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Zatacznik nr 2
UMOWA O UDZIELENIE WSPARCIA REINTEGRACYJNEGO

- finansowanie lub dofinansowanie realizacji indywidualnego planu reintegracyjnego

Zawarta W dniU....eeeeeeeeeee e W et eeeeeeeeseeeeeenaeeeee e

pomiedzy:

Realizatorem wsparcia:
Osrodkiem Wsparcia Ekonomii Spotecznej (OWES):

NIP: ittt ssssrene s annsesssasnnensssssansnnass sasssassssasane
reprezentowanym przez:

zwanym w dalszej czesci umowy Odbiorcg

§1

1. Przedmiotem Umowy jest pokrycie kosztéw wsparcia reintegracyjnego, tj. kosztow
dziatan z zakresu reintegracji spotecznej i reintegracji zawodowej wynikajgcych
z Indywidualnego planu reintegracyjnego (dalej: IPR) skierowanych bezposrednio do
pracownika/kéw majgcych na celu zwiekszenie mozliwosci udziatu
W zyciu spotecznym i zawodowym osoby/osdb objetej/objetych IPR. Szczegdtowe
zestawienie dziatan reintegracyjnych zawiera Wniosek o udzielenie wsparcia
reintegracyjnego.

2. Woydatki w ramach wsparcia reintegracyjnego mogg by¢ ponoszone wytgcznie
w okresie realizacji IPR, tj. od dnia podpisania niniejszej umowy przez okres na jaki
zostato udzielone wsparcie finansowe na utworzenie i utrzymanie miejsca pracy, badz
zostat zastosowany inny instrument wsparcia o ktérym mowa w art. 21 lub 22 ustawy
o ekonomii spotecznej, lub nie krétszy niz okres zatrudnienia danej osoby.
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Strony ustalajg, ze catkowity koszt wsparcia reintegracyjnego Wynosi .......cccceevevveenennen.
zt brutto (stfownie: ..o, ztotych 00/100). Wsparcie dotyczy dziatan

z zakresu reintegracji spotecznej i reintegracji zawodowej skierowanych bezposrednio
do (imie inazwisko osoby korzystajgcej ze wsparcia reintegracyjnego, PESEL):

Realizator zobowigzuje sie do refundacji wydatkow przedtozonych przez Odbiorce
wsparcia reintegracyjnego na realizacje IPR. Refundacja dokonywana bedzie po
akceptacji OWES na podstawie przedstawionego przez PS zestawienia poniesionych
wydatkéw w ramach wsparcia reintegracyjnego wraz z odpowiednio opisanymi
dokumentami ksiegowymi potwierdzajgcymi poniesione wydatki wynikajgce z
whniosku o udzielenie wsparcia reintegracyjnego oraz potwierdzeniami ptatnosci.
Podstawg do wyptaty refundacji bedzie ztozenie:

a. zestawienia faktycznie poniesionych wydatkéw w ramach wsparcia
reintegracyjnego — zatgcznik nr 1 stanowigcy integralng cze$¢ umowy;

b. odpowiednio opisanych dokumentéw ksiegowych potwierdzajgcych
poniesione wydatki, ktére wynikajg z wniosku o udzielenie wsparcia
reintegracyjnego;

c. potwierdzen ptatnosci;
dokumentéw potwierdzajgcych korzystanie z ustugi przez pracownika PS na
ktérego przedsiebiorstwo spoteczne uzyskato wsparcie finansowe.

Wyptata refundacji nastepowad bedzie przelewem na rachunek bankowy Odbiorcy
WSPArCia reiNteEIraCYJNEEO0 NI c..eeee ettt ettt sttt sttt st sa e st st ae e saeesssenaeenes
Za dzien zapfaty uwaza sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Realizatora.
Realizator wymaga, aby wsparcie reintegracyjne byto wydatkowane w formie
bezgotéwkowej, np. przelew czy zaptata kartg ptatnicza.

Warunkiem wyptaty wsparcia reintegracyjnego jest dostepno$¢ odpowiednich
srodkéw na rachunku bankowym Realizatora. W przypadku braku srodkéw
koniecznych do dokonania wyptaty w ustalonej Umowag wysokosci wyptata wsparcia
nastepuje niezwtocznie po uzyskaniu dostepnosci niezbednej wysokosci srodkow
przez Realizatora.

