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Zatgcznik nr 3 - WzAr umowy o udzielenie wsparcia Akademia Menadzera Innowacji (AMI) 11l edycja

Umowa o udzielenie wsparcia
- Akademia Menadzera Innowacji (lll edycja)

NIr UMOWY: ciiuiiiietierenseineietaninassesessasenes
zawarta w Warszawie w dniu .........cc.uveeee.. pomiedzy:

Polskg Agencja Rozwoju Przedsiebiorczosci, dziatajgca na podstawie ustawy z dnia 9 listopada
2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci (Dz.U. z 2020 r. poz. 299) z
siedzibg w Warszawie (kod pocztowy 00-834), przy ul. Panskiej 81/83, NIP 526-25-01-444,
Regon 017181095 zwang dalej ,,PARP”, reprezentowang przez:

[nalezy zastosowa¢ jedng z nastepujacych komparycji umowy w zaleznosci od formy prawnej
Odbiorcy wsparcia]

1. SPOLKA AKCYJNA (S.A.) i SPOLKA KOMANDYTOWO-AKCYJNA (S.K.A.)

........................ Spotka Akcyjna/ Spotkg Komandytowo-Akcyjng z siedzibg w ........................ (kod
POCZLOWY ..ccvveevevverrenrne, ), przy ulicy ...oeevevvennee, , wpisang do rejestru przedsiebiorcow
Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad RejONOWY ........ccccoveeennene , pod nr
KRS e , 0 kapitale zaktadowym w wysokosSci ........cccueuuee.e. zt, wptaconym w
WYSOKOSC evvvvverieeiee , NIP e , REGON ...cccovieieeeee , zwang w dalsze] czesci

umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowang przez?

2. SPOtKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA (sp. z 0.0. lub spétka z 0.0.)
........................ Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscig z siedzibg w ........................ (kod
POCZLOWY ..ocvvcevevverrenrne ), przy ulicy ..oveveceenene , wpisang do rejestru przedsiebiorcéw

! Nalezy przywotaé petnomocnictwo, oraz je zataczyé, jesli strona jest reprezentowana przez petnomocnika — zatacznik nr 9 do

umowy.

2 Reprezentacja powinna by¢ zgodna z aktualnym odpisem z Krajowego Rejestru Sagdowego. Spdtka moze by¢ reprezentowana
takze przez prawidtowo umocowanego petnomocnika.



Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sgd RejoONOWY .......cceeeeeenene , pod nr
KRS oo , 0 kapitale zaktadowym w wysoko$ci® .........cceveunee. zt, NIP e ,
[{CT0]\ R , Zwang w dalszej czesci umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowang
przez*

3. SPOtKI OSOBOWE: SPOtKA JAWNA (sp.j.), SPOLKA KOMANDYTOWA (sp.k.), SPOLKA
PARTNERSKA (sp.p.)
........................ Spoétka Jawng/Komandytowg/Partnerskg z siedzibg w ................... (kod
POCZLOWY ..ocveverveeveeene ), przy ulicy .o , Wpisang do rejestru przedsiebiorcéw
Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy ... , pod nr

,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowang przez>:

4. OSOBA FIZYCZNA PROWADZACA DZIAtALNOSC GOSPODARCZA

........................ , PESEL  ....ceeceeeeeeenen.,  zamieszkatag/ym  w e, (kod
POCZLOWY ...eecvvcverrernee ), Przy ul. e , prowadzgcg/ym dziatalnos$é gospodarcza pod
(F-PAVYZ: [ W o (kod poCZtOWY ....cccevevvereerinene ), Przy ul. e ,
wpisang/ym do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej,
NIP e, , REGON ...cccovvvveene , zZwang/ym w dalszej czesci umowy ,Odbiorcy

wsparcia”, reprezentowana/ym przez®:

5. SPOtKA CYWILNA (s.c.)

........................ , PESEL et zamieszkata/ym w (kod
POCZLOWY .ccevveeciecreceenene ), Przy ul. e, , wpisang/ym do Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej i ......cccoeeueunnnene. ,zamieszkatg/ym w .....cccceeunene. (kod
POCZLOWY ..ocvcverrerieene ), Przy ul. e, , wpisang/ym do Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej, prowadzgcymi/y wspdlnie dziatalno$¢ gospodarczg w
formie  spétki  cywilnej pod nazwg e W e (kod
POCZLOWY ...ccvvevvvverreennn ), Przy ul. v, SNIP e , REGON .....ovvvvviriiinnnn ,zwane/i

w dalszej cze$ci umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowane/i przez’:

6. STOWARZYSZENIA, INNE ORGANIZACJE SPOLECZNE | ZAWODOWE, FUNDACIJE ORAZ
SAMODZIELNE PUBLICZNE ZAKtADY OPIEKI ZDROWOTNEJ WPISANE DO KRS

3 Dla spétki, ktérej umowe zawarto przy wykorzystaniu wzorca umowy, do czasu pokrycia kapitatu zakladowego, nalezy wskazac
takze informacje, ze ,wymagane wkfady na kapitat zaktadowy nie zostaty wniesione” (art. 206 § 1 pkt 4 Kodeksu spotek handlowych z dnia
15 wrzesnia 2000 r., Dz.U. z 2020 r., poz.1526, z p6zn. zm.).

4 Reprezentacja powinna by¢ zgodna z aktualnym odpisem z Krajowego Rejestru Sagdowego. Spotka moze by¢ reprezentowana
takze przez prawidtowo umocowanego petnomocnika.

5 Reprezentacja powinna by¢ zgodna z aktualnym odpisem z Krajowego Rejestru Sagdowego. Spotka moze byc¢ reprezentowana

takze przez prawidtowo umocowanego petnomocnika.

6 Dotyczy tylko sytuacji, w ktorych za strone (osobe fizyczng) dziata prawidtowo umocowany petnomocnik; w przypadku osobistej

reprezentacji nalezy wykreslic.
7 Dotyczy tylko sytuacji, w ktorych za strone (osobe fizyczna) dziata prawidtowo umocowany petnomocnik; w przypadku osobistej
reprezentacji nalezy wykresli¢; w przypadku spétki cywilnej strong umowy sg jej wspdlnicy a nie spétka.



........................ z siedzibg W .iiceeeee. (kod  pocztOWy i), przy
(V][ oY A , Wpisang/ym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i
zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej /
przedsiebiorcow®  Krajowego  Rejestru  Sadowego  prowadzonego przez  Sad
Rejonowy ......ccccveeveenne. , pod nr KRS .......cceeveen S NIP , REGON ....covvvvieine ,
zwang/ym w dalszej cze$ci umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowana przez®:

7. PUBLICZNE UCZELNIE WYZSZE

........................ z siedzibg W .. (k0d pocztowy i), przy
U] 1oV R utworzong/ym na podstawie ustawy/rozporzadzenia .............. z
AN v (DZ. U. oo, ), NIP oo ;1o ] NI )

zwang/ym w dalszej czesci umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowang przez:

8. NIEPUBLICZNE UCZELNIE WYZSZE

........................ z siedzibg W ... (kod pocztowy i), przy
ulicy e wpisang/ym do rejestru uczelni niepublicznych i zwigzkéw uczelni
niepublicznych prowadzonego przez Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyziszego, pod
NUMEremM ....cceeeveveereennnne S NIP A {=(CT 0]\ IR , Zwang/ym w dalszej czesci

umowy ,,Odbiorcg wsparcia”, reprezentowang przez:

9. SPOLDZIELNIE

Spoétdzielnig ....cvevvevenee. z siedzibg W .o, (kod pPOCZtOWY ....covveerenreniniae ), przy
ulicy o , wpisang do Rejestru Przedsiebiorcéw Krajowego Rejestru Sadowego
prowadzonego przez Sad Rejonowy ...cieeeceeeee. , pod nr KRS .. ,
NIP oo, ,REGON ....oovvvvveirnine , Zwana w dalszej cze$ci umowy ,,Odbiorcg wsparcia”,,

reprezentowang przez:

§1
llekro¢ w umowie jest mowa o:

1) ,Akademii Menadzera Innowacji” (dalej ,,AMI”) oznacza to program szkoleniowo
-doradczy, ktéry ma na celu przekazanie jego uczestnikom wiedzy i umiejetnosci w
zakresie zarzadzania innowacjami w przedsiebiorstwie. Program sktada sie z czesci
szkoleniowe] oraz doradczej. W czesci szkoleniowej (wyktadowo-warsztatowej)
uczestnicy uzyskajg wiedze na temat tego jak zorganizowane sg i funkcjonujg
przedsiebiorstwa, ktore skutecznie wykorzystujg w swoim rozwoju innowacje.
Natomiast w czesci doradczej, przy wsparciu doradcy, bedg te wiedze przektadac na

8 W przypadku jednoczesnego wpisania podmiotu (za wyjatkiem samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej) do

rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej
oraz do rejestru przedsiebiorcéw, nalezy wpisaé¢ informacje dotyczaca obydwu rejestréw (art. 50 ustawy z dnia 20 sierpnia 1997 r. o
Krajowym Rejestrze Sagdowym, Dz.U. z 2021 r. poz. 112); w przypadku wystepowania podmiotu w jednym rejestrze, niepotrzebne wykresli¢.
9 Reprezentacja powinna by¢ zgodna z aktualnym odpisem z Krajowego Rejestru Sagdowego. Podmiot moze by¢ reprezentowany
takze przez prawidtowo umocowanego petnomocnika.

