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Regulamin uczestnictwa w specjalizacjach realizowanych w ramach projektu
pn. ,Koordynacja spdjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”

§1
Postanowienia ogdlne

1. Dokument okresla zasady realizacji oraz warunki uczestnictwa w szkoleniach w zakresie |ill
stopnia specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny (zwane dalej Specjalizacjami),
organizowanych w ramach projektu Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego/Regionalnego
Osrodka Polityki Spotecznej w Toruniu (zwany dalej Organizatorem), pn. ,,Koordynacja
spojnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”.

2. Projekt, o ktérym mowa w ust. 1, jest wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach Programu Fundusze
Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027, Priorytet IV Spdjnos¢ Spoteczna i Zdrowie,
Dziatanie 04.13 Wysokiej jakosci system wigczenia spotecznego.

3. 0Ogodlne zasady rekrutacji, zakres i warunki uczestnictwa w Projekcie zostaty okreslone
w Ramowym regulaminie uczestnictwa w Projekcie pn. ,, Koordynacja spdjnej polityki
spotecznej Kujaw i Pomorza” (zwanym dalej Regulaminem uczestnictwa w Projekcie).

4. Niniejszy Regulamin okresla dodatkowe zasady rekrutacji i organizacji Specjalizacji.

§2
Warunki udziatu

1. Uczestnikiem/Uczestniczkg Specjalizacji moze by¢ osoba, ktéra na dzien zgtoszenia spetnia
warunki okreslone w Regulaminie uczestnictwa w Projekcie, wykonuje zadania pracownika
socjalnego oraz spetnia wymogi zawarte w Rozporzadzeniu z dnia 17 kwietnia 2012 r.

w sprawie specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny (tekst jednolity Dz.U. z 2024 poz.21),
zwanym dalej Rozporzadzeniem.

2. 0Osoba w ramach rekrutacji moze zgtosic sie tylko na jeden wybrany kierunek Specjalizacji.
W przypadku wskazania wiekszej liczby, zgtaszajgcy zostanie zobowigzany do wskazania
jednego szkolenia pod rygorem uznania formularza rekrutacyjnego za niespetniajacego
wymogow formalnych.

3. Organizator zastrzega sobie prawo do okreslenia dodatkowych warunkow formalnych, jakie
musi spetniac¢ Uczestnik/Uczestniczka, co kazdorazowo bedzie wskazane w Ogloszeniu
o naborze na Specjalizacje.
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§3
Zasady rekrutacji

Rekrutacja na Specjalizacje prowadzona jest przez pracownikéw Dziatu Rozwoju Ustug

Spotecznych Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej w Toruniu (ROPS).

Proces rekrutacji sktada sie z nastepujacych etapow:

1) przestanie w terminie wskazanym w Ogtoszeniu o naborze na Specjalizacje, na adres
Organizatora (Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej, ul. Bartkiewiczéwny 93, 87-100
Torun), oryginatu wypetnionego i podpisanego formularza rekrutacyjnego (stanowigcy
zatgcznik nr 1 do niniejszego Regulaminu) oraz zaswiadczenia o zatrudnieniu (zatgcznik
nr 1a do niniejszego Regulaminu). Dopuszcza sie mozliwos¢ przestania zeskanowanych
dokumentdow na adres email: specjalizacja@rops.torun.pl, przed ich wystaniem na adres

