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REGULAMIN UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 

nr 2022-1-PL01-KA121-VET-000061532 

Postanowienia ogólne. 
§ 1 

 

1. Niniejszy regulamin określa warunki uczestnictwa w projekcie 2022-1-PL01-KA121-VET-

000061532 

2. Projekt współfinansowany jest przez Unię Europejską.  

3. Udział w projekcie jest całkowicie bezpłatny dla uczestnika 

4. Celem głównym projektu jest zdobycie praktycznego doświadczenia zawodowego, 

wzmocnienie i rozwój kompetencji zawodowych uczniów oraz przygotowanie do realiów 

współczesnego rynku pracy.  

5.  Praktyki zawodowe trwają 12 dni, z czego 10 dni  przeznaczonych  jest na program 

merytoryczny praktyk, 2 dni na program kulturowy. W ramach mobilności należy doliczyć 

jeden dzień przed rozpoczęciem mobilności oraz jeden po jej zakończeniu na transport 

uczestników do kraju odbywania praktyk oraz powrót.  

6. Praktyki dla wszystkich zawodów zaplanowane są w terminie od 15 do 26 maja 2023r. 

7.  Beneficjentem Projektu jest Zespół Szkół  im. Wincentego Witosa w Jasieńcu,  

ul. Czerska 1;  05-604 Jasieniec  zwany dalej Organizacją Wysyłającą lub Szkołą.  
 

Uczestnicy Projektu. 
§ 2 

 

1. Kandydaci, którzy chcą uczestniczyć w działaniach realizowanych w ramach Projektu, 

muszą zadeklarować gotowość do udziału w całym projekcie, obejmującym fazę 

przygotowawczą (szkoleniową), poprzedzającą wyjazd oraz  ewaluacyjną (włącznie 

z ewaluacją odbywającą się po powrocie z wyjazdu). 

2. Zajęcia odbywać się będą zgodnie z przyjętym harmonogramem i planem zajęć o ustalonej 

liczbie godzin. Zajęcia są obowiązkowe. Harmonogram zostanie przekazany Uczestnikom 

przed rozpoczęciem zajęć. 

3. W ramach Projektu, Uczestnikom pokryte zostaną koszty przejazdu i zakwaterowania oraz 

uczestniczenia w programie kulturowym oraz przygotowawczym (kurs językowy, 

pedagogiczny, kulturowy).  

5. Uczestnik będzie miał również zapewnione ubezpieczenie od odpowiedzialności cywilnej, 

następstw nieszczęśliwych wypadków, kosztów leczenia.  

6. Co najmniej raz w tygodniu odbywać się będą spotkania podsumowujące organizowane 

przez partnera zagranicznego, w trakcie których uczestnicy będą zdawali relacje 

z odbywanych praktyk.  
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Obowiązki uczestnika projektu 
 

§ 3 

1. Uczestnikiem projektu zostaje osoba znajdująca się na podstawowej liście uczestnictwa 

(zgodnie z zasadami rekrutacji). 

2. Uczestnik projektu posiada Dowód osobisty lub paszport. 

3. Uczestnik zakwalifikowany do udziału w Projekcie i zamierzający wziąć w nim udział 

zobowiązany jest do zawarcia Umowy pomiędzy organizacją wysyłającą a uczestnikiem 

mobilności w terminie wskazanym przez Dyrektora Szkoły. 

