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Zatacznik

do Zarzadzenia Rektora Nr 23/2017
z dnia 12 kwietnia 2017 r.

REGULAMIN ORGANIZAC]I KRAJOWYCH I ZAGRANICZNYCH
STAZY STUDENCKICH

w ramach projektu
»Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik”

Regulamin okresla zasady organizacji stazy i rekrutacji uczestnikéw projektu ,,Nasz stazysta to Twoj
idealny pracownik”.

§1

Definicje

Na potrzeby niniejszego regulaminu przyjmuje si¢ nastepujace definicje:

Projekt — projekt pt. ,,Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik”, wspolfinansowany ze Srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj,
Priorytet III Szkolnictwo wyzsze dla gospodarki 1 rozwoju, dzialanie 3.1 Kompetencje
w szkolnictwie wyzszym, w okresie od 01.05.2016 r. do 31.12.2017 r.

Staz - forma poglebienia wiedzy 1 nabycia umiejetnosci  praktycznych  realizowana
w Instytucji przyjmujacej na staz, majaca na celu podniesienie kwalifikacji zawodowych.

Aplikujacy — student/ka, kt6ry ubiega si¢ o odbycie stazu w ramach projektu.
Stazysta — student/ka zakwalifikowany do odbycia stazu w ramach projektu.
Uczestnik projektu - student/ka, ktéry pisemnie zadeklarowal uczestnictwo w projekcie.

Instytucja przyjmujaca na staz — podmiot deklarujacy mozliwo$é realizacji stazu studenta/ki

w ramach projektu.
Uczelnia — Uniwersytet Rolniczy im. Hugona Kollataja w Krakowie.

Wydzial — Wydzial Inzynierii Produkcji i Energetyki Uniwersytetu Rolniczego im. Hugona Kotlataja
w Krakowie.

USOS — Uniwersytecki System Obstugi Studiéw Uniwersytetu Rolniczego im. Hugona Kollataja
w Krakowie.

Kierownik projektu — osoba odpowiedzialna za nadzér nad realizacja i rozliczeniem projektu.
Koordynator projektu — osoba odpowiedzialna za realizacje projektu.

Biuro Projektu - miejsce przyjmowania zgloszen Aplikujacych i dokumentéw od Uczestnikow
projektu.
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§2
Zasady ogolne

Staze organizowane sa przez Uniwersytet Rolniczy im. Hugona Kollataja w Krakowie dla
uczestnikow projektu, rekrutowanych sposréd studentéw studiow stacjonarnych 111l stopnia
kierunkéw Zarzadzanie i Inzynieria Produkcji oraz Odnawialne Zrédta Energii i Gospodarka
Odpadami.

W stazach uczestniczy¢ beda uczestnicy projektu, studenci/tki VI semestru studiéw
stacjonarnych I stopnia 1 III semestru studiéw II stopnia studiéw stacjonarnych.

Staze bedq organizowane w okresie trwania projektu od 01.05.2016 r. do 31.12.2017 r.

Staze odbywac si¢ beda w dwoch edycjach: w 2016 r. (I edycja) 1 2017 r. (I edycja).

Projekt przewiduje objecie wsparciem 148 studentéw/ek. W trzymiesiecznych stazach krajowych
uczestniczy¢ bedzie 130 studentdéw/ek (78 kobiet oraz 52 mezczyzn). W trzymiesigcznych
stazach zagranicznych uczestniczy¢ bedzie 18 studentéw/ek (11 kobiet oraz 7 mezczyzn).

Podzial miejsc stazowych dla danej edycji stazy okresla Kierownik projektu na podstawie zapisow
zawartych we wniosku o dofinansowanie projektu oraz list studentéw/ck wpisanych na dany
semestr studiow.

Informacja o liczbie miejsc stazowych w danej edycji zamieszczana jest na stronie internetowe;j
projektu lub stronie internetowej Wydziatu Inzynierii Produkeji 1 Energetyki.

Aplikujacy kwalifikowani sa do odbycia stazu w wyniku procedury rekrutacyjnej przewidzianej
w ramach projektu, o ktérej mowa w §3.

Uczestnik projektu moze by¢ Stazysta tylko jeden raz w trakcie trwania projektu.

Zgloszenia Aplikujacych przyjmuje Biuro Projektu.

§3
Rekrutacja

Rekrutacje Stazystow przeprowadza Komisja Rekrutacyjna powolana przez Kierownika projektu.
Komisja liczy 5 oséb i w jej sklad wchodza: Kierownik projektu, Koordynator/ka projektu
1 przedstawiciele studentéw wylonieni sposrdd studentéw kierunkéw, o ktérych mowa w {2
punkt 1-2, w liczbie 3 0sob.

Komisja Rekrutacyjna powolywana jest odrebnie dla kazdej edycji stazu.

Terminy rekrutacji dla poszczegdlnych edycji stazy oraz wzory dokumentéw niezbednych
do przeprowadzenia procedury wylaniania Stazystow i realizacji stazu (§4), oglasza Kierownik
projektu na stronie internetowej projektu lub stronie internetowej Wydziatu Inzynierii Produkcji
1 Energetyki

Od postanowienn Komisji Rekrutacyjnej przystuguje odwolanie do Komisji Odwolawczej
w terminie 7 dni kalendarzowych od daty ogloszenia listy Stazystow. W sklad Komisji
Odwolawczej wchodza 3 osoby: Prodziekan Wydziatu ds. Dydaktycznych i Studenckich oraz
2 przedstawicieli studentéw.

Komisja Odwolawcza rozpatruje odwolania i w ciagu 7 dni kalendarzowych od posiedzenia
komisji, Kierownik projektu powiadamia odwolujacego si¢ Aplikujacego o decyzji Komisji
Odwolawczej. Decyzja Komisji Odwolawczej jest ostateczna.
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§4

Procedury wylaniania Stazystow

Zgloszenie odbywa si¢ na podstawie dobrowolnej, pisemnej, deklaracji studentéw/ek
oraz wyrazanej zgody na przetwarzanie danych osobowych wedlug ogloszonego wzoru
(Formularz zgloszeniowy do projektu — Zatacznik nr 1, Oswiadczenie uczestnika projektu —
Zalacznik nr 4).

Zakwalifikowanie uczestnika projektu do odbycia stazu odbywa si¢ wedlug kolejnosci
umieszczenia na licie rankingowej, utworzonej na podstawie algorytmu kryteriéw formalnych
1 punktowanych.

Kryteriami formalnymi jest zlozenie formularza zgloszeniowego do projektu oraz zaliczenie
w terminie przewidzianym regulaminem studiéw semestru poprzedzajacego staz 1 wpis na VI
semestr studiow I stopnia lub odpowiednio wpis na III semestr studiéw II stopnia.

Kryteriami punktowanymi sa $rednia ocen oraz zaangazowanie w dzialalno$¢ naukows/
spoleczna.

W przypadku rekrutacji na staze zagraniczne dodatkowym kryterium jest znajomosé jezyka
angielskiego lub jezyka urzedowego danego kraju, wyrazone o$wiadczeniem pisemnym
Aplikujacego, wedtug wzoru (Oswiadczenie o znajomosci jezyka obcego - Zatacznik nr 5).
Student/ka, ktory/a nie zostal/a wpisany/a na VI semestr studiéw lub III semestr studiéw
drugiego stopnia nie moze ubiegac si¢ o staz.

Student/ka przebywajacy na utlopie zdrowotnym, opiekuficzym lub okolicznosciowym nie moze
zosta¢ zakwalifikowany do odbycia stazu.

Studenci/tki, ktérzy zostali wpisani/e warunkowo na VI semestr studiéw I stopnia lub na III
semestr studiéw II stopnia moga uczestniczy¢ w stazach jedynie w przypadku niewypelnienia
limitu miejsc stazowych przez studentéw, ktorzy uzyskali wszystkie zaliczenia moduléw
w terminie.

W ocenie punktowej poddawane jest kryterium wynikéw w nauce uzyskanych:

a) w trakcie pieciu zaliczonych semestréw studiow I stopnia;
b) w trakcie dwoch zaliczonych semestrow studiow II stopnia.

Na podstawie kryterium wynikéw w nauce uczestnik projektu otrzymuje liczbe punktéw réwna
loczynowi 10*$rednia arytmetyczna ocen wygenerowana z systemu USOS przez pracownika
Dziekanatu (podana do 4 miejsc po przecinku).

Punkty za kryterium zaangazowania w dzialalno§¢ naukowa/spoleczna zostaja przyznane
Uczestnikowi projektu jednokrotnie z danego rodzaju aktywnosci:

a) dzialalnos¢ w kole naukowym (3 pkt);
b) dziatalno$¢ w wydzialowym lub uczelnianym samorzadzie studenckim (3 pkt);
¢) udzial w konferencjach naukowych lub w projektach badawczych (3 pkt).

Za udokumentowanie dzialalnosci uznaje si¢ przedstawienie: potwierdzenia w Formularzu
zgloszeniowym do projektu (Zatacznik nr 1), zaswiadczenia, referencji, dyplomu, certyfikatu.
Weryfikacja osiagnie¢ bedacych podstawa przyznania punktéw za poszczegdlne rodzaje
dzialalno$ci naukowo spotecznej nalezy do Komisji Rekrutacyjne;j.

Lista rankingowa tworzona jest na podstawie sumy punktéw przyznanych zgodnie z §4 pkt. 9-11.
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Jezeli w wyniku przeprowadzonej procedury rekrutacyjnej wigcej niz 1 osoba uzyska identyczng
liczbe punktéw to o miejscu na lidcie rankingowej decydowac bedzie liczba punktéw uzyskanych
z kryterium $redniej ocen. W sytuacji braku rozstrzygniecia o miejscu na liscie rankingowej
decydowac bedzie kolejnosé zgloszen.

Ze wzgledu na zapisy we wniosku o dofinansowanie projektu 1 wartosci wskaznikéw oraz
wynikajacy z nich podzial miejsc stazowych z uwzglednieniem plci, zawarty w §2 ust. 5, osobno
stworzona zostanie lista rankingowa dla kobiet i me¢zczyzn.

Na podstawie Formularza zgloszeniowego do projektu (Zatacznik nr 1), list rankingowych
ogloszonych przez Kierownika projektu oraz limitéw miejsc stazowych okreslonych przez
Kierownika projektu na podstawie §2 ust. 5 zostang wylonieni kandydaci do odbycia stazy
krajowych 1 zagranicznych. Listy Stazystow zostana ogloszone poprzez umieszczenie ich na
stronie internetowej projektu lub stronie internetowej Wydziatu Inzynierii Produkcji 1 Energetyki.
Osoby, ktore pozytywnie przeszly procedure rekrutacyjng a nie zostaly zakwalifikowane
do odbycia stazu, ze wzgledu na limity miejsc stazowych, wpisane zostang na liste rezerwows
w kolejnosci uzyskanej przez nich liczby punktow.

Uczestnik projektu z listy rezerwowej bedzie mogt byé wpisany na liste Stazystow w przypadku
zwolnienia miejsca na stazu, o ile w chwili uzyskania mozliwosci wpisu na list¢ spelniaja nadal

wszystkie kryteria formalne.

§5

Zwrot kosztéw zakwaterowania podczas stazu krajowego

Zwrot kosztow zakwaterowania odbywa si¢ w przypadku stazu poza miejscem zamieszkania
w Polsce, w odleglosci nie mniejszej niz 50 km od miejsca zamieszkania Stazysty. Rozliczanie
odbywa si¢ na podstawie rzeczywiscie poniesionych wydatkéow, w wysokosci okreslonej
w szczegdtowym budzecie projektu.

Termin skladania wnioskéw zostanie ustalony przez Kierownika projektu i ogloszony na stronie
internetowej projektu lub stronie internetowej Wydzialu Inzynierii Produkcji i Energetyki.
Wyplata kosztow zakwaterowania na stazach krajowych bedzie nastepowac do okreslonego limitu
uwzglednionego we wniosku o dofinansowanie projektu.