Organizatora. Dokumenty przestane po terminie nie bedg rozpatrywane;
2) ocena formalna zgtoszen.
Oceny formalnej dokonujg wskazani pracownicy Dziatu Rozwoju Ustug Spotecznych,
w ramach oceny formalnej zgtoszenia brane sg pod uwage nastepujgce kryteria:
1) Dokonanie zgtoszenia w terminie i na formularzu wskazanym w ogtaszeniu.
2) Przynaleznosc¢ do grupy okreslonej w § 2.
Niespetnienie ktéregokolwiek z kryteriéw formalnych powoduje odrzucenie zgtoszenia na
etapie oceny formalne;j.
Po zakoniczeniu procesu rekrutacji sporzadza sie protokdt zbiorczy, zawierajacy wykaz oséb
zakwalifikowanych, wpisanych na liste rezerwowa oraz liste osob niezakwalifikowanych.
Osoby, ktdre przestaty zgtoszenia sg informowane o wyniku rekrutacji drogg mailowg (na
adres wskazany w zgtoszeniu).
W przypadku rezygnacji, na zwolnione miejsce kwalifikowana jest kolejna osoba z listy
rezerwowej.
Ostatecznej weryfikacji spetnienia wymogaow formalnych zawartych w Rozporzadzeniu
dokona Realizator poprzez weryfikacje dostarczonych przez Uczestnika oryginatéw lub
odpisow dokumentéw potwierdzajgcych spetnianie wymogow, o ktorych mowa w § 2 ust. 1.

§4
Zasady uczestnictwa i organizacji

Udziat w Specjalizacjach jest bezptatny. Ze srodkdw Projektu zostang pokryte:

1) optata za organizacje Specjalizacji, obejmujaca: realizacje zaje¢ dydaktycznych,
konsultacje pracy dyplomowej (jesli dotyczy), zapewnienie kompletu materiatow
dydaktycznych, sal dydaktycznych, obstugi administracyjno- organizacyjnej
i dokumentacji przebiegu danej formy wsparcia;

2) koszty cateringu (obiady, $niadania, kolacje, serwisy kawowe);

3) koszty zakwaterowania podczas zjazdu dla Uczestnikdw/Uczestniczek majgcych
miejsce zamieszkania poza miejscem realizacji zaje¢ dydalktycznych;
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4) koszt egzaminu (pierwszy termin) na | i Il stopien specjalizacji w zawodzie pracownik
socjalny. Organizator nie pokrywa kosztu drugiego i kolejnych egzaminéw
potwierdzajacych uzyskanie specjalizacji.

2. Z Uczestnikami/Uczestniczkami Realizator podpisze umowe obejmujgcg w szczegdlnosci
prawa i obowigzki Uczestnika/Uczestniczki, konsekwencje finansowe nieregulaminowej
rezygnacji ze Specjalizacji oraz dopuszczalng mozliwg liczbe nieocbecnosci podczas zajgc
dydaktycznych w ramach Specjalizacji. Wzér ramowej umowy stanowi zatacznik nr 2
do niniejszego Regulaminu.

3. Specjalizacje odbywajg sie w systemie dwudniowych zjazdéw weekendowych. Harmonogram
zjazddw oraz informacje o miejscu zajec sg przekazywane uczestnikom przez Realizatora.

4. Do obowigzkéw Uczestnika/Uczestniczki nalezy:

1) dostarczenie do Realizatora wszystkich wymaganych dokumentow;

2) punktualne i aktywne uczestnictwo w zajeciach zgodnie z harmonogramem zaje¢;

3) systematyczne przygotowywanie sie do zajec, zaliczanie przedmiotéw zgodnie
z przyjetymi przez Realizatora zasadami;

4) kazdorazowe potwierdzanie na liscie obecnosci uczestnictwa w zajeciach
dydaktycznych;

5) poinformowanie ROPS oraz osobe wyznaczong przez Realizatora niezwtocznie, lecz
nie poiniej niz 24 godziny przed rozpoczeciem zajec (chyba, ze przyczyna
nieobecnosci powstata pdzniej) o przewidywanej nieobecnosci/nie korzystaniu z
zakwaterowania (jesli dotyczy). W przypadku niedochowania ww. terminu,
Uczestnik/Uczestniczka moze zosta¢ obcigzony kosztami zwigzanymi z jego/jej
nieobecnoscig na danych zajeciach (catering i zakwaterowanie —jesli dotyczy), chyba,
ze wykaze, iz zachowanie w/w terminu nie byto mozliwe;

6) zaliczenie (ukonczenie) Specjalizacji na warunkach okreslonych przez Realizatora;

7) przystapienia do egzaminu przed wiasciwg Centralng lub Regionalng Komisja
Egzaminacyjng oraz zdanie tego egzaminu (na potwierdzenie Uczestnik/Uczestniczka
ma obowigzek przekaza¢ Organizatorowi kserokopie dyplomu uzyskania I/l stopnia
specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny w terminie nie dtuzszym niz 1 miesigc od
wydania tego dyplomu);

8) wypetnianie kwestionariuszy zwigzanych z ewaluacja, udziat w innych czynnosciach
niezbednych dla procesu monitoringu, ewaluacji i sprawozdawczosci projektu.