4. Uczestnik Projektu zobowiązany jest do: 

a) udziału w teście biegłości językowej Erasmus + na platformie OLS oraz może korzystać 

z testów i kursów na ww. platformie;  

b) punktualnego i  aktywnego uczestnictwa w działaniach realizowanych w ramach 

Projektu; 

c) aktywnego uczestniczenia we wszystkich zajęciach i złożenia podpisu na liście 

obecności w trakcie zajęć; 

d) wypełniania w trakcie szkoleń ankiet ewaluacyjnych; 

e) bieżącego informowania Koordynatora projektu o wszystkich zdarzeniach mogących 

zakłócić dalszy jego udział w Projekcie; 

f) zgłaszania wszystkich zmian zawartych w dokumentach rekrutacyjnych, w tym danych 

adresowych; 

g) podpisania całej dokumentacji projektowej w terminach umożliwiających poprawną 

realizację projektu; 

h) tworzenia materiałów promocyjnych i upowszechniających Projekt (w trakcie pobytu 

za granicą oraz po powrocie do Polski), m. in. fotorelacja z praktyk, fotorelacja  

z wycieczek, opis praktyk, prezentacje multimedialne itp. 

i) wzięcia udziału w całym procesie ewaluacyjnym (wraz z wypełnieniem ankiety  

w systemie Beneficiary Module oraz testu z języka angielskiego przed wyjazdem i po 

powrocie). 

5. Koordynator dopuszcza usprawiedliwienie nieobecności Uczestnika w zajęciach w ramach 

poszczególnych działań z przyczyn spowodowanych chorobą lub ważnymi sytuacjami 

losowymi. Uczestnik zobowiązany jest przedstawić pisemne usprawiedliwienie w terminie 

7 dni od zaistnienia nieobecności. 

6. Uczestnik projektu zobowiązuje się przestrzegać zasad bezpieczeństwa i stosować się do 

poleceń opiekunów oraz osób nadzorujących jego praktyki. 

7. Uczestnik projektu zobowiązuje się do jak najlepszego realizowania programu praktyk. 

8. Uczestnik zobowiązuje się do przestrzegania prawa i prawidłowego zachowywania podczas 

odbywania praktyk oraz wszystkich aktywności realizowanych podczas trwania projektu. 

9. Za ewentualne szkody – zniszczenie sprzętu należącego do osób trzecich lub będących 

własnością ośrodka noclegowego lub organizacji, w której będą realizowane praktyki, 
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odpowiedzialność materialną ponoszą w sposób solidarny opiekunowie prawni uczestnika 

(lub w przypadku uczniów pełnoletnich oni sami). 

10. W przypadku podjęcia próby stosowania środków odurzających (narkotyki, alkohol itp.) 

przez uczestnika, opiekun wzywa odpowiednie służby, praktyki zostają przerwane, 

a uczestnik ponosi wszystkie koszty związane z jej organizacją oraz powrotem do kraju. 

Wobec takiego uczestnika zostaną wyciągnięte dalsze konsekwencje (podst. prawna: 

Krajowy Program Zapobiegania Przestępczości wśród Dzieci i Młodzieży; Rada Ministrów 

z dnia 13.01.2004; procedury postępowania nauczycieli i metody współpracy z policją 

w sytuacjach zagrożenia dzieci i młodzieży). 

11. Opiekunowie prawni zobowiązują się do dostarczenia aktualnych numerów telefonów, 

które będą aktywne przez cały czas uczestniczenia ucznia w projekcie. 

12. Uczestnik zobowiązany jest do posiadania dokumentu tożsamości (dowód osobisty lub 

paszport) umożliwiającego wyjazd zagraniczny na 14 dni przed planowaną datą wyjazdu. 
 

Skreślenie z listy uczestników i rezygnacja z udziału 
 

§ 4 

1. Uczestnik projektu może zostać skreślony z listy w następujących przypadkach: 

a) naruszenia przez Uczestnika postanowień Regulaminu; 

b) dopuści się lekceważenia obowiązków szkolnych, złamie regulaminy obowiązujące  

w szkole lub rażąco naruszy zasady współżycia społecznego bądź zaistnieje w stosunku 

do niego  konieczność  podjęcia szczególnych kroków wychowawczych zostanie 

wykluczony z udziału w projekcie; 

c) rażącego naruszenia porządku organizacyjnego podczas Projektu; 

d) nieusprawiedliwionej nieobecności podczas praktyk; 

e) opuszczenia przez Uczestnika bez usprawiedliwienia ponad 10% czasu (godzin) zajęć. 

