie posiadata
osobowosci prawnej, a takze osobe fizyczng, jezeli zatrudniajg one pracownikéw;

= Stazach — oznacza to nabywanie przez Uczestnika/Uczestniczke projektu umiejetnosci praktycznych do
wykonywania pracy przez wykonywanie zadan w miejscu pracy bez nawigzania stosunku pracy z
pracodawcg. Korzystanie ze stazu pozwala wiec zdoby¢ doswiadczenie zawodowe, stwarzajgc tym
samym wieksze szanse na uzyskanie zatrudnienia;

= Stazyscie/Stazystce — oznacza to Uczestnika/Uczestniczke projektu zakwalifikowanego/3 do udziatu
w stazu;

= Uczestniku/Uczestniczce projektu (UP) — oznacza to osobe zakwalifikowang do udziatu w projekcie,
zgodnie z zasadami okreslonymi w niniejszym regulaminie;

= Komisji Rekrutacyjnej — oznacza to organ oceniajgcy formularze rekrutacyjne i dokonujgcy kwalifikacji
Uczestnikdw/czek projektu;

* Programie Operacyjnym Pomoc Zywnosciowa na lata 2014-2020 (POPZ) — oznacza to krajowy
program operacyjny wspotfinansowany ze s$rodkéw Europejskiego Funduszu Najbardziej
Potrzebujacym, ktéry realizowany jest w oparciu o rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady Nr
223/2014 z dnia 11 marca 2014 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Pomocy Najbardziej
Potrzebujgcym (Dz. Urz. UE L 72 z 12.03.2014 r., str. 1), zwanego dalej rozp. FEAD, przyczyniajacy sie

do ograniczania ubdstwa poprzez zwiekszenie bezpieczerstwa zywnosciowego osdéb najbardziej
potrzebujgcych i realizacje dziatai na rzecz wtgczenia spotecznego.
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Uczestnicy/Uczestniczki projektu

1. Projekt jest skierowany do 84 oséb (44 kobiet i 40 mezczyzn) zagrozonych ubdstwem lub wykluczeniem
spofecznym (zgodnie  z  zapisami  Wytycznych w  zakresie  realizacji  przedsiewziec
w obszarze wigczenia spotecznego i zwalczania ubdstwa z wykorzystaniem srodkow Europejskiego
Funduszu Spotecznego i Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego na lata 2014-2020) tj:

a) o0séb lub rodzin korzystajacych ze Swiadczen z pomocy spotecznej zgodnie z ustawg z dnia 12 marca 2004 r. o
pomocy spotecznej lub kwalifikujagcych sie do objecia wsparciem pomocy spotecznej, tj. spetniajgcych co
najmniej jedng 1z przestanek okreSlonych w art. 7 wustawy 2z dnia 12 marca 2004 .
o pomocy spotecznej (przestanki: ubdstwo, sieroctwo, bezdomno$é, bezrobocie, niepetnosprawnosé,
dtugotrwata lub ciezka choroba, przemoc w rodzinie, potrzeba ochrony ofiar handlu ludzmi, potrzeba ochrony
macierzynstwa lub wielodzietnosci, bezradnos¢ w sprawach opiekunczo-wychowawczych
i prowadzeniu gospodarstwa domowego, zwfaszcza w rodzinach niepetnych lub wielodzietnych, trudnos¢ w
integracji cudzoziemcéw, trudnos¢ w przystosowaniu do zycia po zwolnieniu z zaktadu karnego, alkoholizm lub
narkomania, zdarzenie losowe i sytuacja kryzysowa, kleska zywiotowa lub ekologiczna).

b) o0sdéb, o ktédrych mowa w art. 1 ust. 2 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o zatrudnieniu socjalnym;

c) o0sob przebywajgcych w pieczy zastepczej lub opuszczajgcych piecze zastepczg oraz rodzin przezywajgcych

trudnosci w petnieniu funkcji opiekunczo - wychowawczych, o ktérych mowa
w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej;
d) oséb nieletnich, wobec ktérych zastosowano $rodki zapobiegania i zwalczania demoralizacji

i przestepczosci zgodnie z ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu w sprawach nieletnich (Dz. U. z
2014 r. poz. 382 z pdin. zm.);

e) o0séb przebywajacych w mtodziezowych osrodkach wychowawczych i mtodziezowych osrodkach socjoterapii, o
ktorych mowa w ustawie z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2015 r, poz. 2156, z pdzn. zm.);

f) o0séb z niepetnosprawnoscig — osoby niepetnosprawne w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowe;j i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721,
z pbéin. zm.), a takze osoby z zaburzeniami psychicznymi, w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o
ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375 z pdin. zm.);

g) 0sbb z rodzin z dzieckiem z niepetnosprawnoscig, o ile co najmniej jeden z rodzicéw lub opiekunéw nie pracuje ze
wzgledu na koniecznos¢ sprawowania opieki nad dzieckiem z niepetnosprawnoscisg;

h) o0s6b niesamodzielnych;

i)  o0sdob bezdomnych Ilub dotknietych wykluczeniem z dostepu do mieszkann w rozumieniu Wytycznych
w zakresie monitorowania postepu rzeczowego i realizacji programéw operacyjnych na lata 2014 - 2020;

j)  0s6b korzystajacych z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnosciowa;

mieszkajgcych, uczacych sie (w rozumieniu KC) na obszarze wojewddztwa opolskiego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem gminy Otmuchdw, pozostajgcych bez pracy (osoby o ustanowionym Il profilu pomocy- 40
0s6b, biernych zawodowo- 44 osoby).

2. Zgodnie z zatozeniami projektu pierwszenstwo w udziale w projekcie maja:

e osoby niepetnosprawne, w tym o umiarkowanym i znacznym stopniu niepetnosprawnosci,
z niepetnosprawnoscia sprzezong oraz osoby z zaburzeniami psychicznymi, w tym osoby
z niepetnosprawnoscig intelektualng i osoby z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi (zapewnione
30% miejsc)

e osoby zagrozone ubdstwem lub wykluczeniem doswiadczajgce wielokrotnego wykluczenia
spotecznego rozumianego jako wykluczenie z powodu wiecej niz jednej przestanki, o ktérych mowa w
art. 7 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (zapewnione 30% miejsc)
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e osoby korzystajgce z PO PZ, a zakres wsparcia w projekcie nie bedzie powielaé dotychczasowego
wsparcia.