Kryteria kwalifikujace studenta do wyplaty srodkéw przeznaczonych na zakwaterowanie odbywa
si¢ na podstawie:

a) wniosku o zwrot kosztéw noclegu z tytutu odbywania stazu w odlegtosci 50 km od miejsca
zamieszkania — Zatacznik nr 8;

b) w przypadku wigkszej ilosci ztozonych wnioskdéw o zwrot kosztéw noclegu decyduje miejsce
na liscie rankingowej studentow przyjetych na staz.
Zwrot $srodkow odbywa si¢ pod warunkiem:

a) dostarczenia do Biura Projektu wniosku o zwrot kosztéw noclegu wedlug ogloszonego
wzoru (Whniosek o zwrot kosztéw noclegu — Zatacznik nr 8);

b) dostarczenia do Biura Projektu umowy najmu lokalu lub faktury;

¢) dostarczenia do Biura Projektu potwierdzenia przelewu.
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Oryginaly dokumentéw finansowych rozliczajacych koszty zakwaterowania na stazach krajowych
sktadane sa przez Stazystow/ki w Biurze Projektu do 5 dni roboczych po kazdym
przepracowanym miesiacu (120 h/miesiac).

§o6

Warunki finansowe stazu

Uczelnia wyplaci Stazyscie odbywajacemu staz krajowy lub zagraniczny wynagrodzenie
(stypendium) na podstawie zawartej z nim umowy cywilno-prawnej (Umowa tréjstronna -
Zatacznik nr 6) wg stawek okreslonych we wniosku o dofinansowanie projektu.

Uczelnia wyplaci Stazy$cie odbywajacemu staz zagraniczny zwrot srodkéw pokrywajacych koszty
przejazdu do/z miejsca stazu oraz koszt noclegéw w trakcie jego odbywania do wysokosci limitu
okreslonego we wniosku o dofinansowanie projektu.

Uczelnia wyplaci stazyscie oraz opickunom wynagrodzenie (stypendium), a takze zagraniczny
zwrot §rodkéw pokrywajacych koszty przejazdu do/z miejsca stazu oraz koszt noclegéw do
30 dni od daty dostarczenie oryginaléw dokumentéw.

W trakcie trwania stazu trzymiesi¢cznego Stazysta zobowiazuje si¢ do przepracowania 120 godzin
miesi¢ecznie (lacznie 360 godzin) na rzecz Instytucji przyjmujacej na staz.

Uczelnia moze sfinansowac zakup polisy NNW stazysty, kosztow niezbednych badan lekarskich,
srodkéw ochrony osobistej zwigzanych z realizacja stazu zgodnie z zapisami wniosku

o dofinansowanie.

§7

Prawa i obowigzki Stazysty

Warunkiem rozpoczecia realizacji stazu jest podpisanie umowy tréjstronnej z Instytucja
przyjmujaca na staz (Zatacznik nr 6) i umowy z Opickunem (Zatacznik nr 7).

Przed rozpoczeciem stazu Stazysta/ka ma obowiazek dostarczyé do Biura Projektu nastepujace
dokumenty:

a) trzy egzemplarze umowy tréjstronnej podpisanej przez Stazyste/ke oraz Instytucje
przyjmujaca na staz (Zatacznik nr 6);

b) formularz uczestnika projektu (Zatacznik nr 2) wraz z Oswiadczeniem kandydata do udziatu
w projekcie (Zatacznik nr 3);

c) w przypadku stazy zagranicznych Os$wiadczenie o znajomosci jezyka obcego (Zatacznik
nr 5);

d) opracowany wspolnie z Opiekunem stazu oraz Uczelnia Indywidualny program stazu wraz
z czgScia dotyczaca harmonogramu pracy Stazysty, w przypadku stazu krajowego
(Indywidualny program stazu - Zatacznik do umowy nr 6.1), w przypadku stazu
zagranicznego Indywidualny program stazu opracowany w jezyku angielskim lub jezyku
urzedowym kraju odbywania stazu przedklada Opiekun stazu;

e) oswiadczenie stazysty dla celéw ustalenia obowiazku ubezpieczen spolecznych i zdrowotnych
(Zatacznik do umowy nr 6.2).
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W trakcie realizacji stazu Stazysta zobowiazany jest do:

a) rozpoczecia i zakoficzenia stazu zgodnie z terminami podanymi w umowie tréjstronnej;

b) przestrzegania ustalonego przez Instytucje przyjmujaca na staz rozkladu czasu pracy,
sumiennego i starannego wykonywania zadan objetych Indywidualnym programem stazu oraz
dostosowania si¢ do polecen Opiekuna stazu lub innych wskazanych przez Opiekuna stazu
pracownikoéw, o ile nie bedg one sprzeczne z prawem;

) zbierania dos§wiadczenia i nabywania umiej¢tnosci w zakresie zwiazanym z tematyka studiow,
przestrzegania przepiséw i zasad obowiazujacych pracownikéw zatrudnionych w Instytucit
przyjmujacej na staz, w szczegolnosci tajemnicy stuzbowej, zasad bezpieczenstwa i higieny

pracy oraz przepiséw przeciwpozarowych;

d) systematycznego prowadzenia Dziennika stazu (Zatacznik do umowy nr 6.3) i Listy
obecnosci (Zatacznik do umowy nr 6.4);

e) dostarczania do 5-go dnia roboczego kazdego miesiaca po przepracowanym miesiacu do Biura
Projektu: Dziennika stazu, Listy obecnosci zaakceptowanej przez Opickuna stazu, Wniosku
o wyplate wynagrodzenia (stypendium) (Zalacznik nr 10). Wyzej wymienione oryginaly
dokumentéw dostarczone moga by¢ osobiscie, za posrednictwem Poczty Polskiej lub poczty
kurierskiej. Dostarczenie dokumentacji po terminie skutkowaé bedzie wyplata wynagrodzenia
(stypendium) w kolejnym cyklu rozliczeniowym, gdyz tylko na podstawie wyzej wymienionych
dokumentow bedzie dokonywana wyplata wynagrodzenia (stypendium);

f) sporzadzenia Sprawozdania koficowego wg ustalonego wzoru (Zatacznik nr 9), wypelnienia
Ankiety ewaluacyjnej, testow wyjscia, dostarczenia Zaswiadczenia o odbytym stazu wydanym
przez Instytucje przyjmujaca na staz (Zatacznik do umowy nr 6.5) do Biura Projektu
w terminie 5 dni roboczych, liczac od daty ukoiczenia ostatniego miesigca stazu;

@) niezwlocznego pisemnego informowania Kierownika projektu 0 wszelkich
nieprawidlowosciach i trudno$ciach w realizacji stazu.

W sytuacji przerw w odbywaniu stazu Stazysta/ka zobowiazany jest do bezzwlocznego
poinformowania Biura Projektu o zaistnialej sytuacji, ktéra moze wplyna¢ na wynik wizyty
monitoringowej przeprowadzanej przez Instytucje nadzorujaca realizacje projektu.

W przypadku przerw w odbywaniu stazu wynikajacych z usprawiedliwionych nieobecnosci
Stazysty/ki lub z przyczyn niezaleznych od niego/niej nieprzekraczajacych 5 dni roboczych,
a w przypadku stazy zagranicznych - 14 dni roboczych, Stazysta zobowigzany jest odpracowac
nieobecnodci w terminie 2 tygodni od dnia planowanego zakoficzenia terminu stazu,
w przypadku stazy zagranicznych — w terminie jednego tygodnia od dnia planowanego
zakoficzenia terminu stazu.

W przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci Stazysty powyzej 14 dni roboczych Uczelnia oraz
Instytucja przyjmujaca na staz moga wypowiedzie¢ umowe o staz ze skutkiem natychmiastowym.
Pozbawienie mozliwosci kontynuowania stazu moze nastapi¢ w przypadku:

a) nieusprawiedliwionej nieobecnosci w miejscu odbywania stazu trwajacej diuzej niz jeden
dzien pracy;

b) stawienia si¢ w miejscu odbywania stazu w stanie wskazujacym na spozycie alkoholu,
narkotykéw lub §rodkéw psychotropowych.
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W razie pozbawienia mozliwosci kontynuowania stazu z winy Stazysty, Uczelnia zaprzestaje
wyplaty wynagrodzenia (stypendium). Stazysta/ka zobowiazany/a jest wéwczas wyplaci¢ Uczelni
odszkodowanie w wysokosci utraconej przez Uczelnie kwoty, ktéra poniosta na organizacje

stazu.

§8

Prawa i obowiazki Instytucji przyjmujacej na staz

Instytucja zainteresowana udzialem w projekcie przystepuje do wspolpracy z Uczelnig przez
podpisanie umowy trojstronne;.
Instytucja przyjmujaca na staz bioraca udzial w programie zapewniajac Stazystom odpowiednie

warunki do realizacji Indywidualnego programu stazu.

Obowigzki Instytucji przyjmujacej na staz:

a) przyja¢ Stazyste na staz w okresie wskazanym w umowie tréjstronnej, przy czym staz
odbywac si¢ bedzie przez 120 godzin zegarowych/miesiac;

b) wyznaczy¢ Opickuna stazu, ktory bedzie udzielal wskazéwek w czasie odbywania stazu,
kontrolowal czas pracy Stazysty. Opiekun w stazach zagranicznych powinien swobodnie
komunikowa¢ si¢ w jezyku angielskim lub jezyku urzedowym kraju realizacji stazu
1 wykazanym przez stazyste w Oswiadczeniu o znajomosci jezyka obcego - Zatacznik nr 5;

c) zatwierdzi¢ Indywidualny program stazu (Zatacznik do umowy nr 6.1) opracowany przez
Opiekuna stazu w porozumieniu ze Stazysta 1 Uczelnig (Koordynatorem projektu);

d) zapozna¢ Stazyste z zasadami i warunkami pracy, przeprowadzi¢ niezbedne szkolenia
wymagane na stanowisku pracy zajmowanym przez Stazyste, w tym szkolenia w zakresie
bezpieczenstwa i higieny pracy (BHP) oraz przepiséw przeciwpozarowych;

e) prowadzi¢ staz zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa w zakresie zapewnienia
bezpieczenistwa i higieny pracy;

f) niezwlocznie informowa¢ Koordynatora projektu w formie pisemnej o wszelkich
trudnosciach 1 nieprawidtowosciach w realizacji stazu oraz o przerwaniu stazu przez Stazyste;

@) zapewni¢ ochrong danych osobowych Stazysty zgodnie z przepisami Ustawy o ochronie
danych osobowych (Dz.U. z 2016 ., poz. 922);

h) wystawi¢ Zaswiadczenie o odbytym stazu (Zaltacznik do umowy nr 6.5), ktorego integralng
czgscig jest opinia Opiekuna o Stazyscie;

i) poddac si¢ wizycie monitoringowej;

j)) wyznaczy¢ dodatkowy termin odbycia stazu w celu odpracowania usprawiedliwione;
nieobecnosci Stazysty.

