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UMOWA UCZESTNICTWA

w projekcie ,,Twoja przysztos¢ w IT”
nr projektu: FEPZ.06.10-1P.01-0003/25

Program Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027

ZaWarta W dniU ..cceceeeeeneeinece e e e e pomiedzy:
Szczecinskie Collegium Informatyczne SCI Sp. z o0.0. z siedzibg w Szczecinie (70-526) przy ul. Mazowieckiej 13,
zwane dalej ,Projektodawcya”, reprezentowane przez Alicje Kwiatek,

zwanym dalej Uczestnikiem projektu*

* W przypadku, gdy Uczestnik jest osoba niepetnoletnig, reprezentowany jest przez Opiekuna Prawnego:

(imie i nazwisko oraz PESEL Opiekuna Prawnego):

Uzyte w niniejszej umowie pojecia oznaczaj3:

1. Biuro projektu: Szczecinskie Collegium Informatyczne SCI Sp. z 0.0. przy ul. Mazowieckiej 13 w Szczecinie
Projekt: , Twoja przysztos¢ w IT”.

Regulamin projektu: regulamin rekrutacji w projekcie ,, Twoja przysztos¢ w IT”.

Wsparcie: okreslone Regulaminem i trescig projektu.

vk wnN

Umowa: umowa uczestnictwa w projekcie.

§1
PRZEDMIOT UMOWY

1. Przedmiotem Umowy jest udzielenie przez Projektodawce Uczestnikowi Projektu nieodptatnego wsparcia w
formie doradztwa zawodowego, warsztatéw, kursdw, egzamindw i stazy w ramach Projektu na podstawie
umowy z Instytucjg Posredniczaca.

2. Wsparcie jest przyznane Uczestnikowi Projektu, ktdry zostat zakwalifikowany do udziatu w Projekcie zgodnie
z kryteriami rekrutacji Projektu i podpisat Deklaracje uczestnictwa w Projekcie oraz Klauzule Informacyjna,
stanowigce zatgczniki do niniejszej umowy.

3. Uczestnik projektu otrzymuje wsparcie na zasadach i warunkach okreslonych w Umowie.

4. Uczestnik projektu oswiadcza, iz zapoznat sie z Regulaminem projektu, akceptuje ich zapisy i zgodnie z
wymogami zawartymi w Regulaminie projektu, spetnia kryteria uczestnictwa, uprawniajace go do udziatu w
Projekcie.

5. Wsparcie udzielane jest w okresie realizacji Projektu.

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027
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6. Projekt wspétfinansowany jest ze Srodkdw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus.

§2
ZAKRES WSPARCIA

1. Projektodawca zobowigzuje sie do realizacji w ramach projektu dla uczestnikow, bedgcych uczniami szkoty:
e doradztwo zawodowe
e  kurs z jezyka programowania Python zakonczony egzaminem z zakresu programowania Python ujetym
w ZRK oraz egzaminem IC3 Spark
e kurs z jezyka programowania JAVA zakorczony egzaminem z zakresu programowania JAVA ujetym w
ZRK oraz egzaminem IC3 Spark
e  kurs z jezyka programowania C/C++ zakoriczony egzaminem z zakresu programowania C/C++ ujetym w
ZRK oraz egzaminem IC3 Spark
e  kurs IT CompTIA ITF zakoriczony egzaminem CompTIA ITF oraz egzaminem IC3 Spark
e  kurs Etyczny Hacking Aplikacji Webowych i Systemdw Operacyjnych zakoriczony egzaminem BURP SUITE
CERTIFIED PRACTITIONER BSCP oraz egzaminem IC3 Spark
e warsztaty — rownos¢ szans i niedyskryminacji
e warsztaty — kompetencje spoteczne
e staz
Uczestnik, na etapie rekrutacji do projektu, wypetniajagc formularz rekrutacyjny dokonuje wyboru formy
wsparcia. Doradztwo zawodowe jest obowigzkowg forma wsparcia, w ktérej musi wzig¢ udziat kazdy uczestnik
projektu.

2. Projektodawca zobowigzuje sie do realizacji w ramach projektu dla uczestnikow, bedgcych pracownikami
szkoty (nauczycielami):
e  kurs Reguty tworzenia aplikacji dla systeméw wbudowanych i branzy automotive
e  kurs Tworzenie stron internetowych zgodnie z WCAG
Uczestnik, na etapie rekrutacji do projektu, wypetniajgc formularz rekrutacyjny dokonuje wyboru formy
wsparcia.
3. Projektodawca zapewnienia zaplecze lokalowe, techniczne i kadrowe, niezbedne do realizacji projektu.
4. Wszystkie formy wsparcia bedg odbywac sie na terenie wojewddztwa zachodniopomorskiego.