10 Reprezentacja powinna by¢ zgodna z aktualnym odpisem z Krajowego Rejestru Sagdowego. Spotdzielnia moze by¢
reprezentowana takze przez prawidtowo umocowanego petnomocnika.



2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

praktyke funkcjonowania Odbiorcy wsparcia. AMI ma na celu zwiekszenie potencjatu
innowacyjnego przedsiebiorstw poprzez podniesienie kompetencji pracownikéw;

»Cyklu doradczym” oznacza to okres przeznaczony na korzystanie z ustug doradczych
przez uczestnikéw AMI udzielanych przez dedykowanych doradcéw. Okres ten bedzie
trwat pomiedzy zjazdami, o ktérych mowa w pkt 22 (czes$¢ szkoleniowa AMI). Zaktada
sie 8 cykli doradczych w kazdej z edycji AMI. Pierwszy obejmuje ,spotkanie startowe”,
kolejnych 6 dotyczy obszaréw tematycznych AMI, 6smy dotyczy przygotowania Planu
Wdrozenia Zmiany;

»danych osobowych” oznacza to dane osobowe w rozumieniu Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony osdéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119, str. 1 z pézn. zm.),
zwanego dalej ,,RODQ”, ktére muszg by¢ przetwarzane przez Instytucje Posredniczaca
oraz Beneficjenta w celu wykonania Porozumienia nr WER/PARP/2015/1 w sprawie
realizacji Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwéj 2014-2020 z dnia 13
stycznia 2015 r. z pdzniejszymi zmianami;

,dniach”” - oznacza to dni kalendarzowe;

»innowacji” oznacza to wdrozenie nowego lub istotnie ulepszonego produktu (wyrobu
lub ustugi), nowego lub istotnie ulepszonego procesu, nowej metody marketingu lub
nowej metody organizacji w zakresie praktyk biznesowych, organizacji miejsca pracy
badz relacji ze Srodowiskiem zewnetrznym (na podstawie Oslo Manual 2005,
OECD/Eurostat);

JInstytucji Zarzadzajgcej” oznacza to ministra witasciwego do spraw rozwoju
regionalnego;

III

»,0bszarze tematycznym AMI” oznacza to gtdwne obszary tematyczne narzedzia
diagnostycznego Innovation Health Check (IHC), stanowigce podstawe
merytorycznego programu AMI, tj.: (1) kultura innowacyjnosci, (2) zrozumienie
biznesu, (3) strategia, (4) struktura organizacyjna, (5) potencjat i zasoby, (6) procesy
(wszystkie nalezy rozpatrywa¢ w kontekscie innowacyjnosci i zarzadzania
innowacjami w przedsiebiorstwie). Obszary te zostaty zidentyfikowane na podstawie
specyfikacji technicznej CEN/TS 16555 w zakresie zarzgdzania innowacjami w

przedsiebiorstwach;

»,Odbiorcy wsparcia” oznacza to przedsiebiorce, ktéremu udzielana jest pomoc
publiczna lub pomoc de minimis w ramach niniejszej umowy;

,Planie Wdrozenia Zmiany” oznacza to raport merytoryczny stanowigcy produkt
korcowy i podsumowanie udziatu Odbiorcy wsparcia w AMI. Powinien on zawieraé
odniesienie do podsumowan (majacych forme raportu) kazdego z szesciu cykli
doradczych, ktére dotyczg obszaréw tematycznych AMI. Plan Wdrozenia Zmiany


http://www.pi.gov.pl/parp/chapter_96055.asp?soid=46B3CDA740C647CCA9AFBF8D271B25B5

powinien zawiera¢ co najmniej: zestaw rekomendowanych do wdrozenia zmian,
identyfikacje zasobdw niezbednych do wdrozenia poszczegdlnych zmian (co najmniej
osobowych i finansowych), wstepny harmonogram wdrozenia zmian oraz oczekiwane
rezultaty wdrozenia poszczegdlnych zmian;

10) ,Wykonawcy” oznacza to wykonawce ustug doradczych lub szkoleniowych
realizowanych w ramach AMI;

11) ,pracowniku przedsiebiorcy” — nalezy przez to rozumiec¢ osobe, o ktérej mowa w art.
3 ust. 3 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsiebiorczosci;

12) ,pracy w firmie” oznacza to zadanie merytoryczne realizowane przez Uczestnikow
AMI w ich przedsiebiorstwie, ktdrego celem jest zdiagnozowanie stanu firmy w
kazdym Obszarze tematycznym AMI oraz sformutowanie rekomendacji, dotyczacych
tego, jakie dziatania nalezy w danej firmie podjg¢, aby udoskonali¢ lub zbudowa¢ w
niej system zarzadzania innowacjami. Praca w firmie jest realizowana przez
Uczestnikdéw AMI w oparciu o wiedze teoretyczng i umiejetnosci praktyczne zdobyte
przez nich podczas zjazdéw, przy wsparciu merytorycznym Doradcy (obowigzkowo) i
opcjonalnie drugiego Doradcy tematycznego (jezeli sytuacja przedsiebiorstwa tego
wymaga,

a taki doradca jest dostepny);

13),,przetwarzaniu danych osobowych” oznacza to jakiekolwiek operacje wykonywane
na danych osobowych, takie jak zbieranie, utrwalanie, przechowywanie,
opracowywanie, zmienianie, udostepnianie i usuwanie a zwtaszcza te, ktére wykonuje
sie w systemach informatycznych;

14) ,Regulaminie rekrutacji przedsiebiorcéw oraz uczestnikdow Akademii Menadzera
Innowacji (AMI)” oznacza to dokument okreslajgcy zasady oraz warunki ubiegania sie
o wsparcie w ramach AMI oraz prawa i obowigzki uczestnikéw AMI;

15) ,,Rozporzadzeniu POWER” oznacza to rozporzadzenie Ministra Finanséw, Funduszy i
Polityki Regionalnej z dnia 15 kwietnia 2021 r. zmieniajgce rozporzgdzenie w sprawie
udzielania przez Polskg Agencje Rozwoju Przedsiebiorczosci pomocy finansowej w
ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdéj 2014-2020 (Dz. U. z 2021
r. poz. 764);

16) ,,spotkaniu startowym” oznacza to spotkanie zorganizowane przez doradce przed
pierwszym zjazdem tematycznym w siedzibie Odbiorcy wsparcia, podczas ktdrego
doradca przekaze informacje o udziale Odbiorcy wsparcia w AMI oraz o zatozeniach
i celach AMI mozliwie duzej liczbie pracownikow Odbiorcy wsparcia, a takze
przeprowadzi badanie innowacyjnosci firmy przy pomocy narzedzia diagnostycznego
typu IHC;

17) ,,Uczestniku AMI” oznacza to pracownika Odbiorcy wsparcia wskazanego do udziatu
w AMI;



18) ,,ufp” oznacza to ustawe z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U.
z 2021 r. poz. 305);

19) ,Wnioskodawcy” oznacza to podmiot majgcy status przedsiebiorcy, ktéry ztozyt
whniosek rekrutacyjny przedsiebiorcéw oraz uczestnikdw Akademii Menadzera
Innowacji (AMI) i ubiega sie tym samym o udziat w AMI;

20) ,,Wsparciu” oznacza to pomoc de minimis lub pomoc publiczng, o ktérej mowa w § 2
ust. 2 pkt 1 umowy udzielong Odbiorcy wsparcia. Wsparcie udzielane jest w ramach
projektu pozakonkursowego pn. »Akademia Menadzera Innowac;ji”
wspotfinansowanego przez Unie Europejskg w ramach Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwdj, Os priorytetowa Il , Efektywne polityki publiczne dla rynku
pracy, gospodarki i edukacji”, Dziatanie 2.21 ,Poprawa zarzadzania, rozwdj kapitatu
ludzkiego oraz wsparcie procesdw innowacyjnych w przedsiebiorstwach”.