§5
Nieobecnosé, rezygnacja, konsekwencje nieukoriczenia Specjalizacji

1. Uczestnik/Uczestniczka, przed podpisaniem umowy z Realizatorem, ma mozliwos$¢ rezygnacji
z udziatu w Specjalizacji. Rezygnacja jest mozliwa nie pdiniej niz na 14 dni przed
rozpoczeciem zaje¢ dydaktycznych i nastepuje poprzez ztozenie pisemnego oswiadczenia
zawierajgcego informacje o przyczynie rezygnacji.

2. Dopuszcza sie mozliwos¢ usprawiedliwionej nieobecnosci Uczestnika/Uczestniczki w
maksymalnym wymiarze 20% godzin.

3. Uczestnik/Uczestniczka ulega skresleniu z listy Uczestnikéw/Uczestniczek Specjalizacji w
przypadku:
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1) ztozenia pisemnej rezygnaciji,

2) ponad 20 % nieobecnosci na zajeciach dydaktycznych,

3) naruszenia postanowien niniejszego Regulaminu oraz Ramowego regulaminu
uczestnictwa w projekcie pn. ,Koordynacja spéjnej polityki spotecznej Kujaw i
Pomorza”.

W sytuacji skreslenia z listy Uczestnikow/Uczestniczek lub rezygnacji Realizator ma prawo
dochodzi¢ od Uczestnika/Uczestniczki zwrotu kosztodw uczestnictwa w Specjalizacji.
Organizator ma prawo dochodzi¢ od Uczestnika/Uczestniczki zwrotu wszystkich kosztow
poniesionych w zwigzku z uczestnictwem danej osoby w Specjalizacji rodwniez w sytuacji nie
przedtozenia w terminie do 12 miesiecy od ukoriczenia szkolenia dyplomu uzyskania
specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny.

W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach {(w tym w razie wystapienia okolicznosci
niezaleznych od Uczestnika/Uczestniczki takich, jak np. dtugotrwata choroba) Organizator
bedzie indywidualnie rozpatrywat kwestie pokrycia kosztéw, o ktérych mowa w ust. 4-5.

§6
Postanowienia koAcowe

Regulamin wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Regulamin jest dostepny na stronie internetowej ROPS.

Sprawy nieuregulowane niniejszym Regulaminem bedg okreslone w Ogtoszeniu o naborze na
dane Specjalizacje lub rozstrzygane przez Organizatora.

Zatgcznik nr 1 Formularz Rekrutacyjny.
Zatgcznik nr 1a Zaswiadczenie.

Zatgcznik nr 2 Wzér ramowej Umowa z Uczestnikiem/Uczestniczka.

Kierownik Dziatu
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Zatacznik nr 1 do Regulaminu uczestnictwa w specjalizacjach w ramach projektu pn.
»Koordynacja spdjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”

FORMULARZ REKRUTACYINY
Projekt pn. ,, Koordynacja spdjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”

realizowany przez Wojewddztwo Kujawsko-Pomorskie/ Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w
Toruniu . Projekt wspotfinansowany ze srodkdw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Program Fundusze
Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027, Priorytet IV Spdjnos¢ Spoteczna i Zdrowie, Dziatanie 04.13
Wysokiej jakosci system wigczenia spotecznego.