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspoétfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spotecznego
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§9

Obowigzki Opiekunéw stazu
Opiekunowie stazu zobowiazani sa do:

a) przyjecia pod nadzor Stazystow w okresie wskazanym w umowie o staz;

b) podpisania i dostarczenia trzech egzemplarzy umowy zlecenia (o $wiadczenie ustug) —
Zatacznik nr 7;

c) biezacej wspolpracy z Uczelnig 1 Instytucja przyjmujaca na staz w zakresie realizacji stazu
1 biezacy kontakt z Koordynatorem projektu;

d) opracowania we wspolpracy ze Stazysta i Uczelnia Indywidualnego programu stazu
1 harmonogramu pracy dla Stazysty (Zatacznik do umowy nr 6.1), zgodnego z efektami
ksztatcenia dla danego kierunku, w ramach ktérego studiuje Stazysta;

e) bezposredniego nadzoru merytorycznego nad Stazysta/ka w miejscu odbywania stazu
1 nad przebiegiem stazu zgodnie z zapisami Indywidualnego programu stazu, w tym
kontrolowanie poprawnosci wykonywanych zadan przez Stazyste/ke;

f) zapoznania Stazysty ze specyfika pracy w Instytuciji przyjmujacej na staz;

@) poswiadczenia informacji w Dzienniku stazu (Zalacznik do umowy nr 6.3) oraz
w miesiecznej LiScie obecnosci (Zatacznik do umowy nr 6.4), a takze wydania Opinii
o Stazyscie, bedacej czgscia Zaswiadczenia o odbyciu stazu (Zatacznik do umowy nr 6.5);

h) niezwlocznego poinformowania Uczelni 1 Instytucji przyjmujacej na staz o przerwaniu stazu
przez Stazyste, innych zdarzeniach istotnych dla realizacji stazu;

1) uzupelnienia i dostarczenia do Biura Projektu O$wiadczenia personelu projektu (Zatacznik
do umowy nr 7.1), Oswiadczenia opickuna stazu dla celéw ustalenia obowiazku ubezpieczen
spolecznych 1 zdrowotnych (Zatacznik nr 7.2), protokotu odbioru wykonania zadan
lub czynnodci personelu projektu — Zatacznik nr 7.3.

§ 10
Zasady rezygnacji z uczestniczenia w stazu

W przypadku rezygnacji z udzialu w stazu w uzasadnionych przypadkach przed rozpoczeciem
stazu uczestnik projektu zobowigzuje si¢ dostarczy¢ Oswiadczenie o rezygnacji udziatu
w projekcie informujac o tym fakcie osobiscie, listownie lub droga korespondencji elektroniczne;j
do Biura Projektu w najwczesniejszym mozliwym terminie (Zatacznik nr 11).

Uzasadnione przypadki, o ktérych mowa w pkt. 1 moga wynika¢ z przyczyn natury zdrowotnej
lub nieprzewidzianych wczesniej okolicznosci 1 z zasady nie mogly by¢ znane wczesniej
uczestnikowi projektu.

Kierownik projektu zastrzega sobie prawo skreslenia wuczestnika z listy Stazystow
w przypadku naruszenia przez niego niniejszego regulaminu.

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspoétfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Postanowienia koncowe

1. Stazysta zobowigzuje si¢ do przestrzegania postanowien niniejszego regulaminu pod rygorem
utraty uprawnien do udzialu w stazu.

2. Organizatorzy nie ponosza odpowiedzialnosci za ewentualne dodatkowe oplaty i podatki poza
wskazanymi w {5, do uiszczenia ktérych moga by¢ zobowigzani Stazysci w zwiazku z realizacja
stazy.

3. W sprawach nieuregulowanych niniejszym regulaminem decyzj¢ podejmuje Kierownik projektu.

Zalaczniki do niniejszego regulaminu:

Formularz zgloszeniowy do projektu — Zalacznik nr 1

Formularz uczestnika projektu — Zalacznik nr 2

Oswiadczenie kandydata do udzialu w projekcie — Zalacznik nr 3

Oswiadczenie uczestnika projektu — Zatacznik nr 4

Oswiadczenie o znajomosci jezyka obcego — Zalacznik nr 5

Umowa tréjstronna — Zatacznik nr 6

Indywidualny program stazu — Zalacznik do umowy nr 6.1

Oswiadczenie Stazysty dla celow ustalenia obowiazku ubezpieczen spotecznych izdrowotnych —
Zalacznik do umowy nr 6.2

Dziennik stazu — Zatacznik do umowy nr 6.3

Lista obecnosci — Zalacznik do umowy nr 6.4

Zaswiadczenie o odbytym stazu — Zalacznik do umowy nr 6.5

Umowa zlecenia (o §wiadczenia ustug) — Zalacznik nr 7

Oswiadczenie personelu projektu — Zalacznik nr 7.1

Oswiadczenie Opiekuna stazu dla celéw ustalenia obowigzku ubezpieczen spolecznych i zdrowotnych
— Zalacznik do umowy nr 7.2

Protokét odbioru wykonania zadan lub czynnosci personelu projektu — Zatacznik nr 7.3
Whiosek o zwrot kosztéw noclegu — Zaltacznik nr 8

Sprawozdanie koficowe ze stazu — Zalacznik nr 9

Whiosek o wyplate wynagrodzenia (stypendium) — Zalacznik nr 10

Oswiadczenie o rezygnacji z udziatu w projekcie — Zaltacznik nr 11

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspoétfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zatacznik nr 1
FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO PROJEKTU
»INasz stazysta to Twoj idealny pracownik"

wypelnia Biuro Projektu

Imi¢ (Imiona)

Nazwisko

PESEL

Dane

. Seria i nr dowodu osobistego
uczestnika

Nr indeksu

Kierunek studiéw

Stopien studiéw Semestr studiow

Wojewodztwo

Kod pocztowy Miejscowosé

Obszar Miejski [] Wiejski [

Dane Powiat

kontaktowe Ulica

Nr domu Nr lokalu

Tel. kom./stacjonarny

Adres poczty e-mail

Deklaruje¢ udzial w projekcie i wyrazam zgode na uczestnictwo w stazu krajowym lub zagranicznym
w ramach projektu pn.: ,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik" realizowanym przez Uniwersytet
Rolniczy im. Hugona Kollataja w Krakowie, wspétfinansowanym przy udziale srodkéw z Europejskiego
Funduszu Spotecznego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj, Priorytet II1
Szkolnictwo wyzsze dla gospodarki i rozwoju; dziatanie 3.1. ,, Kompetencje w szkolnictwie wyzszym".

Jednoczesnie o§wiadczam, iz spetniam kryteria kwalifikowalnosci udzialu w projekcie uprawniajace mnie
do udzialu w projekcie oraz zostalam/em* pouczony o odpowiedzialnosci za skladanie oswiadczen
niezgodnych z prawda.

W pierwszej kolejnosci zainteresowany/a* jestem odbywaniem stazu krajowego/zagranicznego*.

miejscowosc, data czytelny podpis

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku zgodnie z Ustawg
o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016 1., poz. 922) w zakresie niezbednym do realizacji projektu
" Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik ".

miejscowos¢, data czytelny podpis

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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W ramach kryterium zaangazowania w dzialalno$¢ naukowa/spoleczna przedstawiam rodzaje i zakres
swojej aktywnosci oraz poswiadczenia:

a) dzialalno$¢ w kole naukowym

podpis Opiekuna sekcji/kota

b) dzialalno§¢ w wydzialowym lub uczelnianym samorzadzie studenckim

podpis czlonka Zarzadu URSS

¢) udzial w konferencjach naukowych lub w projektach badawczych (w przypadku konferencji nalezy
dotaczy¢ kserokopi¢ odpowiednich stron materialéw konferencyjnych lub kserokopie uzyskanego
certyfikatu)

podpis Kierownika projektu
Wypetniaja tylko osoby z orzeczeniem o niepelnosprawnosci:

Oczekiwane formy wsparcia w ramach projektu (np. doradztwo zawodowe, dostosowanie infrastruktury,
udostepnienie specjalistycznego wyposazenia):

* niepotrzebne skresli¢

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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FORMULARZ UCZESTNIKA PROJEKTU

,NASZ STAZYSTA TO TWOJ IDEALNY PRACOWNIK”

wspolfinansowanego ze srodkoéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

REALIZATOR Uniwersytet Rolniczy im. Hugona Kotataja w Krakowie
TYTUL PROJEKTU »INasz stazysta to Twoj idealny pracownik”
NUMER PROJEKTU POWR.03.01.00-00-5240/15
PRIORYTET IT1. Szkolnictwo wyzsze dla gospodarki i rozwoju
DZIAY ANIE 3.1 Kompetencje w szkolnictwie wyzszym
UWAGA:

1. Formularz rekrutacyjny do projektu powinien by¢ wypetniony elektronicznie
lub odrecznie w sposéb czytelny DRUKOWANYMI LITERAMI.

2. W przypadku dokonania skreslenia, prosze¢ postawi¢ parafke wraz z data (obok
skreslenia), a nastepnie zaznaczy¢ prawidtows odpowiedz.

3. Kazde pole Formularza rekrutacyjnego powinno zosta¢ wypelnione, w przypadku gdy
dane pole nie dotyczy kandydata nalezy umiesci¢ adnotacj¢ ,,nie dotyczy”.

INFORMAC]JE DOTYCZACE UCZESTNIKA PROJEKTU

Imi¢ (Imiona):

Nazwisko:

Numer indeksu:

B O kobieta O mezezyzna
Data urodzenia i miejsce urodzenia:
PESEL: O aro O brak
Telefon kontaktowy (Stacjonarny /
Komoérkowy):
Adres e-mail:
O nizsze niz podstawowe | [ podstawowe
. . . O ponadgimnazjalne
ksztat : . .
Wyksztatcenie O gimnazjalne (liceum, technikum)
O policealne (ukoniczone O wvisse
studium policealne) Y
Dane kontaktowe:
Ulica:
Nr domu:
Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
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Nr lokalu:

Miejscowos¢:

Kod pocztowy:

Gmina:

Powiat:

Wojewaddztwo:

Obszar zameldowania:

O miejski O wiejski

Adres zamieszkania (jesli inny niz
zameldowania):

O DOTYCZY O NIE DOTYCZY

Ulica:

Nr domu:

Nr lokalu:

Miejscowos¢:

Kod pocztowy:

Gmina:

Powiat:

Wojewodztwo:

Obszar zameldowania:

O miejski O wiejski

Adres korespondencyjny:

O adres zameldowania [ adres zamieszkania

Status uczestnika projektu w

chwili przystapienia do projektu

Status osoby na rynku pracy w chwili
przystapienia do projektu:

LI osoba bezrobotna zarejestrowana w ewidencii
urzedow pracy:
W tym:

0 osoba dtugotrwale bezrobotne

O inne

0 osoba bezrobotna niezatejestrowana w
ewidencji urzedéw pracy

[0 osoba bierna zawodowo (osoba uczaca sig)

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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O osoba pracujaca:
W tym:
0 osoba pracujaca w administraciji rzadowej
O osoba pracujaca w administracji
samorzadowe;j
O inne
O osoba pracujaca w MMSP
O osoba pracujaca w organizaciji pozarzadowej
O osoba prowadzaca dziatalno$¢ na wlasny
rachunek
0] osoba pracujaca w duzym przedsigbiorstwie

Wykonywany zaw6d: O O brak

Zatrudniony w: _—
YWe o (nazwa przedsigbiorstwa)

Osoba nalezaca do mniejszo$ci narodowej | [ tak

lub etnicznej, migrant, osoba obcego O nie
pochodzenia: 0 odmowa podania informacji
O tak

Osoba bezdomna lub dotknigta

wykluczeniem z dostepu do mieszkan: g lralier danych

Qsoba z orzeczenie.m o g 21;

niepetnosprawnosci: 00 odmowa podania informacji
Osoba przebywajaca w gospodarstwie bez g zlil;

0s6b pracujacych: O brak danych

e (jezeli tak) osoba przebywajacaw | tak
gospodarstwie domowym z dzie¢mi | [ nie

pozostajacymi na utrzymaniu: O brak danych
Osoba zyjaca w gospodarstwie O tak
sktadajacym si¢ z jednej osoby dorostej i O nie

dzieci pozostajacych na utrzymaniu: 0 brak danych
0 tak

Osoba w innej niekorzystnej sytuacji
spofecznej (inne nizZ wymienione powyzej):

O nie

00 odmowa podania informacji

Swiadoma/-y odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego przewidujacego
kar¢ pozbawienia wolnosci do lat 3 za skladanie falszywych zeznan lub zatajenie prawdy

oswiadczam, ze dane zawarte w Formularzu rekrutacyjnym do projektu sa zgodne z prawda.

miejscowos$¢ i data czytelny podpis uczestnika projektu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Zalacznik nr 3.

OSWIADCZENIE KANDYDATA DO UDZIALU W PROJEKCIE

Ja, nizej podpisany/-a oéwiadczam, ze:

1.