2. Uczestnik, który rozpocznie udział w Projekcie, może zrezygnować tylko w wyniku 

ważnych zdarzeń losowych (np. poważna choroba). 

3. W przypadku rezygnacji Uczestnika bez uzasadnienia lub skreślenia z listy, zobowiązany 

jest on pokryć wszystkie koszty powstałe w związku z jego uczestnictwem do czasu 

rezygnacji lub skreślenia z listy, tj. koszty procesu rekrutacyjnego, koszty szkoleń, 

transportu czy organizacji praktyk. 

 

Wytyczne sanitarne podczas realizacji projektu 
§ 5 

 

1. Uczestnik zobowiązany jest do przestrzegania wszystkich wytycznych sanitarnych 

związanych z pandemią COVID-19 zarówno w Polsce podczas wszystkich etapów 

przygotowawczych jak i w kraju odbywania praktyk.  
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2. Zgodnie z wytycznymi partnera zagranicznego, za granicą podczas praktyk, uczestnik 

zobowiązany jest do przestrzegania zasad bezpieczeństwa, tj. poddawanie się pomiarowi 

temperatury, dezynfekcja rąk, noszenie maseczek, zachowywanie bezpiecznej odległości  

w pomieszczeniach i miejscach publicznych itp. 

3. Udział w projekcie jest jednoznaczny ze zgodą na wykonanie testu wykrywającego 

koronawirusa COVID-19 (w zależności od procedur partnera zagranicznego, wymogów 

firmy przyjmującej, innych wymogów lokalnych). 

4. Uczestnik praktyk zagranicznych ma obowiązek samodzielnego wyposażenia się  

w materiały ochrony osobistej (maseczka, przyłbica lub inne środki ochraniające usta  

i nos oraz płyn do dezynfekcji rąk).  

5. Uczestnik zobowiązany jest do niezwłocznego poinformowania opiekuna z Polski jeżeli 

w trakcie pobytu na zagranicznych praktykach źle się poczuje i stwierdzi u siebie objawy 

COVID-19 (tj. duszności i problemy z oddychaniem, kaszel lub gorączkę) oraz 

postępowania zgodnie z zasadami bezpieczeństwa. 

6. W związku z rozwojem sytuacji nadzwyczajnej przed wyjazdem na zagraniczne 

praktyki (np. pandemia, zamknięte granice, wzmożone obostrzenia, niebezpieczeństwo 

itp.) Zespół Szkół im. Wincentego Witosa w Jasieńcu zastrzega sobie możliwość 

odwołania, przełożenia terminu wyjazdu oraz zmiany założonego kraju docelowego. 

Oceny sytuacji dokonuje dyrektor szkoły w oparciu o wytyczne (m. in. MEN, GIS). 

 
 

 

Przetwarzanie danych osobowych 
§ 6 

1. Administratorem danych osobowych jest Zespół Szkół im. Wincentego Witosa w Jasieńcu, 

ul. Czerska 1; 05-604 Jasieniec, zsjasieniec@wp.pl 

2. Dane osobowe uczestników przetwarzane będą w celu realizacji projektu oraz wymogów 

nałożonych na beneficjenta w związku z jego wykonaniem, tj. potwierdzenia 

kwalifikowalności wydatków, udzielenia wsparcia, monitoringu, ewaluacji, kontroli, 

audytu i sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych w ramach Programu 

Erasmus+. 

3. Dane uczestników będą przetwarzane zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu 

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie  

o ochronie danych). 

5. Podanie przez uczestnika danych osobowych jest dobrowolne, ale jest warunkiem 

koniecznym do przystąpienia i udziału w projekcie nr 2022-1-PL01-KA121-VET-

000061532 

6. Dane osobowe uczestników będą przechowywane przez okres 5 lat liczonych od daty 

zakończenia realizacji  umowy finansowej podpisanej przez szkołę z Narodową Agencją. 