Data wptywu Formularza: Podpis osoby przyjmujgcej Formularz:

dzier — miesigc - rok

Nazwa szkolenia — O Specjalizacja | stopnia w zawodzie pracownik socjalny
prosze wstawic [1 Specjalizacja Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny - praca
krzyzyk socjalna z osobg i rodzing z problemem przemocy

[0 Specjalizacja Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny - praca
socjalna z rodzing z problemami opiekunczo-
wychowawczymi

.  PODSTAWOWE INFORMACIE (wypetnia Kandydat/Kandydatka)

Imie i nazwisko

Stanowisko

Nr telefonu kontaktowego

Indywidualny adres e-mail

Adres zamieszkania

Data urodzenia & %

dziert — miesiac - rok

Miejsce urodzenia
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DANE PODMIOTU KTORY REPREZENTUJE KANDYDAT/KANDYDATKA (wypetnia
Kandydat/Kandydatka)

Nazwa podmiotu

Adres

Nr telefonu

DODATKOWE INFORMACIE O KANDYDACIE/KANDYDATCE (wypetnia
Kandydat/Kandydatka)

1. Potwierdzam zgodnos$¢ tematyki szkolenia w zakresie specjalizacji
z zajmowanym stanowiskiem.

Pieczatka, data i podpis kierownika jednostki

2. Staz pracy w instytucjach pomocy i integracji spotecznej ............cc......... lat/a

3. W przypadku specjalizacji | stopnia:

posiadam uprawnienia do wykonywania zawodu pracownika socjalnego, uzyskanego
na podstawie przepisow ustawy lub art. 5 ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o zmianie
ustawy o pomocy spotecznej (Dz.U. z 2007 r. poz. 320), lub posiadanie decyzji o
uznaniu kwalifikacji w zawodzie regulowanym pracownika socjalnego na podstawie
przepiséw ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji
zawodowych nabytych w paristwach cztonkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. z 2023 r.
poz.334),

posiadam co najmniej 2-letni staz w zawodzie pracownika socjalnego.

4. w przypadku specjalizacji Il stopnia:

posiadam uprawnienia do wykonywania zawodu pracownika socjalnego, uzyskanego
na podstawie przepisow ustawy lub art. 5 ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o zmianie
ustawy o pomocy spotecznej, lub posiadanie decyzji o uznaniu kwalifikacji w
zawodzie regulowanym pracownika socjalnego na podstawie przepisow ustawy z
dnia 22 grudnia 2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w
panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej,
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[1 posiadam | stopien specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny (Dz.U. z 2023 r.

poz.334 )},

[0 posiadam co najmniej 5-letni staz w zawodzie pracownika socjalnego.

Miejscowosé, data czytelny podpis
Kandydata/Kandydatki

IV. POTRZEBY KANDYDATA/KANDYDATKI ZWIAZANE Z ORGANIZACJA SZKOLENIA

(wypetnia Kandydat/ Kandydatka)

W przypadku posiadania potrzeb nalezy je oznaczyé¢ ,X” w kolumnie ,,Zgtoszenie potrzeby”

i opisa¢ w kolumnie ,,Potrzeba”(jesli dotyczy).

Potrzeba Zgtoszenie
potrzeby

Dostosowanie przestrzeni w zwigzku z niepetnosprawnoscia ruchowa. O

Prosze opisac jakiego dostosowania:

Zapewnienie ttumacza jezyka migowego O

Zapewnienie druku materiatéw powiekszong czcionkga. Prosze wskazac O

rozmiar czcionki:

Dostosowanie positkow celem uwzglednienia specyficznych potrzeb i:]

zywieniowych. Prosze opisac jakich:

Petla indukcyjna O

Inne specyficzne potrzeby. Prosze opisac jakie: O

. Wymog posiadania specjalizacji, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 2, nie dotyczy osob, ktdre ukoniczyly:

1) studia, o ktérych mowa w art. 116 ust. 1 pkt 2 ustawy, lub

2) studia wyzsze na jednym z kierunkéw, o ktérych mowa w art. 116 ust. 1 pkt 3 ustawy, o specjalnoéci przygotowujgcej do

zawodu pracownika socjalnego, o ktérej mowa w art. 116 ust. 1 pkt 3 i ust. 1a ustawy.
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OSWIADCZENIA