10.

11

12.

Zglaszam che¢ udzialu w projekcie wspotfinansowanym ze srodkéw Unii Europejskie;
w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020 pt.: ,,Nasz
stazysta to Twdj idealny pracownik”.

Zostalem/-am poinformowany/-a, ze projekt pn.: ,Nasz stazysta to Twdj idealny
pracownik” jest wspolfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdéj 2014-2020.

Wyrazam zgode na udzial w postgpowaniu rekrutacyjnym.

Akceptuje fakt, ze zlozone przeze mnie dokumenty rekrutacyjne nie sa réwnoznaczne
z zakwalifikowaniem do projektu. W przypadku niezakwalifikowania si¢ do udziatu
w projekcie nie bede wnosit/-a zadnych roszczen ani zastrzezen do Uniwersytetu
Rolniczego im. Hugona Kollataja w Krakowie.

Zapoznalem/-am si¢ z Regulaminem w/w projektu i zgodnie z wymogami jestem
uprawniony/-a do uczestnictwa w nim.

Deklaruje uczestnictwo we wszystkich formach wsparcia w projekcie, réwnoczesénie
zobowiazuj¢ si¢, 1z w przypadku rezygnacji z uczestnictwa w projekcie niezwlocznie
poinformuj¢ o tym fakcie Realizatora projektu.

Deklaruje uczestnictwo w badaniach ankietowych oraz ewaluacyjnych na potrzeby
projektu.

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym
formularzu dla potrzeb realizacji PO WER, zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016 ., poz. 922).

Wyrazam zgode na przekazywanie mi informacji droga telefoniczng lub elektroniczng
(email).

W terminie 4 tygodni po zakoniczeniu udziatu w projekcie przekaze beneficjentowi dane
dotyczace mojego statusu na rynku pracy oraz informacje na temat udzialu w ksztalceniu
lub szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji.

. W ciggu trzech miesigcy po zakoniczeniu udzialu w projekcie udostepni¢ dane dotyczace

mojego statusu na rynku pracy.

W terminie 6 miesiecy od dnia zakonczenia udzialu w projekcie przekaze swoje dane
dotyczace aktualnego statusu na rynku pracy poprzez dostarczenie do Biura Projektu
(adres: aleja Mickiewicza 21, 31-120 Krakéw, pok. 1 B) zaswiadczenia o zatrudnieniu,
zas§wiadczenia o zalozeniu wlasnej dzialalnosci gospodarczej badZz zaswiadczenia
o kontynuowaniu nauki.

miejscowos¢ i data czytelny podpis uczestnika projektu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
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Zalacznik nr 4

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

W zwigzku z przystapieniem do projektu pn. ,Nasz stazysta to Twodj idealny pracownik”
oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz:

1.

Administratorem moich danych osobowych jest Minister Rozwoju pelniacy funkcje Instytucji
Zarzadzajacej dla Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwoj 2014-2020, majacy
siedzibg przy pl. Trzech Krzyzy 3/5, 00-507 Warszawa.

Podstawe prawna przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 lub art.
27 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U.
z 2016 1. poz. 922) — dane osobowe sa niezbedne dla realizacji Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020 (PO WER) na podstawie:

1) w odniesieniu do zbioru Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwdj:

a)

b)

2) w

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajacego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego, Funduszu
Spojnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich
oraz BEuropejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajacego przepisy
ogodlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego
i Rybackiego oraz uchylajacego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Utz.
UE L 347 2z 20.12.2013, str. 320, z p6zn. zm.),

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spolecznego i uchylajacego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470),

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki
spojnodci finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz.U. z 2016 poz.
217, z zm.);

odniesieniu do zbioru Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje

programéw operacyjnych:

a)

b)

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajacego wspolne przepisy dotyczace Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spolecznego, Funduszu
Spojnosci, Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich
oraz Europejskiego Funduszu Morskiego 1 Rybackiego oraz ustanawiajacego przepisy
ogodlne dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego
Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego
i Rybackiego oraz uchylajacego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006,

rozporzadzenia Patlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajacego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2000,

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programéw w zakresie polityki
spojnodci finansowanych w perspektywie finansowej 2014—-2020,

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
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d) rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014
r. ustanawiajacego szczegdlowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzacych do
przekazywania Komisji okreslonych informacii oraz szczegdlowe przepisy dotyczace
wymiany informacji migdzy beneficjentami a instytucjami zarzadzajacymi,
certyfikujacymi, audytowymi i posredniczacymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str.
D).

3. Moje dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celu realizacji projektu ,,Nasz stazysta to
Twoj idealny pracownik”, w szczegoélnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkdw,
udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz dziatan
informacyjno-promocyjnych w ramach PO WER.

4. Moje dane osobowe zostaly powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej —
Narodowemu Centrum Badan i Rozwoju, 00-695 Warszawa, ul. Nowogrodzka 47a,
beneficjentowi realizujacemu projekt - Uniwersytetowi Rolniczemu im. Hugona Kollataja
w Krakowie, 31-120 Krakow, aleja Mickiewicza 21 oraz podmiotom, ktére na zlecenie
beneficjenta uczestnicza w realizacji projektu - ...
(nazwa i adres ww. podmiotéw). Moje dane osobowe moga zosta¢ przekazane podmiotom
realizujacym badania ewaluacyjne na zlecenie Powierzajacego, Instytucji Posredniczacej lub
beneficjenta. Moje dane osobowe moga zosta¢ réwniez powierzone specjalistycznym
firmom, realizujacym na zlecenie Powierzajacego, Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta
kontrole i audyt w ramach PO WER.

5. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest réwnoznaczna
z brakiem mozliwos$ci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

6. W terminie 4 tygodni po zakofczeniu udzialu w projekcie przekaze beneficjentowi dane
dotyczace mojego statusu na rynku pracy oraz informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub
szkoleniu oraz uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji.

7. W ciagu trzech miesiecy po zakonczeniu udzialu w projekcie udostepnie dane dotyczace
mojego statusu na rynku pracy.

8. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania.

miejscowosc i data czytelny podpis uczestnika projektu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
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Zalacznik nr 5

OSWIADCZENIE O ZNAJOMOSCI JEZYKA OBCEGO

»NNasz stazysta to Twoj idealny pracownik”

Imi¢ i Nazwisko StaZysty/Kit . o.ueni et

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze jezyk angielski/jezyk urzedowy kraju*, w ktérym
bede odbywal/a staz zagraniczny realizowany w ramach projektu ,,Nasz stazysta to Twoj idealny

pracownik” jest mi znany na poziomie gwarantujacym komunikatywnosé.

miejscowosé, data czytelny podpis

* niepotrzebne skresli¢

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
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Zatacznik nr 6

Zawarta wdniu ....ooveiniiiiiinnnnn..
pomiedzy:

1. Uniwersytetem Rolniczym, im. Hugona Kotlataja w Krakowie, al. Mickiewicza 21, 31-120
Krakéw, NIP: 6750002118, REGON: 000001815, reprezentowanym przez prof. dr. hab. inz.
Floriana Gambusia, Prorektora ds. Nauki 1 Wspolpracy z Zagranica przy kontrasygnacie
Kwestora UR mgr. Macieja Oleksiaka zwanego dalej Uczelnig

220N o T ]
Z STEAZIDA Wt Lttt e
NIP: oo ,REGON: ..., , KRS
LEPLEZENTOWANYIML PLZEZL +.vveut ettt et ettt et e ea e et e e e et et et et e et e e aneeae e

zwanym dalej Instytucja przyjmujaca na staz

B Panem/ Pania «o.vveeiiii i
zamieszkalym/zamieszkala W ...
legitymujacym/legitymujaca si¢c dowodem osobistym setia ................. 8
posiadajacym/posiadajaca nr PESEL ..................... zwanym/zwang dalej Stazysta,

zwanymi dalej Stronami.

§1
Niniejsza umowa reguluje wzajemne stosunki miedzy stronami umowy oraz okresla ich prawa
1 obowiazki w zakresie organizacji i odbywania przez studenta stazu w Instytucji przyjmujacej na
staz w ramach realizacji projektu pn. ,Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik”
wspolfinansowanego przez Uni¢ Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego,
nr umowy POWR.03.01.00-00-S240/15, zwanym dalej projektem.

§2
1. Warunkiem rozpoczecia realizacji stazu jest podpisanie niniejszej umowy  tréjstronne;j
oraz dostarczenie przez Stazyste do Biura Projektu wymaganych dokumentow:
a) Indywidualnego programu stazu, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy nr 6.1;

b) Oswiadczenia Stazysty dla celéw ustalenia obowiazku ubezpieczenn spolecznych
i zdrowotnych, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy nr 6.2;

¢) Formularza uczestnika projektu, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy nr 2;

d) Oswiadczenia kandydata do udzialu w projekcie, ktérego wzér stanowi Zatacznik
do umowy nr 3;

e) Oswiadczenia o znajomosci jezyka obcego, ktérego wzér stanowi Zatacznik do
umowy nr 5 (dotyczy stazy zagranicznych);

f) Oswiadczenie uczestnika projektu — Zatacznik nr 4.

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Uczelnia kieruje do Instytucji przyjmujacej na staz Stazyste w celu odbycia przez niego stazu
zawodowego, a Instytucja przyjmujaca na staz wyraza zgode na przyjecie Stazysty
1 umozliwienie mu odbycia stazu.

Miejsce wykonywania stazu Strony Umowy ustalaja na:

Osobg upowazniong ze strony Uczelni do kontaktow z Instytucja przyjmujaca na staz
i Stazysta jest Koordynator/ka projektu:

mgr inz. Magdalena Skreta

imie i nazwisko przedstawiciele Uczelni

e.mail: magdalena.skreta@ur.krakow.pl, tel.: (12) 662-46-12

kontakt-tel./e-mail

§3

Osobg odpowiedzialna za prawidiows realizacje stazu ze strony Instytucji przyjmujacej na staz

jest Opiekun stazu:

(kontakt- tel./e-mail)

§4

Instytucja przyjmujaca na staz zobowiazuje si¢ do:

1.

Przyjecia Stazysty na staz w okresie od .................. do...oooininan. t, przy czym staz
odbywac si¢ bedzie przez 120 godzin zegarowych w miesiacu.

Wyznaczenia Opiekuna stazu, ktory bedzie udzielal wskazéwek w czasie odbywania stazu
1 kontrolowal czas pracy Stazysty.

Zatwierdzenia Indywidualnego programu stazu (Zatacznik do umowy nr 6.1) zgodnego
z efektami ksztalcenia dla kierunku, w ramach ktérego studiuje Stazysta, opracowanego
przez Opiekuna stazu w porozumieniu z Uczelnig (Koordynatorem projektu).

Zapoznania Stazysty z zasadami i warunkami pracy, przeprowadzenia niezbednego szkolenia
wymaganego na stanowisku pracy zajmowanym przez Stazyste, w tym szkolenia w zakresie
bezpieczenstwa i higieny pracy (BHP) oraz przepiséw przeciwpozarowych.

Prowadzenia stazu zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa w zakresie zapewnienia
bezpieczenstwa i higieny pracy.

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
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Niezwlocznego informowania Uczelni w formie pisemnej o wszelkich trudnosciach
1 nieprawidtowos$ciach w realizacji stazu oraz o przerwaniu stazu przez Stazyste, w tym
poinformowania Koordynatora projektu wymienionego w § 2 ust. 4. o naruszeniu przez
Stazyste w razacy sposob zasad odbywania stazu, w tym o kazdym dniu nieusprawiedliwione;
nieobecnosci Stazysty.

Ochrony danych osobowych Stazysty zgodnie z przepisami ustawy o ochronie danych
osobowych (Dz.U. 2016. poz. 922).

Zatwierdzania miesiecznego Dziennika stazu, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy
nr 6.3, miesi¢gcznej Listy obecnosci, ktorej wzor stanowi Zatacznik do umowy nr 6.4,
na podstawie ktérej Stazyscie zostanie wyplacone wynagrodzenie (stypendium).