§4
Rekrutacja do projektu

1. Nabdr do projektu jest otwarty dla wszystkich zainteresowanych spetniajgcych kryteria, o ktérych mowa
w § 3.
2. Czas trwania rekrutacji: od 1.01.2018 r. cyklicznie, do momentu zrekrutowania 7 grup Uczestnikow (po 12
0s6b w grupie).
3. W momencie problemdw z rekrutacjg Organizator dopuszcza mozliwos¢ wydtuzenia okresu prowadzenia
rekrutacji, az zostanie zrekrutowane 84 osoby (7 grup x 12 osdb).
4. Nabdr do projektu bedzie prowadzony nastepujaco:
I.  Informowanie o projekcie, prowadzonej rekrutacji oraz zbieranie dokumentéw rekrutacyjnych;
II.  Weryfikacja formalna ztozonych formularzy rekrutacyjnych przez Komisje Rekrutacyjng;
Ill.  Przygotowanie listy podstawowej oraz listy rezerwowej;
IV. Podpisanie z OPS umowy/porozumienia w zakresie koordynacji aktywizacji spotecznej
poszczegdlnych Uczestnikow/Uczestniczek.

b

Aplikacje mozna sktadac przez 5 dni w tygodniu:
« Bezposrednio do Biura Projektu: ul. Dworcowa 10A, 46-300 Olesno
« Elektronicznie na adres e-mail: bapns.opole@crb.lublin.pl (przekazanie Organizatorowi
oryginatéw dokumentéw zgtoszeniowych nastepuje najpdzniej w pierwszym dniu wsparcia
przewidzianego dla Uczestnika/Uczestniczki projektu).

6. Formularz zgtoszeniowy do udziatu w projekcie ,BadZ aktywny- postaw na siebie” dostepny jest na
podstronie WWW projektu oraz w Biurze Projektu.

7. Dokumenty rekrutacyjne winny by¢ podpisane przez Kandydata/Kandydatke i/lub jego/jej opiekuna
prawnego (w zaleznosci od sytuacji prawnej).

8. Rekrutacja zostanie przeprowadzana zgodnie z zasadg bezstronnosci, jawnosci, przejrzystosci i rownosci
szans (w tym réwnosci ptci), w tym zapewniony zostanie dostep dla oséb niepetnosprawnych ruchowo
(m.in. Biuro Projektu, sale szkoleniowe, catering).

9. Dokumenty rekrutacyjne nie podlegajg zwrotowi.

10. Zgtoszenia, ktére nie sg kompletne i/lub nie zawierajg danych umozliwiajgcych kontakt z Kandydatem/

Kandydatka, nie podlegajg rozpatrzeniu.

§5
Kwalifikacja Uczestnikow/Uczestniczek

1. Kwalifikacja Uczestnikdéw/Uczestniczek dokonywana jest przez Komisje Rekrutacyjng w sktadzie
Koordynator/-ka Projektu (Lider) oraz Specjalista ds. obstugi projektu (Partner).
2. Ocena Kandydatéw/Kandydatek do udziatu w projekcie odbywa sie zgodnie z nizej wymienionymi
kryteriami:
a. kryteria formalne:
e przynaleznos¢ do grupy opisanej w § 3 niniejszego Regulaminu;
e ched udziatu w projekcie wyrazona poprzez ztozenie dokumentow rekrutacyjnych;

o kompletnosc i poprawnosc formalna dokumentéw zgtoszeniowych;
b. kryteria uzupetniajace:
Lider Projektu: Partner Projektu:
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3. Zgodnie z zatozeniami projektu pierwszenstwo i dodatkowe punkty otrzymaja:

e osoby zagrozone ubdstwem lub wykluczeniem doswiadczajace wielokrotnego wykluczenia
spotecznego rozumianego jako wykluczenie z powodu wiecej niz jednej przestanki, o ktérych
mowa w art. 7 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej + 3 pkt;

e o0soby korzystajace z PO PZ, a zakres wsparcia w projekcie nie bedzie powielaé¢ dotychczasowego
wsparcia +2 pkt;

e o0soby niepetnosprawne + 2 pkt;

3. Na podstawie prac Komisji Rekrutacyjnej zostanie stworzona lista Kandydatow/Kandydatek.
Przygotowana zostanie lista podstawowa osdb zakwalifikowanych do udziatu w projekcie, ktdre spetniajg
kryteria grupy docelowej wskazane w § 3 oraz uzyskaty najwiekszg liczbe punktéw. O decyzji Komisji
Rekrutacyjnej Uczestnicy/Uczestniczki zostang poinformowani telefonicznie lub e-mailowo (bgdz innym
preferowanym przez Kandydata/Kandydatke kanatem komunikacyjnym wskazanym w formularzu
zgtoszeniowym). W przypadku wiekszej liczby chetnych niz miejsc w projekcie, przy zachowaniu kryteriéw
rekrutacji, Komisja Rekrutacyjna utworzy listy rezerwowe.

4. W przypadku jezeli liczba kandydatéw spetniajgcych w/w kryteria przekroczy limit miejsc lub kandydaci
otrzymaijg takg samg liczbe punktéw, o przyjeciu decydowac bedzie kolejno$é zgtoszen.

5. Organizator zastrzega, iz ostateczna decyzja dotyczaca zakwalifikowania kandydata na
Uczestnika/Uczestniczke projektu nalezy do Komisji Rekrutacyjnej w oparciu o zapisy wniosku
o dofinansowanie projektu, z uwzglednieniem zatozen wobec grupy docelowej.

6. Decyzja Komisji Rekrutacyjnej jest ostateczna i nie podlega procedurze odwotawcze;.

7. Osoby z list rezerwowych bedg kwalifikowane do udziatu w zajeciach w przypadku rezygnacji oséb z list
podstawowych.

8. Osoby z list rezerwowych otrzymajg wsparcie niewykorzystane przez osobe, ktérg zastgpity.

9. Kandydaci/Kandydatki na Uczestnikow/Uczestniczki projektu zobowigzani bedg w pierwszym dniu
rozpoczecia wsparcia przewidzianego w ramach projektu podpisa¢ o$wiadczenie Uczestnika/Uczestniczki
projektu.

§6

Zakres oferowanego wsparcia
Dla Uczestnikdéw/Uczestniczek przewidziano wymienione ponizej formy wsparcia:

1. INDYWIDUALNA DIAGNOZA SPOtECZNO-ZAWODOWA UP Z TWORZENIEM IPD w wymiarze 4 godz./osoba
a) W ramach niniejszej formy wsparcia zostanie podpisana z Uczestnikiem/Uczestniczka projektu umowa na
wz0r kontraktu socjalnego lub inny indywidualny program. Kontrakt bedzie okreslat prawa i obowigzki stron,
uwzgledniajgcy IPD oraz majgcy na celu postep Uczestnika/Uczestniczki w aktywizacji spoteczno- zawodowej
oraz jego pomiar. Kontrakt zostanie zrealizowany poprzez udziat UP w przewidzianych w projekcie formach
wsparcia.