Uprzedzona/y o odpowiedzialnosci karnej za sktadanie oswiadczen niezgodnych

z prawda lub zatajanie prawdy, oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym
Formularzu rekrutacyjnym sg prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym.
Zapoznatem/am sie z Regulaminem uczestnictwa w projekcie pn. Spoteczna
Koordynacja spdéjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza oraz Regulaminem
uczestnictwa w specjalizacjach realizowanych w ramach projektu pn. Koordynacja
spojnej polityki spofecznej Kujaw i Pomorza oraz akceptuje jego tresé.
Potwierdzam wypetnienie wobec mnie obowigzku informacyjnego w zakresie
przetwarzania przez Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Toruniu (w tym

w imieniu Instytucji Zarzadzajgcej oraz Instytucji Posredniczacej) moich danych
osobowych niezbednych do realizacji rekrutacji w ramach Projektu.

W przypadku zakwalifikowania do udziatu we wsparciu w ramach Projektu po raz
pierwszy zobowigzuje sie do przekazania danych i oswiadczen okreslonych w
formularzu DANE OSOBY UCZESTNICZACEJ W PROJEKCIE w terminie do 5 dni od
momentu uzyskania informacji o zakwalifikowaniu na specjalizacje. Przyjmuje do
wiadomosci, ze niedostarczenie ww. dokumentéw bedzie skutkowaé brakiem
mozliwosci uczestnictwa w Projekcie.

Os$wiadczam, ze zostatem/zostatam poinformowana, ze projekt jest
wspolfinansowany ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Program
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027, Priorytet IV Spojnosé
Spoteczna i Zdrowie, Dziatanie 04.13 Wysokiej jakosci system wigczenia spotecznego.
Oswiadczam, nie otrzymuje wsparcia jednoczesnie w podobnym wsparciu

(w tozsamym zakresie) w ramach innego projektu dofinansowanego w ramach
Programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027, Priorytet IV
Spoéjnosc Spoteczna i Zdrowie, Dziatanie 04.13 Wysokie] jako$ci system witaczenia

spotecznego.

Data Czytelny podpis Kandydata/Kandydatki
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Zatgcznik nr 1a do Regulaminu uczestnictwa w specjalizacjach w ramach projektu
pn. ,,Koordynacja spdjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”

/pieczec zaktadu pracy/
/Miejscowosc i data/

ZASWIADCZENIE
Zaswiadczam, 7€ Pani/Pan ..ot
byta/jest/byt/jest*ZatrudNiONa/NY W ......c.ccvvieeecvesecescie et
NA STANOWISKU .veivecce s (nazwa stanowiska) w okresie:
0T o[ |- (RTRSTRNSSSIRIS o o s [ - [PRevRmm— ;| ]
NASEANOWISKY s (nazwa stanowiska) w okresie:
od dnia .. dO dNi@ e TOKU
NA StANOWISKU ..cvoveveievevc e (nazwa stanowiska) w okresie:
pd dnts ssssmemsssid U sasansmmss oW
N SEANEWISI s (nazwa stanowiska) w okresie:
od dnia . 0 ANTA i roku
W w/w okresie wykonywata/wykonywat/wykonuje* zadania, o ktérych mowa w art.
119 ustawy z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej (tekst jednolity Dz.U. z 2024 r.

poz. 1283).

Tym samym posiada ............. letni staz w zawodzie pracownik socjalny.

/podpis dyrektora/kierownika
jednostki/

*niewtasciwe skreslic
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Zatacznik nr 2 do Regulaminu uczestnictwa w specjalizacjach w ramach projektu
pn. ,Koordynacja spéjnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”

WZOR RAMOWEJ UMOWY Z UCZESTNIKIEM/UCZESTNICZKA

UMOowWa Nl
zawarta W dniu .o 2024 FOKU, Woaiciviiennneenieeninney, POMIBAZY! (it
FEPIEZENTOWEANYIM PIZEZ: 1uerrersruersereeasssssessessrnessesesssressssesss sesessssssss sesess et sossesesssus sesetssss et stsshssasassssssessstsns sosss
zwanym dalej Realizatorem,
a
Panem/Pania:....couuveenenmreinsneemreresesaens (imig/imiona, nazwisko)
PESEL: woriivirir i,