Wystawienia Zaswiadczenia o odbytym stazu, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy
nr 6.5, a ktérego integralna czescia jest Opinia o stazyscie.

Poddania si¢ wizycie monitoringowej, do ktérej Uczelnia zastrzega sobie prawo w zakresie
spetniania obowigzkéw wymienionych w niniejszej Umowie.

Wyznaczenia dodatkowego terminu odbycia stazu w celu odpracowania usprawiedliwionej

nieobecnosci Stazysty.

§5

Stazysta zobowiazany jest do:

10.

Rozpoczecia 1 zakonczenia stazu zgodnie z terminem okreslonym w § 4 pkt.1.

Opracowania wspolnie z Opiekunem stazu oraz Uczelnia (Koordynatorem projektu)
Indywidualnego programu stazu, sporzadzonego wg wzoru okreslonego w Zataczniku do
umowy nr 6.1.

Odbycia stazu w miejscu wyznaczonym przez Instytucje przyjmujaca na staz, uzywajac
do tego powierzonych mu materialéw i narzedzi.

Przestrzegania ustalonego przez Instytucje przyjmujaca na staz rozkladu czasu pracy.
Sumiennego 1 starannego wykonywania zadan objetych Indywidualnym programem stazu
oraz dostosowania si¢ do polecet Opickuna stazu lub innych wskazanych przez Opickuna
stazu pracownikéw, o ile nie beda one sprzeczne z prawem.

Zbierania doswiadczenia 1 nabywania umiej¢tnosci w  zakresie zwigzanym z tematyka
studiéw.

Przestrzegania przepisow 1 zasad obowiazujacych pracownikéw zatrudnionych w Instytucii
przyjmujacej na staz, w szczegolnodci: tajemnicy stuzbowej, zasad bezpieczenstwa 1 higieny
pracy oraz przepiséw przeciwpozarowych.

Sporzadzania dokumentacji bedacej potwierdzeniem odbycia wymaganej ilosci godzin stazu,
tj. Dziennika stazu oraz Listy obecnosci (Zataczniki do umowy nr 6.3 i 6.4).

Dostarczania do Biura Projektu do 5 dnia roboczego kazdego nastgpnego miesigca po
przepracowanym miesigcu Listy obecnosdci zaakceptowanej przez Opiekuna stazu oraz
wskazang osobe reprezentujaca Instytucje przyjmujaca na staz, na podstawie ktorej bedzie
dokonywana wyplata stypendium stazowego.

Dostarczania do Biura Projektu do 5 dnia roboczego nastgpnego miesiaca po zakofczeniu
Stazu Dziennika stazu, Zaswiadczenia o odbytym stazu wraz z ostatnia Lista obecnosci.
Dokumenty powinny by¢ zatwierdzone przez Opiekuna stazu oraz wskazana osobe

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
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reprezentujaca Instytucje przyjmujaca na staz. Wzor Zaswiadczenia o odbytym stazu stanowi
Zatacznik do umowy nr 6.5.

Usprawiedliwiania nieobecnosci, ktére moga by¢ podstawa do przedtuzenia terminu stazu.
Niezwlocznego pisemnego informowania Koordynatora  projektu o  wszelkich
nieprawidlowosciach 1 trudnosciach w realizacji stazu.

Godnego reprezentowania Uczelni.

Poniesienia odpowiedzialnosci za ewentualnie wyrzadzona szkode, straty spowodowane
w Instytucji przyjmujacej na staz w wyniku swoich dziatan.

§o
Uczelnia zobowiazuje si¢ do wyplaty Stazy$cie wynagrodzenia (stypendium) za odbyty staz
zgodnie z § 5 Regulaminu organizacji krajowych i zagranicznych stazy studenckich w ramach
projektu.
Wysokos¢ wynagrodzenia (stypendium) wynosi 12,80 zt brutto za godzing stazu. Kwota ta
stanowi podstawe naliczen skladek na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne oraz inne
$wiadczenia publiczno- prawne, jezeli sa wymagane w mysl obowiazujacych przepisow.
Wynagrodzenie (stypendium) jest wspotfinansowane ze $rodkéow Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj, Priorytet III Szkolnictwo wyzsze dla gospodarki i rozwoju, dziatanie 3.1
Kompetencje w szkolnictwie wyzszym.

§7

. Wyplata wynagrodzenia (stypendium) nastapi na rachunek bankowy Stazysty

nazwa banku, nr rachunku

Wynagrodzenie (stypendium) wyplacane bedzie po kazdym przepracowanym miesigcu na
podstawie dostarczonego do Biura Projektu do 5 dnia roboczego nastgpnego miesiaca
Dziennika stazu, potwierdzajacego odbycie stazu i Listy obecnosci zaakceptowanej przez
Opickuna stazu, sporzadzonych wg wzoréw okreslonych w Zaltacznikach do umowy
nr 6.3 6.4.

W przypadku opdznien w przekazaniu $rodkéw na realizacje projektu ze strony Instytucji
Posredniczacej, wynikajacych z umowy o dofinansowanie projektu nr POWR.03.01.00-00-
S240/15 na rzecz Uczelni, zastrzega sobie ona prawo do wstrzymania wyplaty
wynagrodzenia (stypendium) do czasu otrzymania kolejnej transzy dofinansowania.
Jednoczesnie Uczelnia zobowiazuje si¢ do wyplaty zaleglego stypendium bez koniecznosci
naliczania z tego tytulu ustawowych odsetek za opdznienie, na co Stazysta wyraza zgode.

§8
W przypadku przerwy w odbywaniu stazu wynikajacych z usprawiedliwionych nieobecnosci
Stazysty lub przyczyn niezaleznych od niego nieprzekraczajacych 5 dni roboczych
(j. 40 godzin), Stazysta zobowiazany jest odpracowa¢ nieobecnosci:

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspotfinansowany w ramach
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a) w przypadku stazy krajowych w terminie 2 tygodni od pierwotnego dnia zakonczenia
terminu stazu okreslonego w § 4 pkt. 1;

b) w przypadku stazy zagranicznych w terminie 1 tygodnia od pierwotnego dnia
zakonczenia terminu stazu okreslonego w § 4 pkt. 1.

2. Staz musi zakonczy¢ si¢ w terminie do dnia 31.12.2017 r.

§9

1. Uczelnia zobowigzuje si¢ do sprawowania nadzoru organizacyjnego nad przebiegiem stazu
poprzez Koordynatora projektu.

2. Uczelnia zobowiazuje si¢ zapewni¢ StazyScie: badania lekarskie zgodne z wymaganiami
Instytucji przyjmujacej na staz.

3. Uczelnia nie ponosi odpowiedzialnosci za dzialania 1 zaniechania ze strony Instytucji
przyjmujacej na staz, jak i Stazysty w okresie trwania Umowy. Instytucja przyjmujaca na staz
oraz Stazysta zobowiazani sa do udzielenia Uczelni oraz upowaznionym instytucjom
krajowym 1 instytucjom Unii Europejskiej monitorujacym realizacj¢ niniejszej umowy
rzetelnych informacji 1 wyjasnieni, udostgpniania dokumentéw zwiazanych z realizacja
niniejszej umowy.

§ 10

1. Umowa ma charakter cywilnoprawny i nie stanowi podstawy do nawiazania stosunku pracy
pomiedzy Stazysta a Instytucja przyjmujaca na staz.

2. Wszelkie zmiany niniejszej Umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. W sprawach nieuregulowanych niniejsza Umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu pracy
1 Kodeksu cywilnego.

4. Wszelkie spory wynikajace z niniejszej Umowy bedzie rozstrzygac sad wiasciwy dla siedziby
Uczelni.

§ 11

Umowe sporzadzono w pigciu jednobrzmiacych egzemplarzach, trzy dla Uczelni 1 po jednej dla
pozostatych Stron.

UCZELNIA STAZYSTA INSTYTUCJA PRZYJMUJACA
NA STAZ
. p1ec : qtka 1 podpl S po dp1s ..................... plecz;gka 1p0 dp1s ..............
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Spis zatacznikow:

Zakacznik do umowy nr 2 - Formularz uczestnika projektu

Zalacznik do umowy nr 3 - Oswiadczenie kandydata do udzialu w projekcie

Zalacznik do umowy nr 4 - Oswiadczenie uczestnika projektu

Zalacznik do umowy nr 5 - O$wiadczenie o znajomosci jezyka obcego

Zalacznik do umowy nr 6.1 - Indywidualny program stazu

Zalacznik do umowy nr 6.2 - Oswiadczenie Stazysty dla celéw ustalenia obowigzku ubezpieczen
spotecznych i zdrowotnych

Zalacznik do umowy nr 6.3 — Dziennik stazu

Zalacznik do umowy nr 6.4 — Lista obecnosci

Zalacznik do umowy nr 6.5 — Zaswiadczenie o odbytym stazu
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Zalacznik do umowy nr 6.1

INDYWIDUALNY PROGRAM STAZU
»Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik”

Imi¢ 1 NazZWiSKO StAZYSTY/Kit . ueeie i

Instytucja przyjmujaca Na StAZ. ... ...oouiiiniii i
Miejsce WyKONYWANIA STAZU ... .viuiinit ittt
Oktres trwania Stazu 1 WYMIALr CZASU STAZUL «o.vuu ettt ittt ittt ittt ettt ettt aneas

Dane Opiekuna stazu (imig, nazwisko, numer telefonu, adres e-mail): ...

Rodzaj wiedzy, umieje¢tnoséci oraz kompetencji spotecznych mozliwych do uzyskania
w wyniku zrealizowanego stazu zgodnych z efektami ksztalcenia dla ww. kierunku
studiow:

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
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HARMONOGRAM PRACY STAZYSTY
»Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik ”

Imig 1 NAZWISKO StAZYSTY: «ouuiit i
Miejsce 1ealiZacil StAZUL .....oiuui i
Opiekun Stazu (imig, NAZWISKO) ...t uutin it i

Staz wyzej wymienionego Stazysty realizowany bedzie w miejscu wskazanym przez
Instytucje przyjmujaca na staz, w czasie pracy przyjetym w Instytucji przyjmujacej na staz.
Planowany harmonogram pracy Stazysty ustala si¢ ponizej w tabeli.

. Godziny realizacji stazu w miesigcu
Dzien

. 1 miesiac stazo 2 miesiac stazo 3 miesiac stazo
miesiaca vy vy vy

10

11

12

13

14

15

16
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Zalacznik 6.2

OSWIADCZENIE STAZYSTY DLA CELOW USTALENIA OBOWIAZKU UBEZPIECZEN
SPOLECZNYCH I ZDROWOTNYCH

00T ST U172 2 ] o JS

Diata ULOZENIA. .o .ott i
NazZWISKO FOAOWE. ... e
Setia i numer dowodu 0SODIStEZO/PASZPOLTU. ....euiuiuii it
ODBFTWALEISTWO . ..ottt
Urzad SKatbhOWY . ..o e e
Moim identyfikatorem podatkowym jest PESEL / NIP*........ ...

Adres zamieszkania:

Kod pocztowy Poczta Miejscowos$¢ Ulica

Nr domu Numer mieszkania | Gmina Powiat Wojewddztwo

Os$wiadczam, ze
O POZOStaje W StOSUNKU PLACY . ... ettt e
nazwa i adres zakladu pracy
iz tego tytulu jestem objety/a ubezpieczeniem spotecznym.
0 mam ustalone prawo do: *
emerytury od dnia ... OF EMELYEULY...outttttiiiiti ittt
renty od dnia..........oooo dodnia........ooooiiiiii AL LENLY. e v enteneene et eeeeeannn.
0 lekkim stopniem niepelnosprawnosci
0 umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci
0 znacznym stopniem niepetnosprawnosci

Oswiadczam, ze podstawa wymiaru skladek na ubezpieczenie spoteczne z tytulu taczacego mnie z ww.
zakladem stosunku pracy JEST /NIE JEST nizsza od najnizszego wynagrodzenia. *

(dotyczy oso6b niezatrudnionych na etacie w Uniwersytecie Rolniczym).