b) Podczas indywidualnych spotkan z doradcg zawodowym zostanie przeprowadzona identyfikacja potrzeb
oraz diagnoza mozliwosci w zakresie doskonalenia zawodowego, opracowany zostanie Indywidualny Plan
Dziatania (IPD)/$ciezka reintegracji, z uwzglednieniem diagnozy sytuacji problemowej, zasobdw, potencjatu,
predyspozycji, potrzeb IPD bedzie podstawg dalszego udziatu Uczestnika/Uczestniczki w projekcie.

c) Realizacja wsparcia odbedzie sie w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla oséb
niepetnosprawnych.

d) Organizator zaktada nawigzanie wspédtpracy z witasciwym dla Uczestnika/Uczestniczki PUP/GOPS/CPR.
W przypadku osdb z ustanowionym Il profilem pomocy oraz rodzin/klientéw OPS na mocy podpisanych
Lider Projektu: Partner Projektu:
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porozumien informacje o uzyskanym wsparciu wraz z rekomendacjami zostanie przekazane do wtasciwego
PUP lub OPS.

e) W okresie udziatu w zajeciach indywidualnych Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony
zwrot kosztow dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu
dojazdu na miejsce spotkarn/szkolen

2. BLOK MIEKKICH KOMPETENCJI SPOLECZNYCH, w tym:

Indywidualne poradnictwo psychologiczno- spoteczne w wymiarze 8 godz./osoba

a) Podczas spotkania zostang zebrane i przeanalizowane informacje o Uczestniku/Uczestniczce (wyksztatcenie,
doswiadczenie, umiejetnosci, cechy osobiste i mozliwosci fizyczne), okreslone problemy, wyznaczone cele
dziatania, okreslone indywidualne predyspozycje/preferencje Uczestnika/Uczestniczki

b) Realizacja wsparcia odbedzie sie w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla o0séb
niepetnosprawnych.

c) W okresie udziatu w zajeciach indywidualnych Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony
zwrot kosztow dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu
dojazdu na miejsce spotkar/szkolen.

d) Przewidziano zwrot kosztéw dla opieki nad osobg zalezng (dla 20 UP).

Grupowy trening interpersonalny w wymiarze 1 grupa/12 os6b/48 godzin/6 dni

a) Celem zaje¢ bedzie rozbudzenie w UP spostrzegania i rozumienia innych ludzi oraz samego siebie,
komunikowania sie, rozwigzywania problemoéw i konfliktow miedzyludzkich, udzielania
i przyjmowania wsparcia psychologicznego, uczenia sie w oparciu o doswiadczenia osobiste.

b) Zajecia realizowane beda w $rednio 12-osobowych grupach.

c) Realizacja wsparcia odbedzie sie w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla oséb
niepetnosprawnych.

d) W okresie udziatu w zajeciach grupowych Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony zwrot
kosztéw dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu
dojazdu na miejsce spotkan/szkolen.

e) Podczas zaje¢ UP majg zapewniony positek.

f) Przewidziano zwrot kosztow dla opieki nad osobg zalezng (dla 20 UP).

3. BLOK MIEKKICH KOMPETENCJI ZAWODOWYCH, w tym:

Zawodowe kompetencje interpersonalne w wymiarze 1 gr/16 godz.

Celem zaje¢ bedzie rozwdj najbardziej poszukiwanych przez pracodawcéw kompetencji osobistych i
spotecznych (interpersonalnych), co przyczyni sie do wzmocnienia konkurencyjnosci na rynku pracy. Warsztaty
pomoga w podniesieniu samooceny i wiary we wtasne umiejetnosci.

Rynek pracy i warsztat edukacyjny w wymiarze 1 gr/ 16 godz.

Celem warsztatow bedzie przedstawienie charakterystyki rynku pracy, oczekiwan pracodawcéw a posiadanych
kompetencji pracownikéw, planowanie sciezki zawodowej, omdwienie roli ksztatcenia ustawicznego

Warsztat autoprezentacji w wymiarze 1 gr/16 godz.

Celem zajec bedzie zwiekszenie Swiadomosci u UP na temat autoprezentacji (czynnikdw odpowiedzialnych za
wywierane wrazenie), wzrost umiejetnosci adekwatnego reagowania na manipulacje, wzrost stopnia
opanowanie emocji i stresu, wzrost umiejetnosci kreowania wizerunku w oparciu o lepszg znajomos¢ siebie i
taktyki autoprezentacji.

a) Zajecia realizowane bedg w $rednio 12- osobowych grupach.

b) Realizacja wsparcia odbedzie sie w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla o0séb

niepetnosprawnych.
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c) W okresie udziatu w zajeciach indywidualnych Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony
zwrot kosztow dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu
dojazdu na miejsce spotkar/szkolen.
d) Podczas zaje¢ UP majg zapewniony positek.
e) Przewidziano zwrot kosztéw dla opieki nad osobg zalezng (dla 20 UP).

4. SZKOLENIA ZAWODOWE w wymiarze 120 godzin
a) Jeden UP moze zosta¢ skierowany na szkolenie/kilka szkoleri zawodowych, gdzie taczna liczba godzin nie
przekracza 120 godzin.
b) Wybdr szkolenia dla kazdego UP zostanie dokonany przez doradce zawodowego w oparciu
o opracowany IPD/sciezke reintegracji.
c) Kazdy UP podczas szkolenia otrzyma niezbedne materiaty dydaktyczne, stypendia szkoleniowe, wyzywienie,
ubezpieczenie NNW, badania lekarskie i ksigzeczki sanepidu dla 50 UP o ile jest to powigzane z tematyka
szkolen, zwrot kosztéw dojazdu.
d) Zaktada sie, ze kazde szkolenie zakonczy sie egzaminem zewnetrznym i uzyskaniem certyfikatu
potwierdzajgcego uzyskane kwalifikacje/kompetencje (w przypadku zdania egzaminu).
e) Realizacja szkolen odbedzie sie w dni robocze lub weekendy (w zaleznosci od preferencji grupy) srednio 3-5
razy w tygodniu w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla oséb niepetnosprawnych.
f) Uczestnikom/Uczestniczkom szkolenia zawodowego przystuguje stypendium szkoleniowe w wysokosci
maksymalnie 8,60 zt brutto wraz ze wszystkimi obcigzeniami z tytutu sktadek na ubezpieczenia spoteczne (ZUS)
ptaconymi od stypendium szkoleniowego przez Organizatora projektu i Uczestnika/Uczestniczke projektu za
kazda godzine potwierdzonej obecnosci na zajeciach (na podstawie list obecnosci).
g) Wyptata stypendium szkoleniowego odbedzie sie po zakonczeniu szkolenia i weryfikacji na podstawie listy
obecnosci liczby godzin szkoleniowych, w ktérych Uczestnik/Uczestniczka projektu faktycznie brat/a udziat.
Nieusprawiedliwiona nieobecno$¢ na szkoleniu spowoduje utrate stypendium szkoleniowego za czas
nieusprawiedliwionej nieobecnosci.
h) Stypendium wyptacone bedzie nie pdzniej niz w ciggu 30 dni od dnia zakoriczenia szkolenia pod warunkiem
otrzymania przez Organizatora od Departamentu Koordynacji Programéw Operacyjnych UM WO transzy
dotacji, w ramach ktorej przewidziane zostaty , zgodnie z harmonogramem ptatnosci, Srodki pieniezne na ten
cel.
i) W okresie udziatu w szkoleniu, Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony zwrot kosztéw
dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu dojazdu na
miejsce szkolenia na zasadach opisanych w § 7.
j) Przewidziano zwrot kosztéw dla opieki nad osobg zalezng (dla 20 UP).
k) Proponowane tematy szkolen zgodnych z inteligentnymi specjalizacjami:
A) Grafika komputerowa
B) Operator koparko-tadowarki
C) Pracownik biurowy
D) Kucharz
E) Spawacz
F) Prawo jazdy kat. C. E lub D (w tym kwalifikacja wstepna i przewoz rzeczy)
G) Monter
Organizator dopuszcza realizacje innych szkolen, w zaleznosci od preferencji grup oraz opracowanych IPD.
I) Kazdy/a z Uczestnikdw/Uczestniczek szkolenia jest zobligowany/a do uczestnictwa w minimum 80% zajec.