7. Dane osobowe uczestników przekażemy podmiotom krajowym zaangażowanym  

w realizację projektu (w szczególności: podmioty prowadzące działalność gospodarczą  

w branży ubezpieczeniowej, biura podróży), FRSE, Komisji Europejskiej, a także 
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zagranicznym organizacjom partnerskim (organizacje pośredniczące – partnerzy 

zagraniczni, potencjalne firmy przyjmujące). 

8. W każdym czasie możesz cofnąć zgodę, kontaktując się z nami pod adresem e-mail 

zsjasieniec@wp.pl. Cofnięcie zgody pozostaje bez wpływu na zgodność z prawem 

przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

9. Uczestnik ma prawo dostępu do swoich danych, w tym uzyskania ich kopii, sprostowania 

danych oraz uzupełnienia. 

10. W razie pytań możesz skontaktować się z naszym Inspektorem Ochrony Danych pod 

adresem e-mail lukasz.kalinowski@cbi24.pl 

 

Postanowienia końcowe 
§ 7 

1. Szkoła zastrzega sobie prawo zmiany regulaminu w sytuacji zmiany wytycznych, 

warunków realizacji projektu lub innych dokumentów. 

2. Podczas realizacji projektu szkoła może stosować odstępstwa od powyższego regulaminu, 

jeżeli realizacja przedmiotowych postanowień staje się niemożliwa lub wymaga tego 

skuteczna realizacja projektu. 

3. Aktualna treść regulaminu dostępna jest na stronie internetowej projektu 

4. Niniejszy Regulamin obowiązuje od dnia 23.01.2023r. 
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ZGODA NA UDZIAŁ W PROJEKCIE  

NR 2022-1-PL01-KA121-VET-000061532 

 

Deklaruję chęć udziału w projekcie nr 2022-1-PL01-KA121-VET-000061532obejmującym fazę 

przygotowawczą (szkoleniową), poprzedzającą wyjazd, uczestnictwo w praktykach oraz ewaluację 

(włącznie z ewaluacją odbywającą się po powrocie z wyjazdu). 

Oświadczam, że:  

1) zapoznałem/am się z treścią Regulaminu uczestnictwa w Projekcie oraz akceptuję zawarte 

w nim warunki; 

2) posiadam świadomość ryzyka zakażenia się wirusem SARS-CoV-2 podczas trwania  projektu 

zagranicznych praktyk.  Oświadczam,  że  nie  będę  wnosił/a żadnych roszczeń w stosunku do 

organizatorów praktyk zagranicznych w razie zakażenia wirusem SARS-CoV-2 w czasie 

trwania mobilności i zapoznałem/am się z działaniami w związku z Pandemią Covid - 19 

3) wyrażam zgodę na nieodpłatne, wielokrotne i bezterminowe utrwalenie i rozpowszechnianie 

mojego wizerunku w celu realizacji, ewaluacji, monitoringu, sprawozdawczości oraz promocji 

Projektu  na stronie projektu, szkoły i innych publikacjach związanych z realizacją projektu; 

4) zapoznałam/em się z poniższą klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania moich danych 

osobowych. 

 

 

………………………………       ……………………………………       …………………………… 

Miejscowość, data         Podpis uczestnika/Uczestniczki                 Podpis rodzica 

              

    

 

1. Administratorem danych osobowych jest Zespół Szkół  im. Wincentego Witosa w Jasieńcu, ul. Czerska 1; 05-604 

Jasieniec 

2. Dane osobowe uczestników przetwarzane będą w celu realizacji projektu oraz wymogów nałożonych na beneficjenta  

w związku z jego wykonaniem, tj. potwierdzenia kwalifikowalności wydatków, udzielenia wsparcia, monitoringu, 

ewaluacji, kontroli, audytu i sprawozdawczości oraz działań informacyjno-promocyjnych w ramach Programu Erasmus+. 