§3
OBOWIAZKI UCZESTNIKA PROJEKTU

1. Uczestnik projektu akceptuje terminy i miejsca wyznaczone przez Projektodawce oraz zobowigzuje sie do:
a) stawienia sie punktualnie na wybrang przez siebie forme wsparcia we wskazanym terminie
b) niezwtocznego usprawiedliwienia niecbecnosci na wybranej formie wsparcia tj. nie pdzniej niz w ciggu 2
dni od dnia nieobecnosci
¢) niezwtocznego informowania o zmianach danych osobowych, wpisanych w Formularzu rekrutacyjnym
oraz innych danych majacych wptyw na realizacje Projektu.
d) wypetniania ankiet zwigzanych z realizacjg projektu i monitoringiem jego pdzniejszych rezultatéw.

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
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e) zwrotu kosztéw uczestnictwa w Projekcie w przypadku nieuzasadnionego przerwania udziatu w Projekcie
(Sredni koszt uczestnictwa w projekcie wynosi 7922,00 zt).

f) przekazania do Szczecinskiego Collegium Informatycznego SCI Sp. z 0.0. kopii certyfikatu potwierdzajgcego
uzyskanie kwalifikacji.

§4
PRZERWANIE UDZIAtU W PROJEKCIE

W przypadku rezygnacji Uczestnika Projektu z udziatu w Projekcie w trakcie trwania Projektu jest on
zobowigzany do ztozenia pisemnego oswiadczenia okreslajgcego przyczyne rezygnacji a w przypadku
nieuzasadnionej rezygnacji do pokrycia catosci kosztow wskazanych w par. 3 pkt. 1 e.

Przerwanie udziatu w Projekcie mozliwe jest tylko w uzasadnionych przypadkach, po przedtozeniu

dokumentéw potwierdzajgcych istotny powdd przerwania udziatu w Projekcie.

Uzasadnione przypadki mogg wynika¢ wytgcznie z powodu zmiany szkoty, miejsca zamieszkania poza obreb

wojewodztwa zachodniopomorskiego, badz z przyczyn zdrowotnych, lub dziatania sity wyzszej i dotyczg

okolicznosci, ktére nie byty znane Uczestnikowi projektu w momencie rozpoczecia udziatu

w projekcie:

a) Uczestnik projektu zobowigzany jest do ztozenia w formie pisemnej oswiadczenia o przerwaniu udziatu
w projekcie w terminie do 5 dni roboczych od momentu zaistnienia przyczyn powodujgcych koniecznos¢
przerwania udziatu w Projekcie. W oswiadczeniu nalezy przedstawi¢ powody przerwania udziatu w
Projekcie oraz zatgczy¢ stosowne dokumenty potwierdzajgce te powody.

b) przerwanie udziatu w Projekcie z przyczyn zdrowotnych nalezy udokumentowaé zaswiadczeniem
lekarskim na obowigzujgcym druku ZUS ZLA.

Za nieuzasadnione przerwanie uczestnictwa w projekcie uznaje sie niespetnienie obowigzkéw Uczestnika

projektu wskazanych w par.3 pkt. 1 a) oraz b).

§5
ROZWIAZANIE UMOWY

Uczestnik Projektu moze rozwigza¢ Umowe w ciggu 3 dni kalendarzowych od daty jej podpisania w formie
pisemnej, jesli jest to okres co najmniej 5 dni przed terminem rozpoczecia pierwszej formy wsparcia, co jest
jednoznaczne z zaprzestaniem uczestniczenia w Projekcie.
Projektodawca moze rozwigza¢ Umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:
a) rozwigzania umowy okreslonej w § 1 ust. 1 przez Instytucje Posredniczacy;
b) niewypetnienia przez Uczestnika Projektu, bez usprawiedliwienia, jednego ze swych zobowigzan;
c) kiedy w trakcie wsparcia okaze sie, ze Uczestnik Projektu ztozyt nieprawdziwe oswiadczenia i nie jest
osobg uprawniong do uzyskania wsparcia;
d) razacego naruszenia przez Uczestnika Projektu postanowiern Umowy i/lub Regulaminu oraz dziatania na
szkode Projektodawcy.
Projektodawca nie ponosi odpowiedzialnosci wobec Uczestnika Projektu w przypadku wstrzymania
finansowania projektu przez Instytucje Posredniczaca.

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
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§6

POSTANOWIENIA KONCOWE

Uczestnik Projektu uprzedzony o odpowiedzialnosci za sktadanie oswiadczen niezgodnych z prawdg wynikajacej
z art. 233 § 1, w zwigzku z art. 286 Kodeksu karnego oswiadcza, ze dane oraz oswiadczenia zawarte
w ztozonych przez niego dokumentach oraz przedmiotowej umowie uczestnictwa sg zgodne ze stanem
prawnym i faktycznym.