Zamieszkatym/zamieszKatg: ... e e s
zwanym dalej Uczestnikiem/Uczestniczka ,
o nastepujgcej tresci:
§1
Przedmiot umowy

1. Przedmiotem umowy sg obowigzki Realizatora oraz Uczestnika/Uczestniczki” wynikajace z
realizacji w specjalizacji, ktére zostaty okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 17 kwietnia 2012 r. w sprawie specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny,
(tekst jednolity Dz.U. z 2024 poz.21), zwane dalej Rozporzgdzeniem tj.:

[0 Specjalizacja | stopnia w zawodzie pracownik socjalny,

0 Specjalizacja Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny - praca socjalna z osobg i rodzing
z problemem przemocy,

[0 Specjalizacja Il stopnia w zawodzie pracownik socjalny - praca socjalna z rodzing
z problemami opiekuriczo-wychowawczymi®.

* Wiadciwe wybrad.
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2. Specjalizacje, o ktorych mowa w § 1 ust.1, sg realizowane w ramach projektu Wojewa6dztwa
Kujawsko-Pomorskiego/Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej w Toruniu pn. ,Koordynacja
spojnej polityki spotecznej Kujaw i Pomorza”. Projekt jest wspotfinansowany ze srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju
Spotecznego 2021-2027, Dziatanie 04.13 Wysokiej jakosci system wigczenia spotecznego.

§2
Oswiadczenia stron

1. Realizator oswiadcza, ze jest uprawnionym podmiotem, ktéry posiada aktualng zgode ministra
wiasciwego do spraw zabezpieczenia spotecznego na prowadzenie szkolen w zakresie specjalizacji
w zawodzie pracownik socjalny.

2. Uczestnik/Uczestniczka” oéwiadcza, ze spetnia wszelkie warunki udziatu w specjalizacjach, ktére
zostaty okreslone w Rozporzadzeniu.

§3
Czas trwania umowy

Umowa zostaje zawarta na czas realizacji szkolenia w zakresie specjalizacji | lub Il stopnia ,
o ktérych mowa w § 1 ust.1, zgodnie z harmonogramem zjazddw i wchodzi w zycie z dniem jej
podpisania.

§4
Obowiazki Realizatora

1. Do obowigzkdw Realizatora nalezy:

1) przeprowadzenie specjalizacji, o ktorych mowa w § 1 ust. 1 niniejszej umowy, zgodnie z
Rozporzadzeniem, w tym przeprowadzania zaje¢ dydaktycznych przez kadre posiadajgca
odpowiednie kwalifikacje;

2) wydanie Uczestnikowi/Uczestniczce” zaswiadczenia o ukoriczeniu szkolenia w zakresie | lub |1
stopnia specjalizacji’ w zawodzie pracownik socjalny i optacenie egzaminu przed Centralng lub
Regionalng Komisjg Egzaminacyjna;

3) pozyskanie od Uczestnika/Uczestniczki- wniosku o dopuszczenie do egzaminu dla pracownikow
socjalnych ubiegajgcych sie o | lub Il stopien specjalizacji* wraz z wymaganymi zatgcznikami (zgodnie
z Rozporzadzeniem) i przekazanie go (wraz z potwierdzeniem wniesienia optaty za egzamin) do
Centralnej lub Regionalnej Komisji Egzaminacyjnej;

4) zapewnienie nieodpfatnych materiatéw dydaktycznych;

5) zapewnienie odpowiednich sal dydaktycznych, ¢wiczeniowych i seminaryjnych wyposazonych
w sprzet multimedialny;

6) zapewnienie kadry dydaktycznej o odpowiednich kwalifikacjach odpowiadajgcych rodzajowy
prowadzonych zaje¢, gwarantujgcej wysoki poziom nauczania z wybranego zakresu tematycznego;



Fundusze Europejskie Dofinansowane przez | +* ' "
dla Rozwoju Spotecznego Unig Europejska et