3. Dane uczestników będą przetwarzane zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679  

z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych  

i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie  

o ochronie danych). 

4. Podanie przez uczestnika danych osobowych jest dobrowolne, ale jest warunkiem koniecznym do przystąpienia i udziału 

w projekcie nr 2022-1-PL01-KA121-VET-000061532. 

5. Dane osobowe uczestników będą przechowywane przez okres 5 lat liczonych od daty zakończenia realizacji  umowy 

finansowej podpisanej przez szkołę z Narodową Agencją. 

6. Dane osobowe uczestników przekażemy podmiotom krajowym zaangażowanym w realizację projektu (w szczególności: 

podmioty prowadzące działalność gospodarczą w branży ubezpieczeniowej, biura podróży), FRSE, Komisji Europejskiej, 

a także zagranicznym organizacjom partnerskim (organizacje pośredniczące – partnerzy zagraniczni, potencjalne firmy 

przyjmujące). 

7. W każdym czasie możesz cofnąć zgodę, kontaktując się z nami pod adresem e-mail zsjasieniec@wp.pl. Cofnięcie zgody 

pozostaje bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

8. Uczestnik ma prawo dostępu do swoich danych, w tym uzyskania ich kopii, sprostowania danych oraz uzupełnienia. 

9. W razie pytań możesz skontaktować się z naszym Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail 

lukasz.kalinowski@cbi24.pl 

mailto:lukasz.kalinowski@cbi24.pl
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Informacja o uczestniku 

Imię i nazwisko uczestnika/uczestniczki:  

…………………………………………………………………………………………….. 

Dowód osobisty lub paszport ( seria i numer  oraz data ważności) 

………………………………………………………………………………………………. 
 

Kraj odbywania praktyk: GRANADA HISZPANIA 
Termin odbywania praktyk: 15.05.2023 r. - 26.05.2023 r. ( + 2  dni na podróż) 

 

 

Deklaracja opiekuna prawnego/pełnoletniego uczestnika: 

1. Wyrażam zgodę aby moje dziecko/podopieczny(a) wziął/wzięła udział w praktykach zagranicznych w ramach 
akredytowanego projektu numer nr 2022-1-PL01-KA121-VET-000061532, realizowanego przez Zespół Szkół im. 
Wincentego Witosa w Jasieńcu . Projekt współfinansowany jest przez Unię Europejską. 

2. Oświadczam, iż biorę pełną odpowiedzialność za dziecko podczas całego pobytu w kraju odbywania praktyk. 

3. Zobowiązuję się do pokrycia poniesionych w ramach projektu kosztów w przypadku rezygnacji mojego 

dziecka z udziału w projekcie przed jego rozpoczęciem lub w trakcie trwania z przyczyn innych niż losowe tj. 

np., choroba, ciężka sytuacja rodzinna itp. 

4. Moje dziecko/podopieczny(a) ma następujące wymagania/potrzeby (jeśli nie, proszę wpisać „nie dotyczy”) : 

- specjalne wymagania żywieniowe: 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 
- alergie na leki, proszę je wymienić: 

………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………… 

 
- Jeśli Państwa dziecko/podopieczny(a) wymaga stałego leczenia, proszę o podanie szczegółów: 

…………………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

W przypadku chorób przewlekłych prosimy aby dziecko miało ze sobą historię choroby; 

- Jeżeli Państwa dziecko/podopieczny(a) wymaga szczególnej opieki medycznej lub jakiegokolwiek 

wsparcia, proszę wskazać o jaki rodzaj opieki chodzi (informacja ta nie stanowi podstawy do 

wykluczenia udziału w projekcie, a jedynie jest elementem mającym na celu zwiększenie 

bezpieczeństwa): 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 
- Czy Państwa dziecko/podopieczny(a) miał w ciągu ostatnich 4 tygodni kontakt z chorobami 

zakaźnymi, bądź sam/sama był/była chory/chora? TAK NIE 

Poniższe pytania nie służą wykluczeniu Państwa dziecka. Ich zamiarem jest zapewnienie, że rodzice/opiekunowie oraz organizatorzy 

są świadomi podejmowanego ryzyka, a także zapoznali się ze szczegółami projektu oraz poznali szczególne potrzeby uczestników. 