21),Zobowigzaniu PARP” oznacza to pisemne zobowigzanie PARP do udzielenia wsparcia,
o ktéorym mowa w § 2 ust. 1 umowy;

22) ,zjezdzie” oznacza to zdalne spotkanie Uczestnikow AMI. Zjazd moze trwac jeden lub
dwa dni. Podczas zjazdow realizowane sg poszczegélne elementy programu AMI, w
szczegolnosci: wykfady, warsztaty, konsultacje czy gietda doradcéow. Wyrdznia sie
zjazdy: otwierajacy (pierwszy zjazd programu AMI), tematyczne (6 zjazdow
merytorycznie zwigzanych z obszarami tematycznymi AMI), zjazd podsumowujgcy, w
trakcie ktérego odbywajg sie prezentacje Planéw Wdrozenia Zmiany w
przedsiebiorstwie i zamykajgcy (ostatni zjazd programu AMI);

23) ,koszcie wynagrodzen” — koszt zatrudnienia pracownika (wynagrodzenie brutto-
brutto powiekszone o ewentualne premie/dodatki zgodne z regulaminem
wynagrodzen).

Przedmiot i termin obowigzywania umowy
§2
PARP zobowigzuje sie do pokrycia kosztédw, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1 oraz w ust. 2a
pkt 11* w formie finansowania kosztéw ustug doradczych i szkoleniowych $wiadczonych
przez Podmioty Swiadczace Ustuge w AMI zgodnie z warunkami okre$lonymi w umowie.
Zobowigzanie to zostato na potrzeby rozliczenia kosztéw udziatu Odbiorcy wsparcia ujete
w tresci Zatgcznika nr 5 oraz Zatgcznika nr 6.

W przypadku wktadu prywatnego pienieznego maksymalny koszt netto ustugi objetej
wsparciem w AMI wynosi*? ...... zt (stownie: ...) i obejmuje:

1) wsparcie w kwocie ......... zt (stownie ......... ) ze $rodkéw europejskich w ramach POWER
w kwocie ... zt (stownie: ...), co stanowi nie wiecej niz ... % kosztu udziatu w AMI,

W zaleznosci od formy wktadu.
W zaleznosci od formy wktadu.



2) wktad prywatny Odbiorcy wsparcia sfinansowany ze Srodkéw prywatnych w
wysokosci ... zt (stownie ...), stanowigcy nie mniej niz ... % kosztu udziatu w AMI.
2a. W przypadku wktadu prywatnego niepienieznego, o ktérym mowa w ust. 7 maksymalny
koszt netto ustugi objetej wsparciem w AMI wynosi®3 ...... zt (stownie: ...) i obejmuje:

1) wsparcie w kwocie ......... zt (stownie ......... ) ze srodkéw europejskich w ramach POWER
w kwocie ... zt (stownie: ...), co stanowi nie wiecej niz ... % kosztu udziatu w AMI,

2) wkiad prywatny Odbiorcy wsparcia sfinansowany ze S$rodkéw prywatnych w
wysokosci ... zt (stownie ...), stanowigcy nie mniej niz ... % kosztu udziatu w AMI.

3. Odbiorca wsparcia zobowigzany jest do pokrycia kwoty podatku VAT naliczonego w
zwigzku z ustugami swiadczonymi przez Wykonawcéw. Maksymalna kwota podatku VAT
do pokrycia na rzecz Wykonawcéw w wysokosci ... zt (stownie ...).

4. W przypadku wkiadu prywatnego pienieznego wsparcie stanowi pomoc de minimis lub
pomoc publiczng** w tacznej kwocie nie przekraczajgcej'® ................... zt (stownie: ...), w
tym:

1) pomocy de minimis lub publicznej na ustugi szkoleniowe udzielonej w ramach
Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj w kwocie nie przekraczajgcej
................ zt (stownie: .......) na podstawie § 12j Rozporzadzenia POWER lub na
podstawie art. 31 rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014, co stanowi ........... % kosztu
udziatu w ustudze szkoleniowej, oraz

2) pomocy de minimis lub publicznej na ustugi doradcze udzielonej w ramach Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj w kwocie nie przekraczajacej ................ zt
(stownie: ......... ) udzielana jest zgodnie z § 12j Rozporzgdzenia POWER lub na podstawie
art. 18 rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/20141¢, co stanowi ...... % kosztu w ustudze
doradczej.

4a. W przypadku skorzystania z mozliwosci rozliczenia wkfadu prywatnego niepienieznego
o ktérym mowa w ust. 7 wsparcie stanowi pomoc de minimis lub pomoc publiczng'’ w
tacznej kwocie nie przekraczajgcej®® ................... zt (stownie: ...), w tym:

1) pomocy de minimis lub pomocy publicznej na ustugi szkoleniowe udzielonej w ramach
Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj w kwocie nie przekraczajgcej
................ zt (stownie: .......) na podstawie § 12j Rozporzgdzenia POWER lub na
podstawie art. 31 rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014, co stanowi ........... % kosztu
udziatu w ustudze szkoleniowej, oraz

2) pomocy de minimis lub pomocy publicznej na ustugi doradcze udzielonej w ramach
Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj w kwocie nie przekraczajacej
................ zt (stownie: ........) na podstawie § 12j Rozporzgdzenia POWER lub na

W zaleznosci od formy wktadu.

Nie dotyczy pomocy udzielanej Odbiorcy wsparcia o statusie Duzego Przedsiebiorcy na ustugi doradcze.
W zaleznosci od formy wktadu.

Nie dotyczy Odbiorcy wsparcia o statusie Duzego Przedsiebiorcy.

Nie dotyczy pomocy udzielanej Odbiorcy wsparcia o statusie Duzego Przedsiebiorcy na ustugi doradcze.
W zaleznosci od formy wktadu.



podstawie art. 18 rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014%°, co stanowi ...... % kosztu
w ustudze doradczej.
5. Warunkiem przystgpienia Odbiorcy wsparcia do udziatu w AMI jest wniesienie wktadu

prywatnego pienieznego w kwocie, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 2/................... zt 20 oraz
pokrycie kwoty podatku VAT naliczonego w zwigzku z ustugami Swiadczonymi przez
Wykonawcéw, lub jego czesci, zgodnie z harmonogramem uzgodnionym i
zaakceptowanym przez PARP.

6. Whktad prywatny wnoszony jest przed pierwszym zjazdem.
Dopuszcza sie mozliwos¢ zmiany czesci wktadu prywatnego pienieznego na wkitad
prywatny niepieniezny w postaci kosztéw wynagrodzen uczestnikdw szkolenia za czas
uczestnictwa w szkoleniu na podstawie Zatgcznika nr 7 do umowy. Rozliczenie wktadu
prywatnego niepienieznego dokonywane jest na podstawie Zatgcznika nr 8. Zatgcznik nr
8 nalezy ztozy¢ w formie elektronicznej z podpisem kwalifikowanym, za pomoca
platformy ePUAP lub jako skan dokumentu podpisanego odrecznie, ktéry nastepnie
winien by¢ przekazany PARP w formie pisemnej. Wyzej wymieniony zatacznik nalezy
ztozy¢ w terminie 30 dni od zakoriczenia miesigca, w ktdrym zostat zrealizowany zjazd
zamykajgcy. Zwrot odpowiedniej czesci wktadu prywatnego pienieznego nastgpi
niezwtocznie po rozliczeniu Zatgcznika nr 8.%2

8. Odbiorca wsparcia po zawarciu umowy z Wykonawcami oraz po otrzymaniu od nich
faktur tytutem swiadczenia na jego rzecz ustug bedgcych przedmiotem umowy, dokonuje
wpfaty wkftadu prywatnego pienieznego, oraz naleznego podatku VAT bezposrednio na
rachunek/rachunki bankowe, z zastrzezeniem ust. 7.%2

1) nalezacy/e do Wykonawcy w czesci doradczej, tj. .ccccevcvevineeievsineereenn. - w
kwocie ............. zt (stownie ....).

2) nalezacy/e do Wykonawcy w czesci szKoleniowej, tj. ...cccceeeeeerecerenereceseenenens -w
kwocie ............. zt (stownie ....).

9. Whniesienie przez Odbiorce wsparcia wktadu prywatnego lub kwoty naleznego podatku
VAT powyzej wymaganej kwoty bedzie skutkowac zwrotem nadptaty przez Wykonawce.
Zwrot nadptaty odbedzie sie po catkowitym rozliczeniu ustugi/ustug oraz zatwierdzeniu
przez PARP raportu koricowego na podstawie faktury korygujgcej wystawionej Odbiorcy
wsparcia. Zwrot o ktérym mowa powyzej dotyczy jedynie wkfadu pienieznego, lub VAT.