Spetnienie tego wymogu jest niezbedne, aby przystgpi¢ do egzaminu koricowego (zewnetrznego) i uzyskaé
certyfikat poswiadczajacy nabyte kwalifikacje.
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t) Warunkiem pozytywnego zakonczenia udziatu w szkoleniu i podniesienia kwalifikacji jest zdanie egzaminu

zewnetrznego.

5. STAZE ZAWODOWE 3-MIESIECZNE

1. Staze zawodowe beda odbywac sie u pracodawcdw, na stanowisku pracy powigzanym z tematyka
wybranego szkolenia, przez okres 3 miesiecy, na podstawie umoéw podpisanych pomiedzy Organizatorem,
Pracodawcami a Uczestnikami/Uczestniczkami projektu. Organizowane bedg w wymiarze 40 godzin
tygodniowo (8 godzin dziennie) lub 35 godzin tygodniowo (7 godzin dziennie) — dotyczy
Uczestnikdw/Uczestniczek projektu posiadajgcych orzeczenie o znacznym lub umiarkowanym stopniu
niepetnosprawnosci.

2. Uczestnikom/Uczestniczkom projektu, ktorzy/ktére podejmg staz zawodowy przystuguje miesieczne
stypendium stazowe w wysokosci maksymalnie 2000 zt brutto wraz ze wszystkimi obcigzeniami z tytutu
sktadek na ubezpieczenia spoteczne (ZUS) ptaconymi od stypendium stazowego przez Organizatora
projektu i Uczestnika/Uczestniczke. Stypendium naliczane bedzie proporcjonalnie do liczby godzin stazu
zrealizowanych przez Stazyste/Stazystke/m-c.

3. Stypendium stazowe wyptacane za peten miesigc kalendarzowy (staz odbywany od 1. do 30.) bedzie
wyptacane w terminie do 10. dnia kazdego miesigca nastepujgcego po miesigcu zrealizowanego stazu pod
warunkiem dostarczenia list obecnosci, sprawozdan miesiecznych, wnioskéw urlopowych, zwolnien
lekarskich. Organizator zastrzega, ze wyptata stypendium uzalezniona bedzie od otrzymania od
Departamentu Koordynacji Programoéw Operacyjnych UM WO transzy dotacji, w ramach ktérej
przewidziane zostaty, zgodnie z harmonogramem, srodki pieniezne na ten cel.

4. W przypadku, gdy staz koriczy sie w trakcie trwania miesigca, stypendium wyptacane bedzie w terminie do
10. dnia kolejnego miesigca po zakonczeniu danego miesigca kalendarzowego. Stypendium za niepetny
miesigc ustala sie proporcjonalnie dzielac kwote stypendium przez 30 i mnozgc przez liczbe dni
kalendarzowych przypadajacych w okresie, za ktory swiadczenie przystuguje.

5. Realizacja stazy bedzie spetniata warunki okreslone w Europejskich Ramach Stazy i Praktyk oraz Polskich
Ramach Jakosci Stazy i Praktyk, tj.:

a. Umowa podpisywana z Uczestnikiem/Uczestniczkg projektu bedzie zawieraé podstawowe warunki
przebiegu stazu, w tym okres jego trwania, przewidywane wynagrodzenie, miejsce wykonywania prac,
zakres obowigzkéw oraz dane opiekuna stazu. Zatacznikiem do umowy jest program stazu
opracowywany indywidualnie, z uwzglednieniem potrzeb i potencjatu Stazysty/Stazystki. Program
stazu definiuje zakres obowigzkéw oraz harmonogram realizacji stazu, tresci edukacyjne oraz cele
edukacyjno-zawodowe, jakie Stazysta/Stazystka ma osiggna¢ podczas trwania stazu;

b. Na wniosek Uczestnika/Uczestniczki projektu odbywajgcego/cej staz pracodawca jest obowigzany do
udzielenia dni wolnych w wymiarze 2 dni za kazde 30 dni kalendarzowych odbywania stazu. Za dni
wolne przystuguje stypendium. Za ostatni miesigc odbywania stazu pracodawca jest obowigzany
udzieli¢ dni wolnych przed uptywem terminu zakorczenia stazu;

c. Stazysta/Stazystka wykonuje swoje obowigzki pod nadzorem opiekuna stazu, wyznaczonego na etapie
przygotowan do realizacji programu stazu, ktéry wprowadza Stazyste/Stazystke w zakres obowigzkéw
oraz zapoznaje z zasadami i procedurami obowigzujgcymi w organizacji, w ktorej odbywa staz, a takze
monitoruje realizacje przydzielonego w programie stazu zakresu obowigzkdéw i celéw edukacyjno-
zawodowych oraz udziela informacji zwrotnej Stazyscie/Stazystce na temat osigganych wynikow i
stopnia realizacji zadan. Na jednego opiekuna stazu nie moze przypadac¢ wiecej niz 3 stazystow.
Opiekun Stazysty/Stazystki jest wyznaczony po stronie pracodawcy przyjmujgcego na staz;
Opiekunowi Stazysty przystuguje wynagrodzenie w wysokosci 500 zt/m-3ac.