W okresie trwania niniejszej umowy Uczestnik projektu zobowigzany jest poinformowac Projektodawce na
pismie o kazdej zmianie adresu zamieszkania. W razie zaniedbania tego obowigzku nieodebrang korespondencje,
wystang listem poleconym za potwierdzeniem odbioru na adres podany przez Uczestnika
w Deklaracji udziatu w projekcie, uwaza sie za doreczong.

W zakresie nieunormowanym niniejszg umowg zastosowanie majg reguty i zasady wynikajace z programu
Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027, przepisy prawa Unii Europejskiej, wtasciwe akty
prawa krajowego, Regulamin projektu oraz przepisy Kodeksu Cywilnego.

Wszelkie zmiany Umowy wymagajg aneksu w formie pisemnej, pod rygorem niewaznosci.

Obowigzki i prawa wynikajgce z Umowy nie mogg by¢ w zadnym wypadku przenoszone na osoby trzecie.
Wszelkie spory powstate w trakcie realizacji Umowy strony bedg staraty sie rozwigza¢ polubownie.
W przypadku braku porozumienia spory podlegajg rozstrzygnieciu przez sgd wtasciwy dla Projektodawcy.
Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

Umowa wchodzi w zycie w dniu jej zawarcia.

Data i podpis Projektodawcy Data i czytelny podpis
Uczestnika projektu/Opiekuna prawnego*

* W przypadku uczestnictwa osoby matoletniej umowa powinna zostaé podpisana przez jej prawnego opiekuna

Zataczniki:
1. Deklaracja uczestnictwa w projekcie.
2. Klauzula Informacyjna

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
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Zatgcznik nr 1 do umowy uczestnictwa w projekcie ,Twoja przysztosé w IT”, nr FEPZ.06.10-1P.01-0003/25

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

Ja, NIZEJ POUPISANY/ . iiieeieictiie ettt ettt ettt e et et aesbe e b se et e e s s ebe et s et st sesebesesassebe et bes et eesesetenesbesebensasas et sessrs et nsseasetennes
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dobrowolnie deklaruje uczestnictwo w projekcie ,,Twoja przysztos¢ w IT” realizowanym przez Szczecinskie

Collegium Informatyczne SCI Sp. z 0.0., wspdtfinansowanym ze srodkédw Europejskiego Funduszu Spotecznego
Plus w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027, Dziatanie 6.10 Edukacja
zawodowa w ramach Zintegrowanych Inwestycji Terytorialnych Szczecinskiego Obszaru Metropolitalnego.

Jednoczesnie osSwiadczam, iz spetniam kryteria kwalifikowalnosci uprawniajgce do udziatu w projekcie, tj.:

O zamieszkuje/ucze sie/pracuje! na obszarze wojewddztwa zachodniopomorskiego zgodnie z zapisami art. 25
Kodeksu Cywilnego;

U jestem uczniem Technikum Informatycznego SCI;

Q jestem nauczycielem zatrudnionym w Szczecifiskim Collegium Informatycznym SCI Sp. z 0.0.;

O zgtaszam z wtasnej inicjatywy che¢ ksztatcenia formalnego, podnoszenia, uzupetniania kwalifikacji lub ich
formalnego potwierdzenia;

Dodatkowe kryteria premiujgce - nieobowigzkowe:

O posiadam $rednig ocen z roku poprzedniego (w przypadku ucznidw klas I: $rednia ocen z $wiadectwa
ukonczenia szkoty podstawowej) ktérej wysokosé miesci sie w przedziale:

Q3,0-35 u3,6-4,0 U4,1-45 U4,6-6,0
U jestem osobg niepetnosprawng — posiadam orzeczenie o niepetnosprawnosci lub inny, rownowazny dokument
U jestem osobag w trudnej sytuacji materialnej — spetniam kryterium dochodowe, ktérego wysokos¢ zostata
okreslona na podstawie Rozporzadzenia rady Ministrow z dnia 2 lipca 2024 r. w sprawie zweryfikowanych

kryteriow dochodowych oraz kwot swiadczen pienieznych z pomocy spotecznej

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za ztozenie nieprawdziwego o$wiadczenia
lub zatajenie prawdy, oswiadczam e dane zawarte w niniejszej Deklaracji uczestnictwa

w projekcie sg zgodne z prawda.