W przypadku, gdy opdznienie w przekazywaniu wsparcia wynika z przyczyn
niezaleznych od Realizatora, Odbiorcy wsparcia reintegracyjnego nie przystuguje
prawo domagania sie odsetek za opdzniong ptatnosé.
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9. W przypadku wystgpienia opdznien w przekazywaniu ptatnosci przekraczajgcych

14 dni Realizator zobowigzany jest niezwtocznie poinformowac Odbiorce wsparcia
reintegracyjnego o przyczynach opdznien i prognozie przekazania ptatnosci.

10. Realizator w dniu podpisania niniejszej Umowy zobowigzany jest wyda¢ Odbiorcy
wsparcia zaswiadczenie o udzielonej pomocy de minimis, zgodnie z wzorem
okreslonym w zataczniku nr 1 do Rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 20 marca
2007 r. w sprawie zaswiadczen o pomocy de minimis i pomocy de minimis w
rolnictwie lub rybotéwstwie (t.j. Dz.U. 2024 poz. 1546).

§3

1. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego zobowigzuje sie do ponoszenia wydatkow
w ramach realizacji niniejszej Umowy w sposéb przejrzysty, racjonalny i efektywny,
z zachowaniem zasad uzyskiwania najlepszych efektéw z danych naktaddéw.

2. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego zobowigze Wykonawce/céw (o ile dotyczy) do
zabezpieczenia danych osobowych, do ktérych uzyskat dostep w toku realizacji
Umowy z Wykonawcg, na zasadach okreslonych Rozporzadzeniu Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (tzw. RODO).

3. Wsparcie jest udzielane w oparciu o zasady de minimis, zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Funduszy i Polityki Regionalnej z dnia 20 grudnia 2022 r. w sprawie
udzielania pomocy de minimis oraz pomocy publicznej w ramach programoéw
operacyjnych finansowanych z Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus (EFS+) na
lata 2021-2027, zwanym dalej ,,rozporzadzeniem”.

84

1. Realizator moze rozwigza¢ Umowe bez wypowiedzenia i bez wypfaty jakichkolwiek
odszkodowan, w przypadku naruszenia Regulaminu udzielania wsparcia
reintegracyjnego lub Umowy w szczegdlnosci, gdy:

a. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego nie wypetni, bez usprawiedliwienia,
jednego ze swych zobowigzan okreslonych w niniejszej umowie (o ile dotyczy);

b. lub zostang stwierdzone nieprawidtowosci w realizacji niniejszej Umowy
i Odbiorca wsparcia reintegracyjnego nie doprowadzi do ich usuniecia
w terminie wyznaczonym lub po otrzymaniu upomnienia nadal ich nie
wypetnia lub nie przedstawi w okresie wyznaczonym przez Realizatora (nie
krotszym niz 14 dni) stosownych wyjasnien;

c. w stosunku do Odbiorcy wsparcia reintegracyjnego zostato wszczete
postepowanie likwidacyjne lub upadtosciowe;

d. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego zawiesi dziatalnos¢;
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e. Odbiorca wsparcia zaprzestanie prowadzenia dziatalnosci w okresie krotszym
niz okresy trwatosci miejsc pracy/trwatosci przedsiebiorstwa spotecznego,

o ktérych mowa w Umowie o udzielenie wsparcia finansowego na utworzenie
i utrzymanie miejsca pracy (o ile dotyczy);

f. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego w okresie trwatosci nie bedzie spetniat
przestanek warunkujgcych lub/i ustang przestanki do uzyskania i utrzymania
statusu przedsiebiorstwa spotecznego lub utraci status PS;

g. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego przedstawi fatszywe lub niepetne
oswiadczenia, zaswiadczenia lub informacje w celu uzyskania badz rozliczenia
wsparcia;

h. Odbiorca wsparcia dopusci sie nieprawidtowosci finansowych;

i. Odbiorca wsparcia odmoéwi poddania sie kontroli;

j.  Odbiorca wsparcia naruszy inne istotne warunki Umowy i nie doprowadzi do
usuniecia przedmiotowych naruszen w terminie wyznaczonym przez
Realizatora (nie krétszym niz 14 dni).