f.  Uczestnik/Uczestniczka projektu nie moze odbywaé stazu w niedziele i Swieta, w porze nocnej,

w systemie pracy zmianowej ani w godzinach nadliczbowych. Staz moze by¢ wyjgtkowo realizowany
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w niedziele i Swieta, w porze nocnej lub w systemie pracy zmianowej, o ile charakter pracy w danym
zawodzie wymaga takiego rozktadu czasu pracy;
g. Po zakonczeniu stazu opracowywana jest ocena, uwzgledniajgca osiggniete rezultaty oraz efekty stazu.
Ocena jest opracowywana przez pracodawce przyjmujgcego na staz w formie pisemnej.
6. Uczestnik/Uczestniczka projektu skierowany/a do odbycia stazu powinien/a:
a. Przestrzegac ustalonego przez pracodawce rozktadu czasu pracy;
Sumiennie i starannie wykonywa¢ zadania objete programem stazu oraz stosowac sie do polecen
pracodawcy i opiekuna, o ile nie sg sprzeczne z prawem;
c. Przestrzega¢ przepisdw i zasad obowigzujacych pracownikéw zatrudnionych w zaktadzie pracy,
w szczegdlnosci regulaminu pracy, tajemnicy stuzbowej, zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
przepiséw przeciwpozarowych.
7. Organizator zapewnia Uczestnikom/Uczestniczkom stazu badanie lekarskie oraz ubezpieczenie od
nastepstw nieszczesliwych wypadkow.
8. Przewidziano zwrot kosztow nad osobg zalezng dla 20 osdb.
6. INDYWIDUALNE POSREDNICTWO PRACY w wymiarze 8 godz./osoba
a) Wsparcie ma na celu przeprowadzenie indywidualnych spotkan UP z posrednikiem pracy w wymiarze
6 godzin (minimum 2 spotkania indywidualne w celu opracowania listu motywacyjnego i CV, weryfikacji
efektdw poszukiwania pracy, pozyskiwanie ofert pracy od pracodawcy- minimum 2 oferty dla kazdego UP)
oraz 2 godzin przeznaczonych na posrednictwo pracy (szukanie ofert pracy, sprawdzanie CV, dokumentéw
rekrutacyjnych, przygotowanie UP do spotkania z pracodawcy).
b) Posrednictwo pracy jest $cisle powigzane z opracowanym IPD, szkoleniami i stazem.
c) Zaktada sie, ze zostanie nawigzana wspoétpraca z wtasciwym PUP dla Uczestnika/Uczestniczki projektu.
d) Realizacja wsparcia odbedzie sie w pomieszczeniach przyjaznych architektoniczne dla oséb
niepetnosprawnych.
e) W okresie udziatu w zajeciach indywidualnych Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zostanie zapewniony
zwrot kosztéw dojazdu pod warunkiem, ze Uczestnik/Uczestniczka projektu udokumentuje poniesienie kosztu
dojazdu na miejsce spotkan/szkolen.

7. INSTRUMENTY AKTYWIZACJI SPOLECZNEJ w formie asystenta osobistego osoby niepetnosprawnej
(AOON) w wymiarze 50 godz./miesigc dla 20 UP

a) Wsparcie w ramach zadania jest realizowane jako aktywizacja spoteczna - przywrécenie lub wzmocnienie
kompetencji spotecznych, zaradnosci, samodzielnosci i aktywnosci spotecznej dla 20 UP.

b) Zadanie asystenta ON: wspieranie podopiecznego w realizacji programu rehabilitacji spotecznej i
zawodowej, organizowanie opieki i pracy z osobg niepetnosprawng, organizowanie wsparcia spotecznego,
pobudzanie aktywnosci osoby niepetnosprawnej, wspieranie osoby niepetnosprawnej w zatatwianiu spraw
urzedowych, Zapewnianie jakosci w pracy z niepetnosprawnym, przestrzeganie obowigzujgcych procedur.

¢) Wymagane kwalifikacje AON: posiadanie doswiadczenia w realizacji ustug asystenckich, w tym zawodowe,
wolontariackie lub osobiste, wynikajgce z petnienia roli opiekuna faktycznego;

d) Ustugami asystenckimi zostang objeci UP z niepetnosprawnosciami, przy czym Organizator zastosuje sie do
Regulaminu konkursu i zweryfikuje u UP OzN czy dochdd nie przekracza 150% wiasciwego kryterium
dochodowego (na osobe samotnie gospodarujacg lub na osobe w rodzinie) o ktdrym mowa ustawie
0 pomocy spotecznej. Decyzja o przyznaniu wsparcia w postaci asystenta os. z niepetnosprawnoscia
zostanie poprzedzona indywidualng oceng sytuacji materialnej i zyciowej danej os. (ocena ta zostanie
dokonana po przystgpienia UP do projektu).

e) Po zakwalifikowaniu sie do projektu kazdy UP z niepetnosprawnoscig powinien ztozy¢ w Biurze Projektu
wypetnione dokumenty: Informacje o sytuacji materialnej, zyciowej (zat. 3) oraz Oswiadczenie o kryterium
dochodowym (zatacznik nr 4) w celu ubiegania sie o przyznanie wsparcia w postaci asystenta ON.
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8. PORADNICTWA PRAWNE | OBYWATELSKIE w wymiarze 8 godz./miesigc

a) Wsparcie w ramach zadania jest realizowane jako dyzur poradnictwa obywatelskiego majgcy na celu
wspieranie os6b w  poszukiwaniu rozwigzan ich  probleméw poprzez udzielanie porad
i informacji o prawach i obowigzkach obywatela w sprawach mieszkaniowych, rodzinnych, swiadczen
socjalnych, Swiadczen w ramach ubezpieczen spotecznych.

b) Pomoc bedzie polegata na wsparciu bezposrednim lub skierowanie do specjalistéw/poradni.

c) Ze wsparcia UP bedzie mdgt skorzystac osobiscie lub telefonicznie.

§7
Zwrot kosztow dojazdu

1. Uczestnikowi/Uczestniczce projektu przystuguje zwrot kosztow dojazdu, na podstawie ztozonego przez
Uczestnika/Uczestniczke projektu wniosku o zwrot kosztéw dojazdu wraz z wymaganymi zatgcznikami.

2. Projekt zaktada zwrot kosztéw dojazdu w kwotach
- Za dojazd na zajecia indywidualne, grupowe: Srednio 24 zt/osoba/dzien;

- Za dojazd na szkolenie zawodowe: ryczatt w wysokosci max. 120 zt/osoba
- Za dojazd na staz: ryczatt w wysokosci max. 100 zt/miesigc

3. Za przejazd wtasnym S$rodkiem transportu Uczestnik/Uczestniczka projektu otrzymuje zwrot kosztéw w
wysokosci najnizszej ceny biletu na danej trasie.