Wytaczng odpowiedzialnos$¢ za wykorzystanie zobowigzania PARP zgodnie z przeznaczeniem
i w terminie jego obowigzywania ponosi Odbiorca wsparcia.

19 Nie dotyczy Odbiorcy wsparcia o statusie Duzego Przedsiebiorcy.
20 W zaleznosci od formy wnoszonego wktadu
2 Jesli dotyczy

2 Jesli dotyczy



§3

Umowa obowigzuje od dnia jej zawarcia do dnia rozliczenia przez PARP ustug z
Wykonawcami w ramach Ill edycji AMI. Odbiorca wsparcia zostanie niezwtocznie
poinformowany na pismie o dokonaniu tego rozliczenia.

[ll Edycja AMI trwa od ......ccovvevveeenene. (data pierwszego zjazdu) do ......ccceeeverrvrerenenne. (data
ostatniego zjazdu). Szczegétowy harmonogram AMI stanowi Zatgcznik nr 4 do umowy.

W czasie trwania lll edycji AMI Odbiorcy wsparcia przystuguje ustuga doradcza swiadczona
przez dedykowanego doradce oraz opcjonalnie drugiego doradce wymiarze do .............
godzin zegarowych. Ustuga realizowana jest bezposrednio w przedsiebiorstwie lub w
formie zdalnej. Zakres wspotpracy dedykowanego doradcy z Odbiorcg wsparcia w ciggu
jednego cyklu doradczego nie powinien przekracza¢ .......... godzin spotkan.

Uczestnik AMI w trakcie trwania ustugi powinien by¢ zatrudniony i Swiadczyé prace na
rzecz przedsiebiorcy delegujgcego go do udziatu w AMI.

Najpdzniej 7 dni przed dniem rozpoczecia udziatu w ustudze szkoleniowej, tj. w dniu zjazdu
otwierajgcego, Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie przedtozy¢ PARP os$wiadczenia
wszystkich delegowanych przez niego Uczestnikdéw AMI, zgodnie ze wzorem stanowigcym
Zatgcznik nr 2 do umowy, wraz z wypetniong listg uczestnikdw delegowanych przez
Odbiorce wsparcia do udziatu w Il edycji AMI zgodnie ze wzorem stanowigcym Zatgcznik
nr 3 do umowy.

§4
Odbiorca wsparcia jest w szczegdlnosci odpowiedzialny za:
1) aktywny udziat w AMI wiasny i Uczestnikdéw AMI, ktorych lista stanowi Zatgcznik nr 3
do umowy, zgodnie ze szczegdétowym harmonogramem AMI;

2) zapewnienie obecnosci Uczestnikdw AMI podczas zjazdow;

3) zapewnienie, ze w dniach zjazdéw AMI godziny pracy wskazanych pracownikéw do
udziatu w projekcie AMI (uczestnikéw AMI), pokrywac sie beda z godzinami trwania
zjazdow AMI;

4) wspotprace z dedykowanym doradcg oraz opcjonalnie z drugim doradca
z uwzglednieniem ich zalecen i wskazéwek dotyczacych realizacji programu
merytorycznego AMI.

Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do aktywnego udziatu wtasnego w ewaluacji lll edycji

AMI, w szczegdlnosci do spetnienia obowigzku wypetnienia ankiety ewaluacyjnej

dotyczacej wdrozenia Planu Wdrozenia Zmiany, tj. w okresie do 12 miesiecy od dnia

zakonczenia udziatu Odbiorcy wsparcia w AMI.

Uczestnicy AMI zobowigzujg sie do aktywnego udziatu w ewaluacji lll edycji AMI,
w szczegdlnosci do spetnienia obowigzku:

1) wypetnienia ankiety ewaluacyjnej udostepnianej przez PARP po kazdym zjezdzie;
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2) przeprowadzenia samooceny w zakresie wiedzy w obszarze szesciu gtdwnych obszaréw
tematycznych AMI poprzez wypetnienie formularza oceny udostepnianego przez PARP
przed pierwszym zjazdem tematycznym (zjazd nr 2 uwzgledniajgc zjazd otwierajacy)
oraz po ostatnim zjezdzie tematycznym (zjazd nr 7).

Uczestnicy AMI oraz Odbiorca wsparcia zobowigzujg sie do aktywnego udziatu w ewaluacji
ex-post Il edycji AMI, w szczegdlnosci do wypetnienia ankiety ewaluacyjnej oraz udzielenia
wywiadow, a takze udziatu w spotkaniu ewaluacyjnym z zewnetrznym ewaluatorem.

Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie niezwtocznie poinformowacé PARP, co najmniej droga
elektroniczng, o trudnosciach w wykonaniu zobowigzan, o ktérych mowa w ust. 1.

Odbiorca wsparcia oraz Uczestnicy AMI oswiadczaja, ze zapoznali sie z trescig Regulaminu
rekrutacji przedsiebiorcéw oraz uczestnikéw AMI oraz zobowigzuja sie do jego stosowania
podczas udziatu w AMI.

§5

PARP wyda certyfikaty ukonczenia AMI po zakonczeniu udziatu w Il edycji przez
Uczestnikéw AMI oraz Odbiorce wsparcia na warunkach wskazanych w umowie i
Regulaminie rekrutacji przedsiebiorcéw oraz uczestnikéw Akademii Menadzera Innowacji
(AMI).
Warunki wykorzystania wsparcia
§6

Po zawarciu umowy z Wykonawcg Odbiorca wsparcia przekazuje temu podmiotowi
Zobowigzanie PARP jako podstawe cze$ciowej zaptaty za ustuge, o ktérej mowa w § 2 ust.
1.

Wykonawca wystawia fakture dla Odbiorcy wsparcia, a jej kopie wraz ze Zobowigzaniem

PARP otrzymanym od Odbiorcy wsparcia przekazuje PARP celem realizacji Zobowigzania

PARP.

Warunkiem realizacji Zobowigzania PARP i uzyskania przez Uczestnikow AMI oraz Odbiorce
wsparcia certyfikatu ukoriczenia AMI jest spetnienie ponizszych wymagan:

1) kazdy z uczestnikdw AMI wezmie udziat co najmniej w 70% dni szkoleniowych, tj.
maksymalna liczba dni nieobecnosci wynosi 5 dni szkoleniowych (warunek dotyczgcy
czesci szkoleniowej AMI);

2) Odbiorca wsparcia umozliwi wybranemu przez siebie doradcy zorganizowanie
spotkania startowego oraz przeprowadzenie diagnozy typu IHC;

3) uczestnicy AMI przygotujg 6 raportéw podsumowujgcych prace merytoryczng
dotyczgcg obszardw tematycznych AMI realizowang w ramach cyklow doradczych, po
jednym dla kazdego z obszaréw tematycznych AMI, oraz Plan Wdrozenia Zmiany;

4) uczestnicy AMI zaprezentujg Plan Wdrozenia Zmiany podczas zjazdu
podsumowujacego;
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5) uczestnicy AMI skorzystajg z minimum 60% godzin pracy doradcéw, jakie przystuguja
danemu Odbiorcy wsparcia w kazdym cyklu doradczym realizowanym pomiedzy
zjazdami tematycznymi oraz w okresie do zjazdu podsumowujgcego.

4. Dopuszcza sie usprawiedliwienie nieobecnosci spowodowanej chorobg lub waznymi
sytuacjami losowymi. Usprawiedliwienie podlega akceptacji PARP na podstawie zwolnienia
lekarskiego lub innych dokumentéw usprawiedliwiajgcych nieobecnos$é ponad poziom
okreslony w ust. 3 pkt 1.

5. Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do przechowywania dokumentacji zwigzanej
z otrzymanym wsparciem przez okres 10 lat liczac od dnia zawarcia umowy.

6. Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do poddania sie ewaluacji oraz kontroli i audytowi,
majacym na celu weryfikacje prawdziwosci danych zawartych w sktadanych dokumentach
oraz prawidfowosci udzialu w AMI, dokonywanym przez wskazanych przez PARP
kontroleréw, audytoréw, ewaluatoréw oraz inne uprawnione osoby i podmioty, w terminie
do 31 grudnia 2025 .

7. Odbiorca wsparcia zapewnia osobom i podmiotom, o ktérych mowa w ust. 6, petny wglad
we wszystkie dokumenty, w tym dokumenty finansowe oraz dokumenty elektroniczne
zwigzane z realizacjg przedmiotu umowy.