W przypadku, gdy rozwigzanie Umowy, o ktérym mowa w ust. 1 nastgpi po
otrzymaniu jakichkolwiek srodkéw finansowych, Odbiorca wsparcia reintegracyjnego
zobowigzany jest zwrdci¢ w catosci otrzymane srodki, na rachunek bankowy
REAIIZATOIA NI ettt ettt w terminie
trzech dni od dnia rozwigzania Umowy. Za date zwrotu uwaza sie dzien uznania
wptywu na rachunek bankowy Realizatora.

W przypadku gdy Odbiorca wsparcia reintegracyjnego nie dokonat w wyznaczonym
terminie zwrotu, o ktérym mowa w ust. 3, Realizator podejmie czynnosci zmierzajgce
do odzyskania naleznych srodkdéw, z wykorzystaniem dostepnych srodkéw prawnych.
Koszty czynnosci zmierzajgcych do odzyskania nieprawidtowo wykorzystanego
wsparcia obcigzajg Odbiorce wsparcia reintegracyjnego.

Strony dopuszczajg mozliwos¢ dokonywania zmian w Umowie. Zmiana Umowy musi
by¢ dokonana w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Strony zgodnie ustalajg, ze Umowa moze zostac rozwigzana przez kazdg ze Stron z 1-
miesiecznym okresem wypowiedzenia.

Koszty wsparcia w ramach niniejszej Umowy stanowig/stanowig czesciowo/nie
stanowia! (.....% de minimis, ..... % bez pomocy) dla Odbiorcy wsparcia
reintegracyjnego pomoc de minimis.

! Niepotrzebne skresli¢
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2. Jezeli koszty ustugi stanowig dla Odbiorcy wsparcia reintegracyjnego pomoc de
minimis, to w dniu zawarcia Umowy Odbiorca wsparcia reintegracyjnego otrzymuje
zaswiadczenie o udzielonej pomocy de minimis.

3. Odbiorca wsparcia reintegracyjnego zobowigzany jest do przechowywania
dokumentdéw dotyczgcych otrzymanej pomocy publicznej (o ile wystepuje) przez 10
lat od dnia zawarcia Umowy.

4. Pomoc de minimis jest udzielana zgodnie z przepisami prawa krajowego i unijnego
w zakresie takiej pomocy.

§6

Realizator zastrzega sobie prawo do prowadzenia nadzoru w formie monitoringu w zakresie
sprawdzenia prawidtowosci realizacji warunkéw zawartych w niniejszej umowie oraz badania
opinii na temat realizowanej ustugi.

§7
Wszelkie zmiany i uzupetnienia niniejszej Umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

§8

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszg Umowg majg zastosowanie przepisy
powszechnie obowigzujgcego prawa.

2. Spory wynikte w toku realizacji niniejszej umowy beda rozstrzygane przez sad
powszechny witasciwy miejscowo dla siedziby Realizatora.

3. Integralng czescig niniejszej Umowy dla Realizatora i Odbiorcy wsparcia
reintegracyjnego jest:
Zatacznik nr 1 — Zestawienie poniesionych wydatkéw w ramach wsparcia
reintegracyjnego.

4. Umowe niniejszg sporzadzono w 2 egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Podpis Realizatora Podpis Odbiorcy wsparcia
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Zatacznik nr 1 do UMOWY O UDZIELENIE WSPARCIA REINTEGRACYIJNEGO

Piecze¢ Odbiorcy

ZESTAWIENIE PONIESIONYCH WYDATKOW W RAMACH WSPARCIA REINTEGRACYJNEGO

Lp | Nr Data Nr ksiegowy | Nazwa Data Kwota | Vat | Kwota
dokumentu | wystawienia | lub numer | wydatku | zaptaty | netto brutto
dokumentu | ewidencyjny

Data Podpis Odbiorcy wsparcia reintegracyjnego

Zataczniki:

1. Kopie w/w dokumentdéw ksiegowych potwierdzajgcych poniesione wydatki.
Potwierdzenia ptatnosci.

3. Dokumenty potwierdzajgce korzystanie z ustugi przez pracownika PS, na ktérego przedsiebiorstwo
spoteczne uzyskato wsparcie finansowe.