Priorytetem w trakcie realizacji projektu jest zapewnienie bezpieczeństwa wszystkim uczestnikom. Informacje zawarte w poniższym 

formularzu traktowane będą jako poufne i udostępniane tylko personelowi projektu. Jeśli pytania są niezrozumiałe lub potrzebują 

Państwo więcej informacji prosimy o kontakt z organizatorami. 
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Jeśli tak, proszę podać więcej szczegółów: 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 
- Kiedy Państwa dziecko/podopieczny(a) ostatni raz otrzymało zastrzyk przeciwko tężcowi: 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 
- Leki przyjmowane na stałe przez dziecko (proszę o wypisanie wszystkich przyjmowanych leków wraz z 

dawkowaniem): 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 
 

…………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 
5. Wyrażam zgodę, aby by moje dziecko/podopieczny(a) został odesłany/została odesłana do domu  

w następujących okolicznościach: 

A. Naruszenia regulaminu uczestnictwa w projekcie ; 

B. Jeśli jego/jej zachowanie uważane będzie za nieodpowiednie lub obraźliwe dla pozostałych 

uczestników, lub będzie zagrażało innym, lub uszkodzony zostanie jakikolwiek majątek; 

C. Jeśli nastąpi taka konieczność z powodów medycznych; 

W przypadku punktów A i B przyjmuję pełną odpowiedzialność i zobowiązuję się do pokrycia związanych z tym 

kosztów; 

6. Zobowiązuje się poinformować organizatorów praktyk o wszelkich nowych okolicznościach dotyczących 

zdrowia, jakie wystąpią pomiędzy podpisaniem poniższego oświadczenia a rozpoczęciem praktyk; 

7. Zgadzam się by moje dziecko/podopieczny(a) w następstwie wypadku, choroby lub sytuacji wymagającej 

leczenia otrzymał leki zgodne z zaleceniami lekarza, mógł być poddany zabiegom dentystycznym, 

chirurgicznym, a także mógł otrzymać leki znieczulające, lub było poddane zabiegowi transfuzji krwi i innym 

zabiegom niezbędnym do ratowania życia; 

8. Dane kontaktowe w przypadku sytuacji kryzysowej (proszę wypełnić drukowanymi literami): 

 

 

Imię i nazwisko: ……………………………………………….. 

Relacja z uczestnikiem: ……………………………………………….. 

Tel. domowy: ……………………………………………….. 

Tel. do pracy : ……………………………………………….. 

Tel. komórkowy: ……………………………………………….. 
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Alternatywne dane kontaktowe (gdyby nie można było się skontaktować z rodzicem/opiekunem): 

 

Imię i nazwisko: ……………………………………………….. 

Relacja z uczestnikiem: ……………………………………………….. 

Tel. domowy: ……………………………………………….. 

Tel. do pracy : ……………………………………………….. 

Tel. komórkowy: ……………………………………………….. 

 
9. Oświadczam, iż biorę odpowiedzialność i ponoszę koszty szkód materialnych wyrządzonych przez dziecko 

pozostające pod moją opieką, a nieobjęte ubezpieczeniem; 

 
 
 
 

Potwierdzam, że zapoznałem/zapoznałam się z powyższą deklaracją i odpowiedziałem/odpowiedziałam na 
pytania zgodnie z moją wiedzą 

...................................................................... 

(miejscowość, data) 

...................................................................... 

               (miejscowość, data) 

...................................................................... 

(czytelny podpis uczestnika/uczestniczki) 

...................................................................... 

     (czytelny podpis opiekuna prawnego/rodzica) 

 

 