8. W przypadku niedopetnienia warunkdw okreslonych w niniejszym paragrafie Odbiorca
wsparcia zobowigzuje sie pokry¢ odpowiednig cze$é wartosci faktury za ustugi ze srodkéw
wiasnych, tj.:

1) w przypadku czesci szkoleniowej AMI i warunku, o ktérym mowa w ust. 3 pkt 1,
proporcjonalnie do liczby uczestnikow AMI, ktérzy nie spetnili warunku;

2) w przypadku czesci doradczej AMI i warunkéw, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 2-5, w
wysokosci 100% wartosci faktury.

Zasady wykorzystywania platformy do zarzadzania Uczestnikami AMI
§7

1. Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do korzystania z platformy do zarzadzania uczestnikami
AMI w procesie realizacji zadan w ramach AMI oraz komunikowania sie z PARP. Korzystanie
z platformy w szczegdlnosci obejmuje:

1) rejestracje wszystkich uczestnikdw AMI w systemie;

2) uczestnictwo w wyktadach, warsztatach oraz innych zdarzeniach przygotowanych na
platformie;

3) komunikacje z innymi uczestnikami AMI i Odbiorcami wsparcia;

4) realizacje zadan zleconych dotyczacych uczestnictwa w AMI, przez osoby prowadzace
warsztaty w terminach przez nie wskazanych;

5) korzystanie z terminarza do planowania terminéw zadan;

6) korzystanie z dostepnych w bazie wiedzy informacji i dokumentéw;
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7) korzystanie z dostepnych szkolen i wyktaddow typu e-learning;

8) dziatania zwigzane z ewaluacja Ill edycji AMI oraz samooceng uczestnikéw w zakresie
wiedzy;

9) mozliwos¢ korzystania z Klubu Alumnéw AMI dla uczestnikéw, ktérzy zakonczyli udziat
w AMI.

. Uczestnicy AMI otrzymajag dostep do platformy, o ktérej mowa w ust. 1, po podpisaniu

przez Odbiorce wsparcia niniejszej umowy.

. Uczestnicy AMI zachowujg mozliwos¢ korzystania z platformy po zakorczeniu umowy na

zasadach i w zakresie okreslonym na platformie dla roli ,Absolwent”.

. Dostep do platformy, o ktérej mowa w ust. 1, zostanie odebrany uczestnikom AMI w

przypadku rozwigzania niniejszej umowy lub niespetnienia przez nich warunkdéw, o ktérych
mowa w § 6.

Obowiazki informacyjne
§8

Odbiorca wsparcia jest zobowigzany do poinformowania o uczestnictwie w AMI. Powyzsze
zobowigzuje do umieszczenia dodatkowo informacji o otrzymaniu wsparcia z Unii
Europejskiej, w tym Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz z odpowiednio Programu
Operacyjnego za pomoca:

1) znaku Funduszy Europejskich;
2) barw Rzeczpospolitej Polskiej;
3) znaku Unii Europejskiej;

4) znaku AMI.

PARP udostepnia Odbiorcy wsparcia obowigzujgce znaki do oznaczania informacji nt.
uczestnictwa w AMI.

Pomoc publiczna/de minimis#
§9

Za dzien udzielenia pomocy de minimis / pomocy publicznej uznaje sie dzien zawarcia
umowy. Warto$¢ przyznanej pomocy de minimis / pomocy publicznej okresla § 2 ust. 4
oraz § 2 ust. 4a umowy?*.

W dniu udzielenia pomocy de minimis PARP zobowigzuje sie do wystawienia Odbiorcy
wsparcia zaswiadczenia o udzielonej pomocy de minimis?>.

Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie przechowywac¢ dokumenty zwigzane z otrzymanag
pomocg przez okres 10 lat podatkowych liczagc od dnia udzielenia pomocy w sposdb
zapewniajgcy poufnosc i bezpieczenstwo.

W przypadku, gdy nie zostang dotrzymane warunki udzielenia pomocy okreslone
w umowie, w szczegdlnosci gdy stwierdzone zostanie, ze wsparcie zostato wykorzystane

Jesli dotyczy
W zaleznosci od formy wktadu.
Jesli dotyczy
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niezgodnie z przeznaczeniem oraz gdy na skutek udzielenia wsparcia na podstawie umowy
zostanie stwierdzone niedotrzymanie warunkéw dotyczacych dopuszczalnego putapu
pomocy de minimis lub zostanie stwierdzone niedotrzymanie warunkéw dotyczacych
dopuszczalnej intensywnosci pomocy publicznej, Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do
zwrotu catos$ci wsparcia okres$lonego w § 2 ust. 2 pkt 1 lub ust. 2a pkt 1 wraz z odsetkami
w wysokosci okreslonej jak dla zalegtosci podatkowych od dnia zawarcia umowy, na
zasadach i w terminie okreSlonym w § 11 umowy.

5. Zgodnie z art. 38 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach
dotyczgcych pomocy publicznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 708, z pdzn. zm.) PARP informuje, iz
w przypadku pomocy publicznej udzielonej w ramach AMI brak jest obowigzku uprzedniej
notyfikacji pomocy do KE.

6. Po rozliczeniu przez PARP ustug z Podmiotami Swiadczacymi Ustugi w AMI w ramach I
edycji AMI, o czym mowa w § 3 ust. 1, jezeli zaistnieje taka potrzeba, PARP wystawi korekte
zaswiadczenia, o ktéorym mowa w ust. 2.

Zmiany w umowie
§10
1. Wszelkie zmiany w umowie wymagajg formy pisemnej w postaci aneksu pod rygorem

niewaznosci, chyba ze przepisy umowy stanowig inaczej.
2. Formy aneksu nie wymaga:

1) zmiana adresu siedziby Odbiorcy wsparcia, z zastrzezeniem ze Odbiorca wsparcia jest
zobowigzany kazdorazowo pisemnie powiadomi¢ PARP o takiej zmianie;

2) zmiana Zatacznika nr 2, dla ktérej wymagana jest zgoda PARP w formie mailowej na
wprowadzenie tych zmian;

3) zmiana Zatacznika nr 3, dla ktérej wymagana jest zgoda PARP w formie mailowej na
wprowadzenie tych zmian;

4) zmiana Zatgcznika nr 4

5) zmiana Zatacznika nr 7,

6) zmiana Zatacznik nr 8, dla ktéorej wymagana jest zgoda PARP w formie mailowej na
wprowadzenie tych zmian;

3. W razie zmian w prawie krajowym lub unijnym wptywajgcych na warunki realizacji umowy
oraz prawa i obowigzki stron, kazda ze stron moze wnioskowaé o zmiane umowy.

Rozwigzanie umowy i zwrot srodkow
§11
1. W przypadku gdy Odbiorca wsparcia naruszyt postanowienia umowy skutkujgce

niemoznoscig lub niecelowoscia jej prawidtowej realizacji, w szczegélnosci:

1) gdy na etapie rekrutacji, udzielania wsparcia lub realizacji umowy nie ujawnit
dokumentéw, oswiadczenn lub informacji majgcych znaczenie dla udzielenia
wsparcia, lub przedstawit dokumenty, oswiadczenia lub informacje poswiadczajgce
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nieprawde, nierzetelne, nieprawdziwe, podrobione, przerobione lub niepetne lub
budzace uzasadnione watpliwosci co do ich prawdziwosci lub rzetelnosci,

2) nie przekazat Wykonawcom wktadu prywatnego w wymaganej postaci, wysokosci i
terminie oraz nie uiscit kwoty podatku od towardw i ustug naliczonego w zwigzku z
ustugami swiadczonymi przez Wykonawcow,

3) Odbiorca wsparcia lub delegowani przez niego uczestnicy AMI ze swojej winy nie
rozpoczeli udziatu w AMI w wyznaczonym terminie lub przerwali udziat w AMI nie
dopetniajgc warunkdéw okreslonych w § 4 oraz § 6,

PARP moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym i bez wyptaty jakichkolwiek
odszkodowan.

PARP moze rozwigza¢ umowe z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia,
w przypadku, gdy:

1) Odbiorca wsparcia odmdwi poddania sie kontroli, o ktérej mowa w § 6 ust. 6 lub
utrudni jej prowadzenie;

2) Odbiorca wsparcia w ustalonym przez PARP terminie nie usunie naruszenia warunkéw
uczestnictwa w AMI, o ktérych mowa w § 4 oraz § 6;

3) Odbiorca wsparcia dokonat zmian prawno-organizacyjnych zagrazajgcych realizacji
umowy lub nie poinformowat PARP o zamiarze dokonania zmian prawno-
organizacyjnych w jego statusie, ktére moga mie¢ wptyw na jego udziat w AMI.