4. Za przejazd Uczestnik/Uczestniczka projektu otrzymuje refundacje kwoty wynikajacej z zatgczonych
biletéw, tj. kompletu biletow przejazdowych (tam i z powrotem) za 1 dzien wsparcia w projekcie lub
oswiadczenia przewoznika o wysokosci kosztu przejazdu. Powstaty koszt powinien zosta¢ pomnozony
przez liczbe dni obecnosci Uczestnika/Uczestniczki projektu w okresie trwania danej formy wsparcia.
Podstawag ustalenia kwoty zwrotu przejazdu publicznym $rodkiem transportu jest przedstawienie przez
Uczestnika/Uczestniczke projektu:

- wniosku o zwrot kosztéw dojazdu i wysokoscig poniesionych kosztéw dojazdu,

-biletéw opatrzonych wtasciwg datg, wytgcznie za jeden wybrany dzien, w ktérym Uczestnik/Uczestniczka
projektu byt/a obecny/a na zajeciach (potwierdzony listg obecnosci),

- o$wiadczenia Uczestnika/Uczestniczki projektu uprawnionego/nej do przejazdéw ulgowych.

5. W przypadku biletéw okresowych kwota biletu jest rozliczana proporcjonalnie do liczby dni zajec
(wymagane jest przedtozenie kopii biletu okresowego).

6. Podstawg ustalenia kwoty zwrotu przejazdu samochodem osobowym jest przedstawienie przez
Uczestnika/Uczestniczke projektu:  wniosku o zwrot kosztéw dojazdu z informacja o wysokosci
poniesionych kosztow dojazdu i oswiadczenia przewoznika o cenie biletu na danej trasie. Przy czym
Uczestnik/Uczestniczka przedktada do wgladu prawo jazdy i dowdd rejestracyjny.

7. W przypadku dojazdu samochodem osobowym nie bedgcym wtasnoscig Uczestnika/Uczestniczke projektu
wymagane jest przedstawienie kopii umowy uzyczenia pojazdu na czas uczestnictwa w zajeciach lub
os$wiadczenie osoby dowozgcej o dowozeniu na zajecia Uczestnika/Uczestniczki projektu.

8. Uczestnik/Uczestniczka projektu otrzymuje zwrot kosztéw wytgcznie za dni, w ktérych byt/a obecny/a na
zajeciach (potwierdzonych listg obecnosci).

9. Podstawg wyptaty zwrotu kosztow dojazdow jest ztozenie kompletu wymaganych dokumentéw
najpdzniej 7 dnia od rozpoczecia danej formy wsparcia.

10. Wszelkie dokumenty niezbedne do ubiegania sie o zwrot kosztéw dojazdu Beneficjent udostepni w Biurze
projektu i na stronie internetowej projektu.

11. Wyptata zwrotu kosztéw dojazdu nastepuje po weryfikacji prawidtowosci i zgodnosci z listg obecnosci
przedstawionych danych na temat kosztéw dojazdu.
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Zwrot kosztéw opieki nad osobg zalezng/dzieckiem do lat 7

1. Uczestnik/Uczestniczka Projektu moze ubiegac sie o zwrot kosztéw opieki nad dzieémi i/lub osobami
zaleznymi za okres uczestnictwa w Projekcie (w dziataniach projektowych obejmujgcych doradztwo
indywidualne i grupowe w ramach bloku kompetencji spotecznych, warsztatéw grupowych w ramach
bloku kompetencji zawodowych, szkoleniu zawodowym, stazu zawodowym) jezeli spetnia jednoczesnie
warunki:

a) Posiada co najmniej jedno dziecko do 6 roku zycia lub co najmniej jedno dziecko niepetnosprawne do 18
roku zycia,

b) Nie posiada innej mozliwosci zapewnienia opieki dzieciom i/lub osobom zaleznym. W szczegdlnosci
o refundacje mogg ubiegac sie osoby samotnie wychowujace dzieci lub bedace jedynym opiekunem oséb
zaleznych.

Refundacja kosztdw opieki przystuguje na dzieci do lat 7.

2. Projekt przewiduje zwrot kosztéw opieki nad osobg zaleizng/dzieckiem do lat 7 dla 20
Uczestniczek/Uczestnikow Projektu.

3. Zakoszt opieki uznaje sie:

a) koszt optaty za pobyt w przedszkolu, ztobku, domu opieki lub innej placdwce, instytucji opiekunczej
uprawnionej do sprawowania opieki nad dzieémi lub osobami zaleznymi w czasie trwania dziatan
projektowych,

b) koszty wynikajagce z uméw cywilnoprawnych np. z opiekunami (z wytgczeniem oséb blisko
spokrewnionych z uczestnikiem/uczestniczkg projektu, jego dzieckiem lub osobg zalezng pozostajgcych
we wspdlnym gospodarstwie domowym) w czasie trwania dziatan projektowych. W/w umowy, o ile
wymagajg tego przepisy prawa, zaleznie od ich rodzaju, pociggajg za sobg koniecznos¢ zgtoszenia do
Urzedu Skarbowego i ZUS oraz odprowadzenia wymaganych prawem podatku dochodowego oraz sktadek
na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne. Informacje nalezy uzyska¢ we wtasciwym dla siebie Urzedzie
Skarbowym i Oddziale ZUS.

4. Refundacja kosztéw opieki na kazde dziecko i/lub osobg zalezng moze by¢ dokonana w wysokosci jaka
przewiduje budzet projektu, tj.

e 30 zt x za kazdy dzier obecnosci Uczestnika Projektu na doradztwie indywidualnym i grupowym w ramach
bloku kompetencji spotecznych, warsztatach grupowych w ramach bloku kompetencji zawodowych)

e 415,40 zt za udziat w szkoleniu zawodowym;

e 415,40 zt za kazdy petny miesigc odbywania stazu (rozumianych jako 30 dni kalendarzowych).

Za niepetny miesigc kwote refundacji ustala sie dzielgc kwote poniesionych kosztédw przez 30 mnozac przez
liczbe dni kalendarzowych przypadajgcych w okresie, za ktory refundacja przystuguje.

5. Uczestnik/uczestniczka projektu, aby ubiegaé sie o zwrot kosztow opieki nad dzieckiem lub osobg zalezng

zobowigzany/a jest do ztozenia:
a) wniosku o zwrot kosztéw opieki nad dzieckiem i/lub osobami zaleznymi stanowigcego zatgcznik nr 5 do
Regulaminu Udziatu w projekcie;
b) kompletu wymaganych dokumentdw:
1) kserokopie aktu urodzenia dziecka lub dzieci, w przypadku opieki nad dziec¢mi,
2) orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci dziecka lub dzieci w przypadku posiadania dziecka lub dzieci
niepetnosprawnych do 18 roku zycia,

3) orzeczenie o niepetnosprawnosci oraz dokument potwierdzajgcy stopienn pokrewieristwa lub
powinowactwa, w przypadku opieki nad osobgq zalezng,
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4) umowa z placowkq przedszkolnqg (lub inne umowy lub inne dokumenty potwierdzajgce poniesienie
kosztow (np. faktura, rachunek), w celu potwierdzenia faktycznie poniesionych kosztow opieki nad
dzieckiem/dzie¢mi lub osobgq zalezng.