Oprécz niniejszej umowy zawartam / em umowe z innym Zleceniodawca na kwote NIZSZA/WYZSZA
od najnizszego wynagrodzenia. *

Os$wiadczam, ze prowadze wlasna dziatalnosé gospodarcza TAK/NIE*

Os$wiadczam, ze zakres prowadzonej przeze mnie dzialalnosci gospodarczej NIE OBEJMUJE/
OBEJMUJE Przedmiotu umowy*

Jestem uczniem szkoly ponadpodstawowej lub studentem...............o i
Jestem zarejestrowany jako bezrobotny. ... ...
Oddzial Narodowego Funduszu Zdrowia. . ... .....oouiiuiiii i
Numer rachunku bankowego (ROR).... ..o

wykonawca

*niepotrzebne skresli¢

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik™ jest wspolfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zalacznik do umowy nr 6.3
DZIENNIK STAZU
»INasz stazysta to Twoj idealny pracownik”
Imig i nazwisko Stazysty/Ki: ... ..o
Instytucja przyjmujaca Na StAZ: ....o.uiinuie it
OPIEKUN STAZUL L.ttt
DATA LICZBA GODZIN ZAKRES ZREALIZOWANYCH ZADAN
PRZEPRACOWANYCH
W DANYM DNIU
LICZBA GODZIN
W MESIACU
Stazysta/ka podpis Opiekuna stazu pieczeé Instytucii przyjmujacej na staz

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
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Zalacznik do umowy nr 6.4

LISTA OBECNOSCI
»INasz stazysta to Twoj idealny pracownik"

Imie i nazwisko Stazysty/Kit ..o
Instytucja przyjmujaca Na StaZ: ..ot
Calkowity okres trwania stazu i liczba godzin stazu: ...

Lista za rozliczany okresu stazu: od ...........ooooiiiiiiiin docoviii

Data Godziny odbywania stazu / Liczba godzin Podpis Stazysty/ki

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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podpis Stazysty/ki podpis Opiekuna stazu pieczeé Instytucii przyjmujacej na staz

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego




Fundusze

i Unia Europejska
Epropejslgle . Europejski Fundusz Spoteczny '** ,:
Wiedza Edukacja Rozwdj ol

Zalacznik do umowy nr 6.5

ZASWIADCZENIE O ODBYTYM STAZU

w ramach projektu ,,Nasz stazysta to Twéj idealny pracownik ”

realizowanego na Uniwersytecie Rolniczym im. Hugona Kotfataja w Krakowie

nazwa i adres Instytucji przyjmujacej na staz

potwierdza odbyCie StaZu PIrZEZ. ... ...oiuiiuiii i
imi¢ i nazwisko Stazysty/ki

W terminie 1 W wymiarze gOdzin: ... ... ...t

Podczas stazu opieke nad Stazysta/ka sprawowal/a ...
imi¢ i nazwisko Opiekuna stazu

data, podpis i piecze¢ Instytucii przyjmujacej na staz

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Opinia Opiekuna stazu o Stazyscie/tce zgodna z efektami ksztalcenia danego kierunku studiéw

(minimum 2 strony):
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data i podpis Opiekuna stazu
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Zalkacznik nr 7

NR wniosku DZP ..o
UMOWA ZLECENIA
(o $wiadczenie ustug)
zawarta w dniu ... r. w Krakowie pomiedzy:
1. Uniwersytetem Rolniczym im. Hugona Kollataja w Krakowie, al. Mickiewicza 21, 31-120 Krakow,

zwanym dalej ,,Zleceniodawca” reprezentowanym przez prof. dr. hab. inz. Floriana Gambusia,
Prorektora ds. Nauki i Wspolpracy z Zagranica przy kontrasygnacie Kwestora UR mgr. Macieja
Oleksiaka zwanego dalej Uczelnig

Pania/ Panem: ......oovvvviiiiiiiiiiiiie e
nr PESEL: ...,

zamieszkala/zamieszkalym: .......oo
zwanym dalej ,,Zleceniobiorca”

§1
Zleceniodawca powierza Zleceniobiorcy wykonanie nastepujacych prac: sprawowanie nadzoru nad
Stazysta/ami*,  bedacym/ymi  studentem/ami  kierunku  Zarzadzanie i  Inzynietia
Produkcji/Odnawialne Zrédia Energii 1 Gospodarka Odpadami* w ramach projektu ,,Nasz
stazysta to Twdj idealny pracownik” realizowanego przez Uniwersytet Rolniczy w Krakowie.
W ramach zlecenia okreslonego w ust. 1, Zleceniobiorca zobowiazany jest do:
a) biezacej wspolpracy ze Zleceniodawceg oraz Instytucja przyjmujaca na staz

w zakresie realizacji stazu i biezacy kontakt z Koordynatorem projektu
mgr inz. Magdalena Skreta
magdalena.skreta@ur.krakow.pl, tel.: (012) 662-46-12

b) opracowania we wspolpracy ze Stazysta/ami*, Zleceniodawcg stazu (Koordynatorem projektu)
Indywidualnego programu stazu dla Stazysty/éw* zgodnego ze specyfika programu ksztalcenia
na kierunku, w ramach ktérego studiuje/ja Stazysta/sci* i zgodnego z efektami ksztalcenia dla
w/w kierunku, ktérego wzor stanowi Zatacznik do umowy nr 6.1;

¢) bezposredniego nadzoru merytorycznego nad Stazysta/ami* w miejscu odbywania stazu i nad
przebiegiem stazu zgodnie z Indywidualnym programem stazu, w tym kontrolowanie
poprawnosci wykonywanych zadan przez Stazyste/6w*;

d) zapoznania Stazysty/6w* ze specyfika pracy w Instytucji przyjmujacej na staz;

Projekt ,,Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik™ jest wspolfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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poswiadczania informacji w LiScie obecnosci, Dzienniku stazu i wydania opinii o Stazyscie/ach*
bedacej czescia Zaswiadczenia o odbytym stazu, wzory stanowig Zataczniki do umowy nr 6.4,
6.316.5;

niezwlocznego poinformowania Zleceniodawcy i Instytucji przyjmujacej na staz o kazdym dniu
nieusprawiedliwionej obecno$ci Stazysty/ow* (na bazie Listy obecnosdci), przypadkach
przerwania stazu przez Stazyste/6w*, innych istotnych dla realizacji stazu zdarzeniach;

sporzadzenia i dostarczenia protokolu odbioru wykonania zadan lub czynnosci personelu
projektu — Zatacznik nr 7.3, po kazdym ukoniczonym miesiacu pracy Stazysty do 5 dnia
roboczego kazdego miesiaca razem z wystawionym rachunkiem.

§2
Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ prace wymienione w § 1 wykonywac¢ od dnia ................ do
dnia....cceeerennnnn. w siedzibie/poza siedziba' Zleceniodawcy, w siedzibie Instytucji przyjmujacej

na staz, wwymiarze 16 godzin w miesiacu na 1 Stazyst¢/tke¢ (48 godzin w trakcie
3 miesi¢cznego stazu) — tacznie ........... godzinna ........... Stazystow.
Przedmiot umowy powinien by¢ wykonany osobiscie.
Zleceniobiorca nie moze powierzy¢ wykonania przedmiotu umowy innej osobie bez pisemnej
zgody Zleceniodawcy .
Zleceniobiorca o$wiadcza, ze posiada kwalifikacje wystarczajace do profesjonalnego wykonania
przedmiotu umowy.

§3
Za wykonanie przedmiotu umowy, okreslonego w § 1 Zleceniodawca wyplaci Zleceniobiorcy
wynagrodzenie brutto za calo$¢ wykonanej pracy w wysokosci 860,16 zt (stownie: osiemset
sze$édziesiat 16/100 zl) za jednego Stazyste, przy czym wynagrodzenie za nadzor nad wigksza
ilo$cig Stazystow bedzie zwielokrotnieniem tej kwoty. Wyplata wynagrodzenia nastapi*:

a) jednorazowo (w przypadku zlecenia krétszego niz miesiac),

b) w 3 miesigcznych ratach odpowiadajacych ilosci godzin przepracowanych w danym
miesiacu wedlug stawki godzinowej w wysokosci 17,92 2zl za godzing (slownie:
siedemnascie 92/100 zt) (w przypadku zlecenia dluzszego niz miesiac).

Wyplata wynagrodzenia nastapi po wystawieniu przez Zleceniobiorce rachunku i stwierdzeniu
przez Zleceniodawce, ze przedmiot umowy zostal wykonany zgodnie z postanowieniami
niniejszej umowy, z zastrzezeniem ust. 0.

Zleceniobiorca zobowigzany jest do zlozenia Zleceniodawcy rachunku. Ryzyko braku wyplaty
wynagrodzenia w przypadku niezlozenia rachunku spoczywa na Zleceniobiorcy.

Wynagrodzenie bedzie platne w kasie Zleceniodawcy/na rachunek bankowy Zleceniobiorcy’
w terminie do 30 dni po przedlozeniu rachunku.

Z wynagrodzenia okre§lonego w ust. 1 umowy Zleceniodawca dokonuje potracenia zaliczki
na podatek dochodowy od 0s6b fizycznych i skladek na ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne,

jezeli jest to wymagane w mys$l obowiazujacych przepisow.

! Niepotrzebne skreslic.
2 Wybraé i uzupetni¢ whasciwy wariant wynagrodzenia
3 Niepotrzebne skreslic.
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6. Zleceniobiorca otrzyma wyplate wynagrodzenia wynikajacego z minimalnej stawki godzinowe;
okreslonej w przepisach powszechnie obowiazujacych za prace wykonang w poprzednim
miesiacu kalendarzowym w oparciu o informacje, o ktérej mowa w § 5%

7. Kwota wyplacona na podstawie ust. 6 zaliczana jest na poczet wyplaty wynagrodzenia,
o ktérym mowa w ust. 1 umowy.

8. Zleceniodawca jest zobowigzany/nie jest zobowiazany’ do pokrycia kosztéw podrozy
Zleceniobiorcy zwiazanej z wykonaniem przedmiotu umowy, stosujac odpowiednio
obowigzujace u Zleceniodawcy przepisy prawa oraz akty wewnetrzne dotyczace zwrotow
kosztow podrézy stuzbowej.

§4

Szczegolne Warunki UMOWY: «...ouuiuiiiii i

§5

1. Na realizacj¢ przedmiotu umowy Zleceniobiorca przeznaczy nie wigcej niz .......... godzin
tj. 16 godzin na miesiac na 1 Stazyste (48 godzin w trakcie 3 miesiecznego stazu) X ...........
Stazystow.

2. W przypadku, gdyby z przyczyn niezaleznych od Zleceniodawcy realizacja przedmiotu umowy
w okreSlonym w ust. 1 limicie godzin okazala si¢ w trakcie trwania umowy niemozliwa,
Zleceniobiorca zobowiazany jest zglosi¢ powyzsze niezwlocznie na pismie kierujacemu
jednostka odpowiedzialng merytorycznie i powstrzymac si¢ od $wiadczenia pracy powyzej
limitu do czasu uzyskania zgody na jego przekroczenie.

§o

1. W razie zwloki w wykonaniu zlecenia, Zleceniodawca ma prawo odstapi¢ od umowy.

2. W przypadku odstapienia od umowy z przyczyn okreslonych w ust. 1, Zleceniobiorca
zobowigzany jest zaplaci¢ kar¢ umowna w wysokosci 10% wynagrodzenia umownego brutto.

3. Jezeli kara umowna nie pokryje poniesionej szkody, Zleceniodawca moze dochodzi¢
odszkodowania uzupelniajacego na zasadach ogélnych.