W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1 i 3, Odbiorca wsparcia zobowigzuje sie do

zwrotu kwoty tej czesci wsparcia, ktéra PARP przekazat Podmiotom Swiadczacym Ustugi
AMI z tytutu uczestnictwa w AMI Odbiorcy wsparcia i delegowanych przez niego
uczestnikéw AMI wraz odsetkami w wysokosci okreslonej jak dla zalegtosci podatkowych,
liczonymi od dnia zawarcia umowy.

Odbiorca wsparcia dokonuje zwrotu, o ktérym mowa w ust. 3, na pisemne wezwanie PARP,
w terminie 14 dni kalendarzowych od dnia doreczenia wezwania do zapfaty na rachunek
bankowy wskazany przez PARP w wezwaniu.

W przypadku, gdy Odbiorca wsparcia nie dokona zwrotu we wskazanej kwocie, o ktérej
mowa w ust. 3, lub w wyznaczonym terminie, o ktérym mowa w ust. 4, PARP podejmie
czynnosci zmierzajgce do odzyskania naleznych srodkdw z wykorzystaniem dostepnych
srodkéw prawnych.
Umowa moze zostaé rozwigzana w drodze porozumienia stron na pismie na wniosek
kazdej ze stron w przypadku wystgpienia okolicznosci, ktére uniemozliwiajg dalsze
wykonywanie umowy.

§12
Rozwigzanie umowy nie obejmuje wytaczenia obowigzkdw Odbiorcy wsparcia
wynikajgcych z § 6 ust. 5-7, ktdre jest on zobowigzany wykonywaé w dalszym ciggu.
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2. Ust. 1 nie dotyczy sytuacji gdy rozwigzanie umowy nastgpito przed rozpoczeciem ustug na
rzecz Odbiorcy wsparcia $wiadczonych przez Podmioty Swiadczace Ustugi w AMI.

Postanowienia koncowe
§13
1. Prawa i obowigzki oraz wierzytelnosci Odbiorcy wsparcia wynikajgce z umowy nie moga

by¢ przenoszone na osoby trzecie bez zgody PARP.

2. W sprawach nieuregulowanych umowag zastosowanie majg odpowiednie przepisy prawa
unijnego i prawa krajowego, w szczegélnosci:
1) ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny (Dz. U. z 2020 r. poz. 1740, z p6zn.

zm.);

2) ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsiebiorczosci (Dz.U. z 2020 r. poz. 299);
3) ufp;

4) Rozporzadzenia POWER,;

§14
1. Spory zwigzane z realizacjg umowy Strony beda staraty sie rozwigzywac polubownie.

2. W przypadku braku porozumienia spér bedzie podlegat rozstrzygnieciu przez sad
powszechny wtasciwy miejscowo dla siedziby PARP.

§15
1. Umowa zostata sporzadzona w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla
kazdej ze stron.

2. Integralng cze$¢ umowy stanowig nastepujgce zatgczniki:

1) Zatacznik nr 1: Wniosek rekrutacyjny przedsiebiorcéw oraz uczestnikdw Akademii
Menadzera Innowacji (AMI);

2) Zatacznik nr 2: Wzér oswiadczenia uczestnika AMI  dotyczagcy obowigzku
informacyjnego realizowanego w zwigzku z art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679;

3) Zatacznik nr 3: Lista uczestnikéw delegowanych przez Odbiorce wsparcia do udziatu w
Il edycji AMI;

4) Zatacznik nr 4: Szczegétowy harmonogram AMI;

5) Zatacznik nr 5: Zobowigzanie PARP — ustuga szkoleniowa;

6) Zatacznik nr 6: Zobowigzanie PARP — ustuga doradcza;

7) Zatacznik nr 7: Wzér oswiadczenia potwierdzajgcego maksymalng wartos¢ wktadu
niepienieznego w postaci kosztow wynagrodzen uczestnikdw AMI
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8) Zatgcznik nr 8: Wzor rozliczenia Wnioskodawcy potwierdzajgcego fakt wniesienia
wktadu niepienieznego w postaci kosztow wynagrodzen uczestnikow AMI;2¢ 27
9) Zatgcznik nr 9: Petnomocnictwa o0s6b reprezentujgcych strony.?®
3. W przypadku wystgpienia sprzecznosci pomiedzy postanowieniami wynikajgcymi
z zatacznikdéw, o ktérych mowa w ust. 2, a postanowieniami umowy, nadrzednos¢ maja
postanowienia umowy.

4. W przypadku wystgpienia sprzecznosci pomiedzy postanowieniami umowy lub
zatgcznikow, o ktorych mowa w ust. 2, a postanowieniami Regulaminu rekrutacji
przedsiebiorcow oraz uczestnikow Akademii Menadzera Innowacji (AMI) , do ktérych
odwotanie wystepuje w umowie, nadrzedno$é majg postanowienia umowy o udzielenie
wsparcia lub zatgczniki, o ktérych mowa w ust. 2.

Podpisy:

PARP Odbiorca wsparcia
26 Jesli dotyczy
27 Jesli dotyczy

28 Nie dotyczy przypadku, gdy zadna ze stron umowy nie jest reprezentowana przez petnomocnika.



Zatacznik nr 1 — Wniosek Rekrutacyjny

17
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Zalacznik nr 2: Wzér oswiadczenia uczestnika AMI dotyczacy obowigzku

informacyjnego realizowanego w zwiazku z art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU

(obowigzek informacyjny realizowany w zwigzku z art. 13 i art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679)

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ..o s przyjmuje do

wiadomosci, iz:

1. Administratorem moich danych osobowych jest minister wtasciwy do spraw rozwoju regionalnego

petnigcy funkcje Instytucji Zarzadzajacej dla Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj
2014-2020, majacy siedzibe przy ul. Wspdlnej 2/4, 00-926 Warszawa.

2. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i spetnia warunki, o ktérych mowa
art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 — dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwdj 2014-2020 (PO WER) na podstawie:

1) w przypadku zbioru ,Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwdj”:

a)

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspodlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spéjnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogdlne
dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz
uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006 (Dz. Urz. UE L 347 2 20.12.2013, str.
320, z pdzn. zm.),

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 2z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajacego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/2006 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 470, z péin.
zm.),

ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programoéw w zakresie polityki spdjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2020 r. poz. 818, z pdin.
zm.);

2) w przypadku zbioru ,Centralny system teleinformatyczny wspierajacy realizacje programéw

operacyjnych”:

a) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 1z dnia

17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczgce Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego, Funduszu Spdjnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz
Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogdlne
dotyczace Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu
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Spotecznego, Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz
uchylajgcego rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/2006,

b) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spofecznego i uchylajgcego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1081/20086,

c) ustawyzdnia11lipca 2014 r. o zasadach realizacji programdw w zakresie polityki spojnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020,

d) rozporzadzenia wykonawczego Komisji (UE) nr 1011/2014 z dnia 22 wrzesnia 2014 r.
ustanawiajgcego szczegdtowe przepisy wykonawcze do rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 w odniesieniu do wzoréw stuzgcych do
przekazywania Komisji okreslonych informacji oraz szczegétowe przepisy dotyczace
wymiany informacji miedzy beneficjentami a instytucjami zarzadzajgcymi, certyfikujgcymi,
audytowymi i posredniczacymi (Dz. Urz. UE L 286 z 30.09.2014, str. 1).

Moje dane osobowe bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji projektu
....................................................................... , W szczegolnosci potwierdzenia kwalifikowalnosci
wydatkéw, udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczosci oraz
dziatan informacyjno-promocyjnych w ramach PO WER.

Moje dane osobowe zostaty powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczgcej -
.................................................................. (nazwa i adres wtasciwej Instytucji Posredniczacej),
beneficjentowi realizujgcemu ProjeEKt = .o st st
(nazwa i adres beneficjenta) oraz podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestniczg
w realizacji projektu T e e e et e ateateetesbeste e bestenteraesatans
....................................................... (nazwa i adres ww. podmiotow). Moje dane osobowe mogg zostac
przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej,
Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostaé rowniez powierzone
specjalistycznym  firmom, realizujgcym na zlecenie |Instytucji Zarzadzajacej, Instytucji
Posredniczgcej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach PO WER.

Podanie danych jest warunkiem koniecznym otrzymania wsparcia, a a odmowa ich podania jest
rownoznaczna z brakiem mozliwosci udzielenia wsparcia w ramach projektu.

W terminie 4 tygodni po zakorczeniu udziatu 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 kompetenc;ji.

W ciggu trzech miesiecy po zakonczeniu udziatu w projekcie udostepnie dane dotyczace mojego
statusu na rynku pracy.