6. Przed dokonaniem wypfaty, przedstawione przez Uczestnika dokumenty kazdorazowo podlegaja weryfikacji

przez Beneficjenta.

7. Zwrot kosztéw opieki nastepuje po dokonaniu weryfikacji poprawnosci ztozonego wniosku i wymaganych
dokumentdw oraz weryfikacji obecnosci uczestnika/uczestniczki podczas dziatan projektowych. Weryfikacja
obecnosci nastepuje na podstawie list obecnosci uczestnikow na zajeciach/spotkaniach realizowanych w
ramach projektu.

8. Wyptata dokonywana jest na rachunek bankowy Uczestnika/Uczestniczki projektu wskazany we wniosku o
zwrot kosztéw opieki w terminie 14 dni od daty jego zatwierdzenia.

9. W przypadku wyczerpania sie srodkédw w budzecie projektu na dziatania projektowe, Beneficjent zastrzega
mozliwos¢ odmowy wyptaty kosztéw opieki nad dzieckiem i/lub osobg zalezng. Decyduje wdwczas
kolejnos¢  ztozonych  wnioskéw. W przypadku odmowy wyptaty zwrotu kosztéw opieki
uczestnik/uczestniczka nie moze dochodzi¢ z tego tytutu zadnych roszczen.

10. Do interpretacji postanowien niniejszych zasad uprawniony jest wytgcznie Beneficjent.

11. Beneficjent zastrzega sobie prawo do zmiany tresci niniejszych Zasad, badZz wprowadzenia dodatkowych
postanowien.

89
Obowiazki Uczestnikéw/Uczestniczek

1. Uczestnik/Uczestniczka projektu zobowigzuje sie do:

a) Petnego i sumiennego udziatu we wszystkich przewidzianych dla niego etapach realizacji projektu.

b) Dotozenia nalezytej starannosci w celu ukonczenia udziatu w projekcie.

c) Aktywnego udziatu w przewidzianych w projekcie formach wsparcia, zaangazowania
i starannosci w dziataniach, oraz wspétpracy z personelem projektu/specjalistami.

d) Woypetniania kwestionariuszy ankiet oceniajgcych jakos¢ oferowanego wsparcia.

e) Udzielania informacji w trakcie rozméw prowadzonych z Uczestnikami/Uczestniczkami przez kadre
w ramach monitoringu projektu.

f) Uczestnictwa we wszystkich formach monitoringu prowadzonych przez inne instytucje
uczestniczace w realizacji Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Opolskiego.

g) Informowania o wszelkich zmianach w danych podanych w dokumentacji rekrutacyjnej w ciggu 7
dni od ich powstania.

h) Potwierdzenia odbioru otrzymywanego wsparcia wtasnorecznym podpisem (m.in. listy obecnosci,
materiaty dydaktyczne, catering).

i) Przekazania Beneficjentowi danych dotyczgcych statusu na rynku pracy oraz informacji na temat
udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz uzyskaniu kwalifikacji lub nabyciu kompetencji w terminie 4
tygodni po zakoriczeniu udziatu w projekcie.

j)  Udostepnienia danych dotyczacych statusu na rynku pracy, w tym formy i warunkéw zatrudnienia
w ciggu trzech miesiecy po zakonczeniu udziatu w projekcie

k) Przekazania Organizatorowi informacji o sytuacji Uczestnika/Uczestniczki projektu po opuszczeniu
projektu.

I) Dostarczenia dokumentédw potwierdzajgcych zatrudnienie zaréwno w przypadku podjecia
zatrudnienia w trakcie udziatu w projekcie oraz w okresie 3 miesiecy po zakonczeniu udziatu w
projekcie. Dokumentami potwierdzajgcymi zatrudnienie sg: kopia umowy o prace/zlecenie/dzieto
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lub zaswiadczenie od pracodawcy potwierdzajgce zatrudnienie a w przypadku rozpoczecia
dziatalnosSci gospodarczej: zaswiadczenie zgminy/Urzedu Skarbowego/ZUS potwierdzajgce
prowadzenie dziatalnosci za trzy petne miesigce. Dostarczone umowy zawiera¢ powinny okres
zatrudnienia i wysokos$¢ wynagrodzenia.
m) Udziatu w badaniach ankietowych majgcych na celu pomiar satysfakcji z udzielonego mu/jej
wsparcia oraz pomiar innych czynnikéw istotnych z punktu widzenia jakosci wdrazanego projektu.
n) Przestrzegania niniejszego Regulaminu.
o) Punktualnego przychodzenia na zajecia oraz na miejsce odbywania stazu.
p) Uczestniczenia w zajeciach (min. 80% obecnosci na kazdym z oferowanych form wsparcia).
g) Rzetelnego przygotowywania sie do zaje¢ zgodnie z poleceniami prowadzacych zajecia.
r) Potwierdzania kazdorazowo obecnosci na zajeciach oraz na stazu poprzez ztozenie podpisu na liscie
obecnosci.
s) Potwierdzania wtasnorecznym podpisem otrzymywania wsparcia. W przypadku oséb
ubezwtasnowolnionych podpis sktada opiekun.
t) Informowania o planowanych nieobecnosciach (e-mailowo lub telefonicznie).
u) Przedtozenia Organizatorowi zwolnienia lekarskiego niezwtocznie po zaistnieniu takiej sytuacji.
v) Przystgpienia do egzamindw zewnetrznych realizowanego na koniec szkolenia z zakresu szkolen
zawodowych.
w) Poddawania sie monitoringowi zgodnie z zasadami o ktérych mowa w § 11.
X) Przedtozenia Organizatorowi opinii o stazu wydanej przed Pracodawce w terminie do 5 dni
roboczych od zakoriczenia stazu.
y) Przestrzegania zasad wspodtzycia spotecznego.
z) Niezwtocznego ztozenia pisemnego osSwiadczenia w przypadku wystgpienia sytuacji
uniemozliwiajacej dalszy udziat w projekcie wraz z wyjasnieniem przyczyn.
aa) Udzielania Instytucjom zaangazowanym w realizacje Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Opolskiego na lata 2014-2020 niezbednych informacji dla celéw ewaluacji,
monitoringu, kontroli i sprawozdawczosci.
bb) Ztozenia innych stosownych dokumentdéw, ktére bedg wymagane przez Instytucje biorgce udziat
we wdrazaniu Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Opolskiego na lata 2014-2020
2. Wszyscy Uczestnicy/Uczestniczki po ukoriczeniu udziatu w projekcie s3 zobowigzani do rejestracji w
Powiatowym Urzedzie Pracy (z wytaczeniem osoéb, ktére znalazty zatrudnienie).
3. W przypadku niestosowania sie do powyiszych zasad Organizator ma prawo skresli¢
Uczestnika/Uczestniczke z listy Uczestnikdw/Uczestniczek projektu i obcigzy¢é kosztami udziatu
w projekcie.