Data i czytelny podpis Uczestnika projektu/Opiekuna prawnego*

1 Prosze podkresli¢ wtasciwe
* W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej oswiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
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Zatgcznik nr 2 do umowy uczestnictwa w projekcie ,Twoja przysztosé w IT”, nr FEPZ.06.10-1P.01-0003/25

KLAUZULA INFORMACYJINA
(obowiazek informacyjny realizowany w zwigzku z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679)

W zwigzku z przystgpieniem do Projektu pn. ,,Twoja przysztos¢ w IT”, przyjmuje do wiadomosci, iz:

1. Administratorem moich danych osobowych jest Beneficjent tj. Szczecinskie Collegium Informatyczne SCI Sp.
z 0.0., ktéry udostepnia dane osobowe innym administratorom danych osobowych zgodnie z przepisami
prawa w szczegdlnosci na podstawie ustawy wdrozeniowej, w tym; Instytucji Zarzadzajacej programem
Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-2027 tj. Zarzadowi Wojewddztwa
Zachodniopomorskiego, Instytucji Posredniczacej programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego
2021-2027 tj. Wojewddzkiemu Urzedowi Pracy w Szczecinie, Instytucji Koordynujacej Umowe Partnerstwa
tj. Ministrowi wtasciwemu do spraw rozwoju regionalnego oraz podmiotom, ktére na zlecenie Beneficjenta
uczestniczg w realizacji Projektu — lista podmiotdw wraz z adresami dostepna jest w biurze projektu
i zapoznatem sie z jej trescig podczas zawierania przedmiotowej umowy.

2. Moje dane osobowe mogg zostaé przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie
Instytucji Zarzadzajacej, Instytucji Posredniczacej lub Beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostac
rowniez powierzone specjalistycznym firmom, realizujagcym na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej, Instytucji
Posredniczacej oraz Beneficjenta kontrole i audyt w ramach FEPZ 2021-2027. W przypadku prowadzenia
korespondencji dane bedg przekazane podmiotom swiadczgcym ustugi pocztowe, a takze stronom i innym
uczestnikom postepowan administracyjnych.

3. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych mowa w art. 6
ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 RODO —
dane osobowe s niezbedne dla realizacji Programu Fundusze Europejskie dla Pomorza Zachodniego 2021-
2027 (FEPZ) na podstawie:

a) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego | Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021r.
ustanawiajgce wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus, Funduszu Spdjnosci, Funduszu na rzecz Sprawiedliwej
Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a takze przepisy
finansowe na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji,
Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego ilnstrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz
Zarzadzania Granicami i Polityki Wizowej;

b) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego | Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 r.
ustanawiajace Europejski Fundusz Spoteczny Plus (EFS+) oraz uchylajgce rozporzadzenie (UE) nr
1296/2013;

c) Ustawy z dnia 28 kwietnia 2022 r. o zasadach realizacji zadan finansowanych ze Srodkéw
europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027 (Dz.U. 2022 poz. 1079 z pdzn. zm.);

4. Udostepnione przeze mnie dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji Projektu pn.
»Twoja przysztos¢ w IT”, w szczegdlnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw, udzielenia wsparcia,
monitoringu, ewaluacji, rozliczenia projektu, zachowania trwatosci projektu, kontroli, audytu i
sprawozdawczosci oraz dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach FEPZ 2021-2027.

5. Dodatkowo w terminie 4 tygodni po zakonczeniu udziatu w projekcie przekaze beneficjentowi dane
dotyczace mojego statusu na rynku pracy oraz informacje na temat udziatu w ksztatceniu lub szkoleniu oraz

Projekt wspotfinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus
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uzyskania kwalifikacji lub nabycia kompetencji. W ciggu trzech miesiecy po zakonczeniu udziatu w projekcie
udostepnie dane dotyczgce mojego statusu na rynku pracy.?

6. Moje dane osobowe nie bedg poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

7. Moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia FEPZ 2021-2027 oraz zakorczenia
archiwizowania dokumentacji.

8. W sprawach zwigzanych z moimi danymi moge kontaktowac sie z wtasciwym Inspektorem Ochrony Danych
odpowiednio pod wskazanym adresem poczty elektronicznej:

a) iod@sci.edu.pl
b) iod@wup.pl

9. Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych
Osobowych z siedzibg przy ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.
10. Mam prawo do dostepu do swoich danych osobowych oraz prawo ich sprostowania.

11. Przystuguje mi prawo do ograniczenia przetwarzania, pod warunkiem, ze dane nie sg juz niezbedne dla
celéw, do ktérych zostaty zebrane oraz, o ile mingt wymagalny okres archiwizacji tych danych
u Administratora.

12. Podanie danych jest warunkiem wynikajgcym z ustawy wdrozeniowej, a odmowa ich podania jest
réwnoznaczna z brakiem udzielenia wsparcia w ramach projektu.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU*

*W przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej o$wiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez
jej prawnego opiekuna.
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