W celu potwierdzenia kwalifikowalnosci wydatkéw w projekcie moje dane osobowe takie jak imie
(imiona), nazwisko PESEL, nr projektu, data rozpoczecia udziatu w projekcie, data zakorczenia
udziatu w projekcie, kod tytutu ubezpieczenia, wysokos¢ sktadki z tytutu ubezpieczenia
zdrowotnego, wysokos¢ sktadki z tytutu ubezpieczenia wypadkowego moga byé przetwarzane w
zbiorze ,,Zbiér danych osobowych z ZUS”, ktérego administratorem jest minister wtasciwy do
spraw rozwoju regionalnego. Przetwarzanie moich danych osobowych jest zgodne z prawem i
spetnia warunki, o ktédrych mowa art. 6 ust. 1 lit. corazart. 9 ust. 2 lit. g Rozporzgdzenia Parlamentu
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Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 — dane osobowe s3 niezbedne dla realizacji Programu
Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020 (PO WER) na podstawie?:

1) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1303/2013 1z dnia
17 grudnia 2013 r. ustanawiajgcego wspdlne przepisy dotyczace Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotfecznego, Funduszu Spdjnosci,
Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich oraz Europejskiego
Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz ustanawiajgcego przepisy ogdlne dotyczace
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego,
Funduszu Spdjnosci i Europejskiego Funduszu Morskiego i Rybackiego oraz uchylajgcego
rozporzadzenie Rady (WE) nr 1083/20086,

2) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1304/2013 2z dnia
17 grudnia 2013 r. w sprawie Europejskiego Funduszu Spotecznego i uchylajgcego
rozporzgdzenie Rady (WE) nr 1081/2006,

3) ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach realizacji programoéow w zakresie polityki spéjnosci
finansowanych w perspektywie finansowej 2014-2020,

4) ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych (Dz. U. z 2021 .
poz. 423).

Moje dane osobowe zostaly powierzone do przetwarzania Instytucji Posredniczacej -
.................................................................. (nazwa i adres wtasciwej Instytucji Posredniczacej),
beneficjentowi realizujgcemu ProJEKt = .. e b
(nazwa i adres beneficjenta) oraz podmiotom, ktére na zlecenie beneficjenta uczestnicza
w realizacji projektu S et —e— e e aeete s te st e e be st bees et e e eaeeee
....................................................... (nazwa i adres ww. podmiotéw). Moje dane osobowe moga
zosta¢ przekazane podmiotom realizujgcym badania ewaluacyjne na zlecenie Instytucji
Zarzadzajacej, Instytucji Posredniczacej lub beneficjenta. Moje dane osobowe mogg zostaé
rowniez powierzone specjalistycznym firmom, realizujagcym na zlecenie Instytucji Zarzadzajacej,
Instytucji Posredniczacej oraz beneficjenta kontrole i audyt w ramach PO WER.

Moje dane osobowe nie bedy przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowe;.

Moje dane osobowe nie bedg poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

Moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu rozliczenia Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014 -2020 oraz zakonczenia archiwizowania dokumentacji.

Moge skontaktowac sie z Inspektorem Ochrony Danych wysytajgc wiadomosé na adres poczty
elektronicznej: iod@miir.gov.pl lub adres POCZLY ......ooceceininiceeeee e (gdy ma to
zastosowanie - nalezy podac¢ dane kontaktowe inspektora ochrony danych u Beneficjenta).

Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktédrym jest Prezes Urzedu Ochrony
Danych Osobowych.

29

Przetwarzanie danych osobowych w zbiorze Zbiér danych osobowych z ZUS dotyczy sytuacji, w ktérej umowa o dofinansowanie

projektu zostata zawarta z Beneficjentem przez Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej lub Wojewddzki Urzad Pracy.


mailto:iod@miir.gov.pl
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14. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania.

MIEJSCOWOSC | DATA CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA PROJEKTU"

*w przypadku deklaracji uczestnictwa osoby matoletniej oswiadczenie powinno zosta¢ podpisane przez jej prawnego opiekuna
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DANE OSOBOWE UCZESTNIKA PROJEKTU

FORMULARZ PROSIMY UZUPELNIC DRUKOWANYMI LITERAMI, A POLA WYBORU ZAZNACZYC ,X”

Firma: [ ] Przedsiebiorca [ ] Pracownik

Imie i nazwisko

PESEL Telefon stacjonarny

E-mail Telefon komdrkowy

Ulica

Numer domu

Numer lokalu

Kod pocztowy
Adres zamieszkania

Miejscowosc

Gmina

Powiat

Wojewddztwo

[ ]BRAK (brak formalnego wyksztatcenia)

[ ]PODSTAWOWE (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty
podstawowej)

[ JGIMNAZJIALNE (ksztatcenie ukoriczone na poziomie szkoty
gimnazjalnej)

Wyksztatcenie [ JPONADGIMNAZIALNE (wyksztatcenie érednie lub zasadnicze
zawodowe)

[ ]POLICEALNE (ksztatcenie ukoficzone na poziomie wyzszym niz na
poziomie szkoty Sredniej, ktére jednoczesnie nie jest wyksztatceniem
wyzszym)

[ JWYZSZE (petne i zakoriczone wyksztatcenie na poziomie wyzszym)

Ptec [ ]Kobieta [ JMezczyzna
Osoba nalezaca do [ ]7AK [ ]NIE [ ] odmowa podania
mniejszosci narodowej informacji

lub etnicznej, migrant,
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Firma:

[ ] Przedsiebiorca

[ ] Pracownik

osoba obcego
pochodzenia

Osoba bezdomna lub
dotknieta
wykluczeniem z
dostepu do mieszkan

[ ] TAK

[ ] NIE

Osoba z
niepetnosprawnosciami

[ ]TAK [ ]NIE

[ ] odmowa podania
informacji

Osoba przebywajaca w
gospodarstwie
domowym bez oséb
pracujacych w tym: w
gospodarstwie
domowym z dzieémi
pozostajgcymi na
utrzymaniu

[ ] NIE DOTYCZY

Osoba zyjgca w
gospodarstwie
sktadajacym sie z
jednej osoby doroste;j i
dzieci pozostajacych na
utrzymaniu

[ ] NIE DOTYCZY

Osoba w innej
niekorzystnej sytuacji
spotecznej (innej niz
wymienione powyzej)

[ ] TAK [ ]NIE

[ ] odmowa podania
informacji

Wykonywany zawdd

[ ]INNY

|:| INSTRUKTOR PRAKTYCZNEJ NAUKI ZAWODU

|:| NAUCZYCIEL KSZTALCENIA OGOLNEGO

|:| NAUCZYCIEL WYCHOWANIA PRZEDSZKOLNEGO

|:| NAUCZYCIEL KSZTALCENIA ZAWODOWEGO

|:| PRACOWNIK INSTYTUCJI SYSTEMU OCHRONY ZDROWIA
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Firma:

[ ] Przedsiebiorca

[ ] Pracownik

[] KLUCZOWY PRACOWNIKI INSTYTUCJI POMOCY | INTEGRACII

SPOtECZNEJ

[ ] PRACOWNIK INSTYTUCJI RYNKU PRACY

[ ] PRACOWNIK INSTYTUCJI SZKOLNICTWA WYZSZEGO

[ ] PRACOWNIK INSTYTUCJI SYSTEMU WSPIERANIA RODZINY | PIECZY

ZASTEPCZEJ

[ ] PRACOWNIK OSRODKA WSPARCIA EKONOMII SPOLECZNE)

[_] PRACOWNIK PORADNI PSYCHOLOGICZNO - PEDAGOGICZNE!

[ ] ROLNIK

Uprzedzona/y o odpowiedzialno$ci za ztozenie nieprawdziwego o$wiadczenia lub zatajenie prawdy,

niniejszym oswiadczam, ze ww. informacje sg zgodne z prawds.