§10
Obowiazki Organizatora

1. Organizator projektu zobowigzany jest do:

a) Zorganizowania indywidualnej diagnozy spoteczno- zawodowej z tworzeniem Indywidualnego Planu
Dziatania;

b) Zorganizowanie bloku miekkich kompetencji spotecznych (grupowego treningu interpersonalnego);

c) Zorganizowanie bloku miekkich kompetencji zawodowych (Warsztaty: Zawodowe kompetencje
interpersonalne, Rynek pracy i warsztat edukacyjny, Warsztat autoprezentacji)

d) Zorganizowania szkolen zawodowych;

e) Zorganizowania stazy zawodowych;

f) Zorganizowanie indywidualnego posrednictwa pracy;
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g) Zapewnienie instrumentéw aktywizacji spotecznej w postaci asystenta osobistego osoby
niepetnosprawnej;

h) Zapewnienie poradnictwa prawnego i obywatelskiego;

i)  Umozliwienia dostepu do Biura projektu w dni robocze: poniedziatek — pigtek, w godzinach 8.00 —
16.00;

j)  Wyptacenia stypendium szkoleniowego i stazowego zgodnie z niniejszym Regulaminem.

2. Organizator projektu zobowigzany jest wystawi¢ Uczestnikowi/Uczestniczce projektu zaswiadczenie
dotyczace udziatu w projekcie w terminie do 7 dni od daty zgtoszenia.

§11
Zasady rezygnacji z uczestnictwa w projekcie

1. W przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie przed rozpoczeciem zajeé¢ Uczestnik/Uczestniczka
projektu zobowigzuje sie poinformowa¢ o tym fakcie osobiscie lub telefonicznie pracownikéw
Organizatora w najwczesniejszym mozliwym terminie.

2. Rezygnacja z udziatu w projekcie mozliwa jest tylko w uzasadnionych przypadkach i nastepuje poprzez
ztozenie pisemnego oswiadczenia na formularzu dostarczonym przez Organizatora podpisanego przez
Uczestnika/Uczestniczke projektu.

3. Uzasadnione przypadki, o ktérych mowa w pkt. 2 niniejszego paragrafu mogg wynika¢ z przyczyn natury
zdrowotnej lub dziatania sity wyzszej i z zasady nie mogg by¢ znane przez Uczestnika/Uczestniczke w
momencie rozpoczecia udziatu w projekcie.

4. W przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie po rozpoczeciu udziatu w projekcie,
Uczestnik/Uczestniczka projektu zobowigzany/a jest do ztozenia pisemnego oswiadczenia
z podaniem przyczyn rezygnacji.

5. W przypadku rezygnacji z udziatu w szkoleniu, Uczestnik/Uczestniczka projektu obowigzany/a jest do
zwrotu otrzymanych materiatéw szkoleniowych Organizatorowi, najpdzniej w chwili ztozenia pisemnego
oswiadczenia o rezygnacji.

6. Organizator zastrzega sobie prawo do skreslenia Uczestnika/Uczestniczki projektu z listy uczestnikéw
projektu w przypadku naruszenia przez niego/nig postanowier niniejszego Regulaminu oraz zasad
wspotzycia spotecznego, w szczegdlnosci w przypadku naruszenia nietykalnosci cielesnej innego stuchacza,
trenera lub pracownika Organizatora, udowodnionego aktu kradziezy lub szczegélnego wandalizmu.

7. Przyjmujacy na staz moze rozwigza¢ Umowe stazowq za wypowiedzeniem z przyczyn lezgcych po stronie
Stazysty/Stazystki:

a. W razie nie realizowania przez Stazyste/Stazystke Indywidualnego Programu Stazu;

b. W przypadku naruszenia zasad bezpieczeistwa w miejscu odbywania stazu w tym przebywania
w stanie wskazujgcym na spozycie alkoholu, narkotykéw lub srodkéw psychotropowych lub
spozywania alkoholu, narkotykéw lub srodkéw psychotropowych.

8. W przypadku skredlenia z listy uczestnikéw projektu z przyczyn nieuzasadnionych lub
w przypadku razacego naruszenia niniejszego regulaminu Uczestnik/Uczestniczka moze zosta¢ wezwany
do wniesienia optaty stanowigcej 100% wartosci wszystkich $wiadczed otrzymanych przez
Uczestnika/Uczestniczke projektu w ramach projektu (w tym w szczegdlnosci: koszt opracowania IPD,
koszt poradnictwa zawodowego grupowego, ustugi szkoleniowe, koszt posrednictwa pracy, koszt
poczestunku, koszt materiatow szkoleniowych, koszt badan lekarskich, stypendium szkoleniowe, zwrot
kosztow dojazdu, stypendium stazowe, ubezpieczenie NNW) w terminie 14 dni od dnia doreczenia decyzji
o skresleniu z listy uczestnikow projektu.
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9. Woysoko$¢ optaty zostaje ustalona indywidualnie w odniesieniu do kazdego/ej Uczestnika/Uczestniczki
projektu przy uwzglednieniu wszystkich okolicznosci dotyczacych udziatu Uczestnika/Uczestniczki
w projekcie.

10. Zapisy ust. 8 nie majg zastosowania w przypadku, gdy powodem rezygnacji z udziatu w projekcie byto
podjecie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej.

§12
Postanowienia konncowe

1. Sprawy nieuregulowane niniejszym Regulaminem rozstrzygane sg przez Organizatora projektu.

2. Ostateczna interpretacja ,,Regulaminu Projektu” nalezy do Fundacji Polskiej Akademii Nauk w oparciu
o wytyczne dla instytucji biorgcych udziat we wdrazaniu Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Opolskiego na lata 2014-2020.

3. W przypadku zmiany w/w wytycznych Fundacja Polskiej Akademii Nauk zastrzega sobie prawo zmiany
niniejszego Regulaminu w trakcie trwania projektu.

4. Wszelkie zmiany w Regulaminie bedg zamieszczane na biezgco na podstronie internetowej projektu.

5. Regulamin wchodzi w zycie w dniu 1.01.2018 r.

Zataczniki:
e Zaftacznik nr 1: Formularz zgtoszeniowy do udziatu w projekcie ,,Badz aktywny- postaw na siebie”.

e Zatacznik nr 2: Oswiadczenie uczestnika projektu

e Zatacznik nr 3: Informacja o sytuacji materialnej, zyciowej osoby niepetnosprawnej
e Zatacznik nr 4: Oswiadczenie o kryterium dochodowym

e Zatacznik nr 5: Wniosek o zwrot kosztéw opieki nad osobg zalezng/dzieckiem
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