7) zapewnienie obstugi administracyjno - organizacyjnej, w tym wyznaczenia koordynatora
odpowiedzialnego za kontakty z Uczestnikami;
8) zapewnienie Uczestnikowi/Uczestniczce”, w czasie kazdego zjazdu noclegu, z wytaczeniem
uczestnikdw zamieszkujacych w miejscowosci, w ktérej odbywa sie szkolenie;
9) zapewnienie wyzywienia w czasie kazdego zjazdu w postaci dwéch positkdw obiadowych, kolacji,
$niadania oraz
serwisow kawowych;
10) prowadzenie dokumentacji przebiegu zajec;
11) umozliwienie Uczestnikom korzystania z hiblioteki.
2. Realizator zobowigzuje sie przestrzega¢ przepisow prawa powszechnie obowigzujgcego,
Regulaminu uczestnictwa specjalizacjach w ramach projektu pn. ,Koordynacja spdjnej polityki
spotecznej Kujaw i Pomorza” oraz postanowien niniejszej umowy.
3. Realizator zohowiazuje sie do udostepnienia Uczestnikowi/Uczestniczce” tredci Regulaminu
uczestnictwa w specjalizacjach w ramach projektu pn. ,Koordynacja spéjnej polityki spotecznej Kujaw
i Pomorza”, Ramowego regulaminu uczestnictwa w projekcie pn. ,Koordynacja spojnej polityki
spotecznej Kujaw i Pomorza” oraz do przekazania programu szkolen, szczegdtowego planu szkolen
oraz szczeg6towego harmonogramu szkolen, a takze do informowania o wszelkich zmianach w w/w
dokumentach.

§5

Obowigzki Uczestnika

Do obowigzkéw Uczestnika/Uczestniczki® nalezy:

1. Przekazanie Realizatorowi niezbednych dokumentow (okreslonych w Rozporzadzeniu) oraz
innych danych wymaganych w celu potwierdzenia mozliwosci udziatu w szkoleniu oraz
przeprowadzenia szkolen, a takze niezwtoczne informowanie o wszelkich zmianach tych
danych.

2. Przestrzeganie regulamindw o ktdrych mowa § 4 ust. 3 oraz postanowien niniejszej umowy.

3. Uczestnictwo w zajeciach dydaktycznych i potwierdzanie obecnosci na listach obecnosci,
minimalny poziom frekwencji na szkoleniu pozwalajgcy na wydanie zaswiadczenia o
ukonczeniu szkolenia powinien wynosi¢ 80% (w ramach pozostatych 20% kwalifikowane sg
wytgcznie nieobecnosci usprawiedliwione z powodu waznych zdarzen losowych),
nieobecnosci nieusprawiedliwione bedg podstawg do rozwigzania umowy zawartej z
uczestnikiem.

4. Informowanie Koordynatora wyznaczonego przez Realizatora niezwitocznie, lecz nie pdzniej
niz 24 godziny przed rozpoczeciem danych zaje¢ o przewidywanej nieobecnosci.

W przypadku nieprzekazania tej informacji w terminie wskazanym powyzej,
Uczestnik/Uczestniczka” moze zosta¢ obcigzony/a kosztami cateringu zwigzanymi z jego
nieobecnoscig na danych zajeciach, chyba, ze wykaze, iz zachowanie w/w terminu nie byto
mozliwe.

5. Dostarczenie niezwtocznie pisemnych usprawiedliwien w przypadku kazdej nieobecnosci na
zajeciach z powodu zaistnienia waznych zdarzen losowych. Za wazne sytuacje losowe
w szczegdlnosci uznaje sie chorobe Uczestnika/Uczestniczki, chorobe osoby zaleznej.
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6. Przygotowanie i ztoZenie pracy dyplomowej (o ile dotyczy) w terminie okreslonym
w szczegdtowym harmonogramie szkolen.

7. Przekazanie Realizatorowi (w terminie przez niego wyznaczonym) wniosku o dopuszczenie do
egzaminu dla pracownikdw socjalnych ubiegajacych sie o I lub Il stopieri specjalizacji’
w zawodzie pracownik socjalny wraz z wymaganymi zatacznikami (zgodnie z
Rozporzadzeniem).