4. Zleceniodawcy przysluguje prawo odstapienia od umowy z powodu okolicznosci zaleznych
od Zleceniobiorcy — niewykonania przedmiotu umowy w terminie lub niedotrzymania innych
warunkéw umowy — po uprzednim wezwaniu Zleceniobiorcy do nalezytego wykonania umowy
1 wyznaczeniu mu w tym celu dodatkowego, nie krétszego niz 7 dni terminu z zagrozeniem
odstapienia od umowy po bezskutecznym uplywie tego terminu. Rozliczenie za wykonana prace
nastapi na zasadach okreslonych w Kodeksie cywilnym oraz w niniejszej umowie.

5. Odpowiedzialno§¢ wobec o0séb trzecich w zwiazku z wykonaniem zlecenia ponosi
Zleceniodawca.

§7
1. Wszelkie zmiany warunkéw umowy pod rygorem niewazno$ci wymagaja formy pisemne;
w postaci aneksu i sa skuteczne po podpisaniu przez obie strony.

* Nalezy wykresli¢, gdy warto$¢ umowy jest liczona inaczej niz wg stawki godzinowej
5 Niepotrzebne skreslic.
¢ Uzupelnic¢ ilos¢ godzin
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2. Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ do stosowania obowiazujacych przepiséw z zakresu ochrony
danych osobowych, a w szczegolnosci do ochrony tych danych przed dostepem oséb
nieupowaznionych, zabezpieczania ich przed zniszczeniem i nielegalnym ujawnieniem oraz do
zachowania w tajemnicy powierzonych danych osobowych i1 sposobow ich zabezpieczenia przez
caly okres wykonywania obowiazkéw w ramach przedmiotowej umowy, jak 1 po jej ustaniu.

§8

1. Zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. Sprawy nieuregulowane umowa beda rozstrzygane na podstawie przepisow Kodeksu cywilnego.

3. Spory mogace wynika¢ ze stosunku objetego umowa Strony poddaja pod rozstrzygnigcie sadu
powszechnego wlasciwego dla siedziby Zleceniodawcy.

4. Zalacznikami do umowy sa wzory dokumentéw: Indywidualny program stazu (Zatacznik do
umowy 6.1), Dziennik stazu (Zatacznik do umowy 6.3), Lista obecnosci (Zatacznik do
umowy 6.4), Zaswiadczenie o odbytym stazu (Zatacznik do umowy 6.5), Oswiadczenie
personelu projektu (Zatacznik do umowy 7.1), Oswiadczenie opiekuna stazu dla celow
ustalenia obowiazku ubezpieczeti spolecznych i zdrowotnych (Zatacznik do umowy 7.2),
Protoké! odbioru wykonania zadan lub czynnosci personelu projektu (Zatacznik nr 7.3).

§9
Umowa zostala sporzadzona w czterech jednobrzmigcych egzemplarzach, trzy egzemplarze
dla Zleceniodawecy i jeden egzemplarz dla Zleceniobiorcy.

Z1LECENIOBIORCA ZLECENIODAWCA
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Zatacznik nr 7.1

Uniwersytet Rolniczy im. Hugona Koltataja w Krakowie
Beneficjent

»INasz stazysta to Twoj idealny pracownik” 3.1 Kompetencje w szkolnictwie wyzszym
Projekt/dziatanie/poddziatanie

SL.2014:POWR.03.01.00-00-S240/15

Numer umowy o dofinansowanie

Opiekun stazysty
Stanowisko w projekcie

Umowa zlecenie
Forma zaangazowania w projekcie

16 h/miesiac * ....... (ilo$¢ stazystow)
Wymiar czasu pracy w projekcie

Oswiadczenie' personelu’ projektu’

Ja, 0IZ€] POAPISANY/A «.ovii i

czytelne imig 1 nazwisko osoby

numer PESEL ......................... swiadom/a odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczeni niezgodnych z prawda
o$wiadczam, iz na dzien sktadania niniejszego o§wiadczenia:

1. nie pracuj¢ w instytucji uczestniczacej w realizacji Programu Operacyjnego® na podstawie stosunku pracy’,

2. pracuje w instytuciji uczestniczacej w realizacji Programu Operacyjnego na podstawie stosunku pracy, niemniej
nie zachodzi konflikt intereséw® badZz podwdijne finansowanie w przypadku

"W projektach wspotfinansowanych z Europejskiego Funduszu Spolecznego o$wiadczenie wypetnia tylko i wytacznie personel,
rozliczany w ramach kosztéw bezposrednich, chyba ze osoba rozliczana w ramach koszéw posrednich, zostaje zaangazowana
do realizacji zadan lub czynno$ci w ramach kosztéw bezposrednich, wowczas réwniez wypelnia. Oswiadczenia nie wypelnia
personel projektu Eutopejskiego Funduszu Spolecznego zaangazowany w ramach dziatari/zadan rozliczanych za pomoca metod
uproszczonych.

*Personel projektu — osoby zaangazowane do realizacji zadan lub czynno$ci w ramach projektu, ktore wykonuja osobiscie, .
w szczegdlnosci osoby zatrudnione na podstawie stosunku pracy lub wykonujace zadania lub czynnosci w ramach projektu na
podstawie umowy cywilnoprawnej, osoby fizyczne prowadzace dziatalnosé gospodarcza, osoby wspdlpracujace w rozumieniu art.
13 pkt 5 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 1. o systemie ubezpieczen spotecznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 1442, z pézn. zm.) oraz
wolontariuszy wykonujacych §wiadczenia na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku
publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2014 1. poz. 1118, z p6ézn. zm.).

’ Os$wiadczenie dotyczy zaangazowania zawodowego w realizacje wszystkich projektéw wspolfinansowanych z funduszy
strukturalnych (tzn. Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i Europejskiego Funduszu Spolecznego) i Funduszu
Spoéjnosci oraz dziatan finansowanych z innych Zrédel, w tym srodkéw wlasnych beneficjenta i innych podmiotow.

*Jako instytucje uczestniczaca w realizacji Programu Operacyjnego rozumie si¢ Instytucje Zarzadzajaca Programem Operacyjnym
lub instytucje, do ktérej Instytucja Zarzadzajaca Programem Operacyjnym delegowala zadania zwiazane z zarzadzaniem Programem
Operacyjnym.

* Przekreslic¢ ten punkt, jesli nie dotyczy.

¢ Konflikt intereséw jest rozumiany jako naruszenie zasady bezinteresownosci i bezstronnosci, tj. w szczegolnosci: przyjmowanie
jakiejkolwiek formy zaplaty za wykonywanie zadati majacych zwigzek lub kolidujacych ze stanowiskiem stuzbowym. Podejmowanie
dodatkowego zatrudnienia lub zajecia zarobkowego mogacego mieé¢ negatywny wplyw na sprawy prowadzone w ramach
obowiazkéw stuzbowych, prowadzenie szkolen, o ile mogloby to mie¢ negatywny wplyw na bezstronnosé prowadzenia spraw
stuzbowych.
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zaangazowania w niniejszym projekeie’,
zobowiazuje si¢ do przedltozenia/przedktadania beneficjentowi protokotu/protokoléw odbioru zadad lub
czynno$ci w ramach niniejszego projektu’, potwierdzajacego/potwierdzajacych prawidtowe wykonanie zadan
lub czynnosci, liczbe oraz ewidencje godzin w danym miesigcu kalendarzowym, poswigconych na wykonanie
zadan lub czynnosci w projekcie,

zapewniam, iz moje laczne zaangazowanie zawodowe w realizacje wszystkich projektow finansowanych
z funduszy strukturalnych 1 Funduszu Spéjnosci oraz dziatad finansowanych z innych Zrédel, w tym srodkéw
wlasnych beneficjenta i innych podmiotéw wynosi nie wiecej niz 276 godzin zegarowych na miesiac’,

zobowiazuj¢ si¢ do niezwlocznego powiadomienia beneficjenta o kazdej zmianie mojego zaangazowania
zawodowego w realizacj¢ wszystkich projektéw finansowanych z funduszy strukturalnych i Funduszu
Spojnosci oraz dziatan finansowanych z innych Zrédel, w tym $rodkéw wlasnych beneficjenta i innych
podmiotéw, ktére bedzie skutkowaé przekroczeniem dopuszczalnego limitu 276 godzin zegarowych na
miesiac,

w przypadku wystapienia nieprawidfowosci w zakresie spetnienia powyzszego warunku, zwiazanego
z godzinowym limitem zaangazowania w miesigcu, zobowigzuje¢ si¢ do niezwlocznego zwrotu Srodkéw, ktére
zostana uznane za nickwalifikowane, na rzecz beneficjenta.

data i czytelny podpis osoby zaangazowanej do projektu

" Przekresli¢ ten punkt, jesli nie dotyczy.

* 7 wylaczeniem przypadkéw, gdy osoba wykonuje zadania na podstawie stosunku pracy, a dokumenty zwiazane z jej
zaangazowaniem wyraznie wskazuja na jej godziny pracy.

’ Limit zaangazowania zawodowego (276 godzin miesiecznie), dotyczy wszystkich form zaangazowania zawodowego, w
szczegolnosci: a) w przypadku stosunku pracy lub oddelegowania — uwzglednia liczbe dni roboczych w danym miesigcu
wynikajacych ze stosunku pracy lub oddelegowania, przy czym do limitu wlicza si¢ czas nieobecnosci pracownika zwiazanej ze
zwolnieniami lekarskimi i urlopem wypoczynkowym, a nie wlicza si¢ czasu nieobecnosci pracownika zwiazanej z utlopem
bezptatnym, b) w przypadku stosunku cywilnoprawnego, kontraktu menadzerskiego oraz innych form zaangazowania — uwzglednia
czas faktycznie przepracowany, w tym czas zaangazowania w ramach wiasnej dzialalnosci gospodarczej poza projektami (o ile

dotyczy).
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Zatacznik 7.2

OSWIADCZENIE OPIEKUNA STAZU DLA CELOW USTALENIA OBOWIAZKU
UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH I ZDROWOTNYCH

00T TSI NPT 2 <o Y
Data ULOAZENIA. ... ettt e e
NAzZWISKO FOAOWE. . ...t e e
Setia i numer dowodu 0SODIStEZO/ PASZPOLTU. ... uiuiuitit ittt
ODBYWALEISTWO . . . ettt ettt et

Adres zamieszkania:

Kod pocztowy Poczta Miejscowos¢ Ulica

Nr domu Numer mieszkania Gmina Powiat Wojewodztwo

Oswiadczam, ze
O POZOStaje W StOSUNKU PrACY .. .ottt e
nazwa i adres zakladu pracy
iz tego tytulu jestem objety/a ubezpieczeniem spotecznym
0 mam ustalone prawo do: *
emerytury od diia ... OF EMELYEULY...uetitt ittt ittt eiiee e
renty od dnia..........ooo dodnia.......oooooiii OF LENLY. e ettt
O lekkim stopniem niepelnosprawnosci
0 umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci
0 znacznym stopniem niepetnosprawnosci

Oswiadczam, ze podstawa wymiaru skladek na ubezpieczenie spoteczne z tytulu taczacego mnie z ww.
zaktadem stosunku pracy JEST/NIE JEST nizsza od najnizszego wynagrodzenia. *

(dotyczy oso6b niezatrudnionych na etacie w Uniwersytecie Rolniczym).