Miejscowos¢, data

Czytelny podpis Uczestnika projektu
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Zalacznik nr 3: Wzor listy uczestnikéw delegowanych przez Odbiorce
wsparcia do udziatu w Il edycji AMI
Lista uczestnikow delegowanych przez Odbiorce wsparcia do udziatu w 11l edycji Akademii
Menadzera Innowacji

Nazwa Odbiorcy wsparcia: .......ccceveeveevennnns
Do udziatu w Ill edycji Akademii Menadzera Innowacji zgtaszam nastepujgcych pracownikdéw:

Uczestnik AMI nr 1
Imie

Nazwisko

Stanowisko

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Specjalne potrzeby

Uczestnik AMI nr 2
Imie

Nazwisko

Stanowisko

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Specjalne potrzeby

Uczestnik AMI nr 3
Imie

Nazwisko

Stanowisko

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Specjalne potrzeby

Uczestnik AMI nr 4
Imie

Nazwisko

Stanowisko

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Specjalne potrzeby
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Uczestnik AMI nr 5

Imie

Nazwisko

Stanowisko

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Specjalne potrzeby




Harmonogram realizacji czesci szkoleniowej Akademii Menadzera Innowacgji (11l edycja)

Zalacznik nr 4: Szczegétowy harmonogram czesci szkoleniowej AMI
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Zjazd Obszar Termin Lokalizacja
tematyczny
I | Zjazd otwierajacy cykl 23-24.06.2021 On-line
realizacji lll edycji AMI
Il | 1. zjazd tematyczny Kultura 14-15.07.2021 On-line
innowacyjnosci
| 2. zjazd tematyczny Zrozumienie 02-03.09.2021 On-line
biznesu
IV | 3. zjazd tematyczny Strategia 23-24.09.2021 On-line
V | 4. zjazd tematyczny Struktura 07-08.10.2021 On-line
organizacyjna
VI | 5. zjazd tematyczny Potencjat i 21-22.10.2021 On-line
zasoby
VIl | 6. zjazd tematyczny Procesy 04-05.11.2021 On-line
VIl | Zjazd podsumowujgcy — 25-26.11.2021 On-line
prezentacja
przygotowanych w
ramach AMI Planéw
Wdrozenia Zmiany w
przedsiebiorstwach
IX | Zjazd zamykajgcy cykl 03.12.2021 On-line

realizacji lll edycji AMI
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Zatacznik nr 5: Zobowigzanie PARP — ustuga szkoleniowa

ZOBOWIAZANIE PARP
UStUGA SZKOLENIOWA

Na podstawie umowy o udzielenie wsparcia — Akademia Menadzera Innowacji (Il edycja),
DT ettt st e e zawartej w Warszawie w dniu ........ccceeeeennnee pomiedzy Polska
Agencjg Rozwoju Przedsiebiorczosci a ......ccceeeveeveceiecnennn. (Odbiorca Wsparcia)

1) W przypadku wktadu prywatnego pienieznego PARP zobowigzuje sie zgodnie z § 2 ust.
1i4 umowy o udzielenie wsparcia, do pokrycia czesci kosztu udziatu Odbiorcy wsparcia
w czesci szkoleniowej Akademii Menadzera Innowacji:

e maksymalnie w kwocie netto ....zt,

2) W przypadku rozliczenia przez Odbiorce wsparcia wktadu prywatnego niepienieznego
PARP zobowigzuje sie zgodnie z § 2 ust. 1 i 4a umowy o udzielenie wsparcia, do pokrycia
czesci kosztu udziatu Odbiorcy wsparcia w czesci szkoleniowej Akademii Menadzera
Innowac;j:

e maksymalnie w kwocie netto ....zt,

Odbiorca wsparcia zobowigzany jest pokryé podatek VAT naliczony w zwigzku z ustugami
Swiadczonymi przez Wykonawcéw zgodnie z indywidualnym statusem podatkowym.

Niniejsze zobowigzanie PARP moze zosta¢ wykorzystane przez Odbiorce wsparcia i
przeznaczone wytgcznie na pokrycie kosztdw udziatu pracownikéw Odbiorcy wsparcia w czesci
szkoleniowej Il edycji AMI.

Podpisy:

PARP Odbiorca wsparcia
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Zatacznik nr 6: Zobowigzanie PARP — ustuga doradcza

ZOBOWIAZANIE PARP
UStUGA DORADCZA

Na podstawie umowy o udzielenie wsparcia — Akademia Menadzera Innowacji (Il edycja),
DT ettt st e e zawartej w Warszawie w dniu .......ccceeeennnes pomiedzy Polska
Agencjg Rozwoju Przedsiebiorczosci a ......ccceeeveeveceiecnennn. (Odbiorca Wsparcia)

PARP zobowigzuje sie zgodnie z § 2 ust. 1 i 4 umowy o udzielenie wsparcia, do pokrycia czesci
kosztu udziatu Odbiorcy wsparcia w czesci doradczej Akademii Menadzera Innowacji:

e maksymalnie w kwocie netto ....zt.

Odbiorca wsparcia zobowigzany jest pokryé podatek VAT naliczony w zwigzku z ustugami
Swiadczonymi przez Wykonawcéw zgodnie z indywidualnym statusem podatkowym.

Niniejsze zobowigzanie PARP moze zosta¢ wykorzystane przez Odbiorce wsparcia
i przeznaczone wyfacznie na pokrycie kosztéow udziatu pracownikéw Odbiorcy wsparcia w
czesci doradczej lll edycji AMI.

Podpisy:

PARP Odbiorca wsparcia
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Zatacznik nr 7: Wzér oswiadczenia dotyczacego maksymalnej wartosci wktadu niepienigznego w postaci kosztéw wynagrodzen

WYSOKOSC KOSZTOW WYNAGRODZEN UCZESTNIKOW AMI MOZLIWA DO WNIESIENIA JAKO WKtAD PRYWATNY NIEPIENIEZNY

W 11l EDYCJI PROJEKTU ,,AKADEMIA MENADZERA INNOWWACJI” FINANSOWANYM W RAMACH POWER 2.21

Odbiorca Wsparcia: ......ccecceeeecnrserseecnnnsseesencnnns

(DF-| -

Oswiadczam, ze w ramach udziatu w projekcie pozakonkursowym finansowanym ze srodkéw PO WER pn. Akademia Menadzera Innowacji, zamierzam

whnies¢ wkitad prywatny w postaci:

[J pienieznej, w kwocie
[l niepienieznej, w postaci kosztéw wynagrodzen uczestnikdw szkolenia rozliczanych na podstawie ponizszej tabeli, w kwocie

Lp. | Imie Nazwisko Maksymalna liczba godzin Miesieczna Wynagrodzenie pracownika Wynagrodzenie Maksymalne
Uczestnika Uczestnika zegarowych uczestnictwa w norma czasu wg. listy ptac (kwota brutto- pracownika za wynagrodzenie za czas
szkolenia AMI | szkolenia AMI | szkoleniu AMI pracy brutto) powiekszone godzine uczestnictwa w

(godziny o ewentualne premie/dodatki | uczestnictwa w szkoleniu mozliwe do
zegarowe) zgodne z regulaminem szkoleniu whniesienia jako wktad
wynagrodzen niepieniezny
1 2 3 4 5 6=(5/4) 7=(6*3)
1 121*

SUMA:

*Liczba 121 godzin wynika z sumy godzin zjazdow AMI (otwierajgcy — 2*8h, 6 zjazdow tematycznych — 12*8h, zjazd podsumowujacy — 1h, zjazd zamykajgcy — 8h)
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Zatacznik nr 8: Wzér rozliczenia potwierdzajacego fakt wniesienia wkladu niepienieznego w postaci kosztéw wynagrodzen

ROZLICZENIE KOSZTOW WYNAGRODZEN UCZESTNIKOW AMI JAKO WKtAD PRYWATNY NIEPIENIEZNY
W 11l EDYCJI PROJEKTU ,,AKADEMIA MENADZERA INNOWWACJI” FINANSOWANYM W RAMACH POWER 2.21

Odbiorca Wsparcia: .....ccccceceeeverrveersseerceenssencnes (D) -

Okres rozliczeniowy 0SWiadCzenia ........cceceveeeeeeeeeveeveeserseeennenns

Wyliczony wkfad prywatny niepieniezny do wniesienia przez cate przedsiebiorstwo
w danym okresie rozliczeniowym zgodnie z UMOowWg Nf ......cccceeveveeverinreneereenenns
(wartos$¢ tabeli z pozycji suma)

Imie Nazwisko Liczba godzin Miesieczna | Wynagrodzenie Data zaptaty Wynagrodzenie Maksymalne Wynagrodzenie
Uczestnika | Uczestnika | zegarowych norma pracownika wg. listy ptac | wynagrodzenia| pracownika za wynagrodzenie za za czas
szkolenia szkolenia uczestnictwa czasu pracy | (kwota brutto-brutto) godzine czas uczestnictwa uczestnictwa
AMI AMI w szkoleniu AMI (godziny powiekszone o uczestnictwa w szkoleniu w szkoleniu
z podziatem na zegarowe) | ewentualne w szkoleniu mozliwe do wnoszone jako
poszczegdlne dni zjazdu premie/dodatki zgodne z whiesienia jako wktad
regulaminem wkiad niepieniezny | niepieniezny
Data el wynagrodzen
godzin
1 2 3 4 5 6 7 8=(6/5) 9=(8*4) 10
SUMA
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