8. Przystapienie do egzaminu w terminie wyznaczonym przez Centralng lub Regionalng Komisje
Egzaminacyjna.

9. Woypetnianie ankiet przedstawianych przez Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej
w Toruniu lub Realizatora;

10. Zwrot Realizatorowi kosztéw uczestnictwa w szkoleniach, na zasadach okreslonych w § 5
niniejszej umowy.

§6

Skreslenie z listy uczestnikow

1. Uczestnik/Uczestniczka ulega skreéleniu z listy uczestnikdw w przypadku:
1) ztozenia pisemnej rezygnacji;
2) ponad 20 % nieusprawiedliwionej nieobecnosci na zajeciach dydaktycznych;
3) naruszenia postanowien Regulaminu, o ktérym mowa § 4 ust. 3.
2. W przypadku skreélenia z listy uczestnikéw, Realizator ma prawo dochodzi¢ od
Uczestnika/Uczestniczki” zwrotu kosztéw uczestnictwa w szkoleniach, na zasadach okreslonych w § 5
niniejszej umowy.
§7

Koszt uczestnictwa w szkoleniach

1. Koszt uczestnictwa w specjalizacji, przypadajgcy na 0sobe, Wynosi .....cveveveveercrnvniennn 24
[StOWNIR cnimmmmsimmmm s ztotych), i obejmuje:

1) koszt zorganizowania zajec (z uwzglednieniem zapewnienia Uczestnikom kompletu materiatow
dydaktycznych, konsultacji pracy dyplomowej, sali dydaktycznej/sal dydaktycznych,

obstugi zajec i dokumentacji przebiegu zaje€) W KWOCIE .c.ccoveevevveeeinrieeree v, zt, przy czym stawka
za udziat w 1 zjezdzie przypadajaca na osobe wynosi ......... zh;

2) koszt cateringu W kWoCcie ........ccccceeevvveevvececeeeneeenenn 21, przy czym stawka dzienna za catering
przypadajgca na osobe wynosi .............. zi;

3) koszt noclegu W KWOCIE ....coeeeivevrererire e e, zt, przy czym koszt jednostkowy za 1 nocleg na
0SODE WYNOST covveireeiveiicnic e zh

4) koszt zebrania wniosku o dopuszczenie do egzaminu dla pracownikdw socjalnych ubiegajacych sie
o | lub II* stopien specjalizacji w zawodzie pracownik socjalny i optacenie egzaminu w kwocie:

2. W przypadku skreslenia z listy uczestnikéw, Uczestnik/Uczestniczka® zobowiazany/a jest do
pokrycia catosci kosztow wydatkow zwigzanych ze specjalizacja, o ktorych mowa w ust. 1 pkt. 1-3,
proporcjonalnie do ilosci przeprowadzonych z udziatem Uczestnika/Uczestniczki* zajeé, w terminie
30 dni od daty skreélenia Uczestnika/Uczestniczki* z listy uczestnikdw.
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3. W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach (np. wystapienia okolicznosci niezaleznych od
Uczestnika/Uczestniczki' takich, jak np. dlugotrwata choroba) Realizator bedzie indywidualnie
rozpatrywat kwestie pokrycia kosztow zwigzanych z udziatem tej osoby w szkoleniach.

§8
Dane osobowe

Kwestie dotyczgce danych osobowych, klauzule informacyjne reguluje umowa o powierzeniu
przetwarzania danych osobowych zawarta pomiedzy Regionalnym Osrodkiem Polityki Spotecznej w
Toruniu a Realizatorem oraz oswiadczenia Uczestnika/Uczestniczkf ztozone na formularzu DANE
OSOBY UCZESTNICZACEJ W PROJEKCIE.

§9
Przepisy koricowe

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowag majg zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego
oraz innych witasciwych przepiséw prawa powszechnie obowigzujgcego.

2. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagajg zachowania formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

3. Umowa zostata sporzadzona w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla Realizatora,
Uczestnika/Uczestniczki® oraz Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej w Toruniu.

Podpis Uczestnika/Uczestniczki Podpis Realizatora