Oprécz niniejszej umowy zawartam / em umowe z innym Zleceniodawca na kwote NIZSZA/WYZSZA od
najnizszego wynagrodzenia. *

Os$wiadczam, ze prowadze¢ wlasna dziatalnosé gospodarcza TAK/NIE*

Os$wiadczam, ze zakres prowadzonej przeze mnie dzialalnosci gospodarczej NIE OBEJMUJE/
OBEJMUJE przedmiotu umowy*

Jestem uczniem szkoly ponadpodstawowej lub studentem..............oo
Jestem zarejestrowany jako bezrobotny. ... ...
Oddzial Narodowego Funduszu ZdIrowWia. . ... ...ouiiuiiiiiiiiii e
Numer rachunku bankowego (ROR).... ..o

wykonawca

*niepotrzebne skresli¢

Projekt ,,Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik™ jest wspolfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spotecznego
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Zalacznik nr 7.3

Uniwersytet Rolniczy »INasz stazysta to Twoj idealny pracownik”

im. Hugona KoHataja w Krakowie POWR. 03.01.00-00-S240/15

Protoko6t odbioru

wykonania zadan lub czynnos$ci personelu projektu
wspotfinansowanego w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spojnosci na lata 2014-2020

Personel projektu — osoby zaangazowane do realizacji zadan lub czynno$ci w ramach projektu, ktére wykonuja osobiscie,
tj. w szczegolnosci osoby zatrudnione na podstawie stosunku pracy lub wykonujace zadania lub czynno$ci w ramach projektu na podstawie
umowy cywilnoprawnej, osoby fizyczne prowadzace dzialalno$¢ gospodatcza, osoby wspotpracujace w rozumieniu art. 13 pkt 5 ustawy
z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych (Dz.U. z 2016 r. poz. 963, z zm.) oraz wolontariuszy wykonujacych
$wiadczenia na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 24 kwietnia 2003 1. o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie (Dz.U.
2 2016 r. poz. 1817, z zm.).

Protoké!t potwierdza wykonanie zadati lub czynnosci w ramach projektu przez personel.
Protokét sporzadza osoba bedaca personelem projektu.

Protoko6l wskazuje prawidlowe wykonanie zadar, liczbe oraz ewidencje godzin w danym miesiacu kalendarzowym poswieconych na
wykonanie zadaf w projekcie, z wylaczeniem przypadku, gdy personel wykonuje zadania na podstawie stosunku pracy, a dokumenty
zwigzane z jego zaangazowaniem wyraznie wskazuja na jego godziny pracy.

W projektach wspoétfinansowanych z Europejskiego Funduszu Spotecznego protokdét odbioru wypetnia tylko i wylacznie personel
rozliczany w ramach kosztow bezposrednich. Protokotu nie wypetnia personel projektu Europejskiego Funduszu Spotecznego
zaangazowany w ramach dzialaii/zadan rozliczanych za pomoca metod uproszczonych. W przypadku projektéw partnerskich partner
odbiera protoké! personelu, ktéry go dotyczy.

Forma zaangazowania' UMOWA ZLECENIE

Stanowisko® OPIEKUN STAZYSTY

Data ZAANZGAZOWANIA ...ttt et
Oktes zaangazoWania O™ ........c..iiiuiiiiiic et e
Oktes 2aaNZAZOWANIA AO7.....ouvurieiiiiierieiitie ittt
Wymiar etatu® 16 h/miesiac * .......... (ilo$¢ stazystow)

Wymiat czasu pracy’ 16 h/miesigc * .......... (ilo$¢ stazystow)

1 Nalezy wybra¢ wlasciwa forme zaangazowania: a. stosunek pracy, b. oddelegowanie, c. dzialalnos¢ gospodarcza, d. kontrakt menadzerski, e. umowa

zlecenie, f. umowa o dzielo, g. inna forma zaangazowania (np. dodatek specjalny, wolontariat).

Nalezy podac wlasciwa nazwe stanowiska, zgodnie z zapisami wniosku o dofinansowanie projektu.

3 Nalezy poda¢ date (dzied, miesiac, rok) zaangazowania personelu do pracy w projekcie na wskazanym stanowisku w ramach wybranej formy
zaangazowania (np. dat¢ zawarcia umowy).

\S]

4 Nalezy poda¢ date (dzied, miesiac, rok) rozpoczecia pracy przez personel w projekcie na wskazanym stanowisku.

5 Nalezy poda¢ date (dzien, miesiac, rok) zakoniczenia pracy przez personel w projekcie na wskazanym stanowisku.

6 Nalezy poda¢ wymiar etatu personelu w projekcie. Nie dotyczy: a. dzialalnosci gospodarczej, b. umowy o dzielo, c. innej formy zaangazowania (np.
dodatek specjalny, wolontariat). Zaangazowanie w niepelnym wymiarze czasu pracy nalezy podaé w postaci utamka zwyklego.

7 Nalezy podac liczbe godzin pracy personelu w projekcie w miesiacu kalendarzowym, ktérego dotyczy protokoét. Nie dotyczy umowy o dziclo.
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Planowany czas pracy w I miesigcu opicki nad stazysta: 16 godzin/miesiac/ .......... stazyste/ow
W dniach® Godziny od’ Godziny do Liczba godzin rozplanowanych
10

Razem rozplanowane:
Zrealizowany czas pracy w I miesiacu opieki nad stazysta: 16 godzin/miesiac/.......... stazyste/ow
W dniach" Godziny od" Godziny do Liczba godzin rzeczywistych
13

Razem rzeczywiste:

Oswiadczam, ze moje laczne zaangazowanie zawodowe w realizacj¢ wszystkich projektow finansowanych
z funduszy strukturalnych i Funduszu Spéjnosci oraz dzialan finansowanych z innych Zrédel, w tym srodkéw
wlasnych beneficjenta 1 innych podmiotéw, nie przekracza 276 godzin miesigcznie.

W przypadku wystapienia nieprawidlowosci w zakresie spelnienia powyzszego warunku, zwiazanego
z godzinowym limitem zaangazowania w miesigcu, zobowigzuj¢ si¢ do niezwlocznego zwrotu $rodkéw, ktére
zostang uznane za niekwalifikowane, na rzecz beneficjenta.

Niniejszym potwierdzam prawidlowe wykonanie zadan lub czynnosci w projekcie.

data i podpis personelu projektu

Niniejszym potwierdzam prawidtowe wykonanie zada lub czynno$ci w projekcie.

data i podpis kierownika projektu

Wypelniajac protokél nalezy pamigtad, iz faczne zaangazowanie zawodowe personelu w realizacje wszystkich projektéw finansowanych
z funduszy strukturalnych i Funduszu Spéjnosci oraz dzialan finansowanych z innych zrédel, w tym $rodkéw wlasnych beneficjenta
i innych podmiotéw, nie moze nigdy przekroczyé 276 godzin miesi¢cznie.

Limit zaangazowania zawodowego (276 godzin miesi¢cznie), dotyczy wszystkich form zaangazowania zawodowego, w szczegdlnosci:

a) w przypadku stosunku pracy lub oddelegowania — uwzglednia liczbe dni roboczych w danym miesiacu wynikajacych ze stosunku pracy
lub oddelegowania, przy czym do limitu wlicza si¢ czas nieobecnosci pracownika zwiazanej ze zwolnieniami lekarskimi i urlopem
wypoczynkowym, a nie wlicza si¢ czasu nieobecnosci pracownika zwiazanej z urlopem bezplatnym,

b) w przypadku stosunku cywilnoprawnego, kontraktu menadzerskiego oraz innych form zaangazowania — uwzglednia czas faktycznie
przepracowany, w tym czas zaangazowania w ramach wtasnej dzialalnosci gospodarczej poza projektami (o ile dotyczy).

8  Nalezy podaé dzien, miesiac, rok.

9 Nalezy poda¢ godziny zegarowe.

10 Nalezy powieli¢ w zaleznosci od potrzeb.

11 Nalezy poda¢ dzien, miesiac, rok.

12 Nalezy podaé godziny zegarowe.

13 Nalezy powieli¢ w zaleznosci od potrzeb.

14 Dotyczy personelu zaangazowanego na podstawiec umowy o dzielo. Umowa o dzielo spetnia wymogi okreslone w art. 627 Kodeksu cywilnego,
przy czym umowa o dzielo nie dotyczy zadan wykonywanych w sposébciagly.
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Zalacznik nr 8 N+

wypelnia Biuro Projektu

WNIOSEK O ZWROT KOSZTOW NOCLEGU
»Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik ”

Imie i nazwisko Stazysty/Kit ..o
Kierunek studiOmw: ..o
Adres zZamieszKania: ........oiuiii i
Instytucja przyjmujaca Na StAZ: ....cooeiiee i
Miejsce WYKONYWANIA STAZULL .. .eeuettt ittt ettt ettt ettt ettt et et

ORLES TIWANIA STAZUL e vt ettt ettt ettt et e et et et e e e e e e e e e e e e e e e et e e e e,

Whioskuj¢ o zwrot kosztéw noclegu podczas odbywania stazu krajowego z powodu duzej

odleglosci migdzy moim miejscem zamieszkania a miejscem odbywania stazu. Odleglo$c ta wynosi

Whioskuje o zwrot kwoty: ............... zt
(STOWIE: .ttt ) udokumentowanej
zalaczonym dokumentem finansowym (umowa/rachunek/faktura * oraz potwierdzeniem

przelewu) za okres odbywania stazuod .................. do ..o,

czytelny podpis Stazysty/ki

*niepotrzebne skresli¢

DECYZ]JA I ROZLICZENIE WNIOSKU O ZWROT KOSZTOW NOCLEGU

Wypetnia pracownik Biura Projektu

Niniejszym  potwierdzam  kwalifikowalno§¢  wydatkéw  za  nocleg ~w  okresie:

............................................................................... podczas odbywania stazu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Wysokos¢ poniesionych wydatkéw na nocleg uprawnia do zwrotu koszéw w oparciu o dostarczone

dokumenty izasady przyjete w projekcie, a takze wysokos§¢ limitu okreslona we wniosku

o dofinansowanie Projektu.

Krakéw, dnia

Specjalista ds. sprawozdawczosci finansowe;j podpis Kierownika projektu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Zalacznik nr 9 ]
SPRAWOZDANIE KONCOWE ZE STAZU*
»Nasz stazysta to Twoj idealny pracownik ”
imie, nazwisko Stazysty miejscowos¢, data

imie, nazwisko Opickuna stazu

Staz zrealizowany w okresie od ..... . e v v e+ e+ e roku.

data rozpoczecia — data zakoniczenia stazu

Sprawozdanie Stazysty/tki zgodna z efektami ksztalcenia danego kierunku studiéw, zawierajace

informacje o wykonanych zadaniach oraz uzyskanych kwalifikacjach lub umiejetnosciach

zawodowych (minimum 1,5 strony):

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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podpis Opiekuna stazu podpis Stazysty/ki

podpis Kierownika projektu

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego
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Zalacznik nr 10
NI e,
wypelnia Biuro Projektu

WNIOSEK O WYPYATE WYNAGRODZENIA (STYPENDIUM)

NAZWISKO 1T + 1t t ittt ittt et ettt eeeeaaeeeenns
J T B S

Adres zamieszkania:

Kod pocztowy ......ooooviiiiiiiiiii MIEJSCOWOSC ..ttt
UHCa
Nrdomu ......oooiiiiiiii Nr mieszkania ...........oooooiii,

Zwracam si¢ z prosba o wyplate wynagrodzenia (stypendium) z tytulu zrealizowanych
............ godzin w pierwszym/ drugim/ trzecim* miesiacu stazu, zgodnie z umowg
OF zdnia..........o zawartg z Uniwersytetem Rolniczym

im. Hugona Kollataja w Krakowie na odbycie stazu.

Swiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za skladanie nieprawdziwych zeznan, o$wiadczam,

ze wyzej wymienione dane s3 zgodne ze stanem faktycznym.

czytelny podpis Stazystki/y

ROZLICZENIE WYPEATY WYNAGRODZENIA (STYPENDIUM)

Wyplata §wiadczenia staZOWego Za OKIES: .......iiuuiiiiii it
Wysokos¢ swiadczenia: 1 536,00 ztotych
stownie: tysiac pigecset trzydzie$ci szes¢ ztotych, 00/100.

Stwierdzam, ze prace zostaly wykonane zgodnie z warunkami zawartej umowy.

Krakow, dnia ....oooovvviiiiii i,

specjalista ds. sprawozdawczosci finansowej Kierownik projektu

*wlasciwe zakresli¢

Projekt ,,Nasz stazysta to Twdj idealny pracownik” jest wspotfinansowany w ramach
Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu Spolecznego



