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REGULAMIN ZWROTU KOSZTOW OPIEKI NAD DZIECKIEM/OSOBA ZALEZNA
DLA UCZESTNIKOW PROJEKTU ,,ZMIANA KROKIEM W PRZYSZtOSC”

w ramach
Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 - 2020
0§ Priorytetowa 6
RYNEK PRACY
Dziatanie 6.5
Doskonalenie kompetencji 0sob pracujqgcych i wsparcie procesow adaptacyjnych

Tytut projektu: ,Zmiana krokiem w przysztos¢”
Numer projektu: RPWP.06.05.00-30-0210/16
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Stownik pojec:

1. Projekt— Projekt ,Zmiana krokiem w przysztos¢”, nr RPWP. 06.05.00-30-0210/16

2. Beneficjent — Centralna Agencja Rozliczen Sp. z 0.0. ul. $w. Michata 43 61-119 Poznan

3. Biuro projektu — ul. Sw. Michata 43 61-119 Poznan.

4. Dziecko — nalezy przez to rozumie¢ dziecko do lat 6!, a w przypadku dziecka z
niepetnosprawnoscia — do lat 7%, zgodnie z ustawq O promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy (Dz. U.z 2017 poz.1065).

5. Osoba zalezna — nalezy przez to rozumie¢ osobe wymagajaca, ze wzgledu na stan zdrowia lub
wiek statej opieki, potaczonej wiezami rodzinnymi lub powinowactwem z osobg uczestniczaca W
Projekcie, pozostajaca z nig we wspdlnym gospodarstwie domowym,

6. Opiekun — nalezy przez to rozumie¢ osobe sprawujaca opieke nad dzieckiem/osobg zalezna,

z ktérg Uczestnik/czka Projektu zawart/a umoweg cywilnoprawng,
§2

1. Regulamin okresla zasady rozliczania ponoszonych przez Uczestnikéw/czki kosztéw opieki nad
dzieckiem/osoba zalezng dla Uczestnikéw Projektu ,Zmiana krokiem w przysztos¢”, nr RPWP.

06.05.00-30-0210/16, Uczestnicy/czki moga ubiega¢ sie¢ o zwrot poniesionych kosztow opieki nad
dzieckiem/osoba zalezng za okres uczestnictwa w szkoleniu.

2. Uczestnikowi/czce przystuguje zwrot kosztow opieki nad dzieckiem/osoba zalezng w wysokosci
odpowiadajacej faktycznym i udokumentowanym wydatkom. Refundacja kosztoéw opieki nad
dzieckiem/osoba zalezng moze by¢ dokonana jedynie tym Uczestnikom ktérzy nie posiadaja innej
mozliwoéci zapewnienia opieki dziecku/osobie zaleznej za okres uczestnictwa w szkoleniu ABC

Przedsiebiorczosci.
3. Jako koszt opieki nalezy rozumiec:

a. koszt opfaty za pobyt w przedszkolu, ztobku, domu opieki lub innej placéwce, instytucji
opiekuriczej uprawnionej do sprawowania opieki nad dzie¢mi lub osobami zaleznymi w czasie
uczestnictwa we wsparciu,

b. koszty wynikajace z legalnych (spetniajacych wymagania natozone odrebnymi przepisami —
podatkowe, ubezpieczenia spoteczne) umoéw cywilnoprawnych3 z opiekunami (z wytaczeniem
0s6b blisko spokrewnionych z Uczestnikiem/czka Projektu?) za okres udziatu we wsparciu.

1 Dziecko bedace pod opieka rodzica lub opiekuna prawnego (Uczestnikalczki Projektu), ktore nie ukonczylo 6 roku zycia.
2 Dziecko bedace pod opieka rodzica lub opiekuna prawnego (Uczestnikalczki Projektu), ktore nie ukonczylo 7 roku zycia.

3 Umowy z opiekunami, zaleznie od ich rodzaju i o ile wymagaja tego przepisy prawa, pociagaja za soba koniecznosc: zgloszenia w Urzedzie Skarbowym, w ZUS, zaptacenia od
nich podatku dochodowego, zaplacenia skiadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne itp.

4 Nalezy przez to rozumie¢ osobg blisko spokrewniong zgodnie z art. 14 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 21 lipca 1983 1. 0 podatku od spadkéw (Dz. U. 2009 r. nr 93 poz. 768). Stopien
pokrewiefistwa wskazany w ww. artykule to: matzonek, zstepni, wstepni, pasierb, zig¢, synowa, rodzenstwo, ojczym, macocha, teciowa.
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4. Zwrot kosztéw opieki nad dzieckiem/osobg zalezng wyptacany bedzie po zakoriczeniu realizacji

danej formy wsparcia.

5. Kwota wypfaty zalezna jest od liczby godzin szkoleniowych, na ktérych Uczestnik/czka Projektu
byt/a obecny/a.

6. Uczestnik/czka Projektu wskazuje instytucje lub opiekuna, ktéry opiekowat sig dzieckiem/osoba
zalezng w czasie udziatu w zajeciach realizowanych w ramach Projektu (z wytaczeniem 0s6b blisko

spokrewnionych z Uczestnikiem/czkg Projektu).
§3

1. Zwroty poniesionych kosztow opieki nad dzieckiem/osoba zalezng dokonywane beda na wniosek
Uczestnika/czki Projektu.

2. Dokumenty niezbedne do wnioskowania o zwrot kosztow opieki nad dzieckiem/osoba zalezng

dostepne sg w Biurze Projektu: ul. Sw. Michata 43 61-119 Poznan oraz na stronie internetowej
www.c-a-r.pl

3. Whnioski o zwrot kosztow opieki nad dzieckiem/osoba zalezng nalezy przestaé/dostarczy¢ na adres
Biura Projektu w nieprzekraczalnym terminie 30 dni od dnia zakoriczenia uczestnictwa w danej

formie wsparcia.

4. Whniosek o zwrot kosztéw opieki nad dzieckiem/osoba zalezng nalezy wypetni¢ dtugopisem.
Istnieje mozliwos¢ jednokrotnego uzupetnienia ewentualnych brakéw w wymaganych
dokumentach Nieczytelne lub pokreslone whioski, bez wszystkich wymaganych zatacznikéw nie
beda rozpatrywane przez Beneficjenta.

5. Wymagane dokumenty w procesie zwrotu kosztéw opieki nad dzieckiem/osoba zalezna:
a. Whniosek o refundacje kosztéw opieki nad dzieckiem/osobg zalezna.

b. Dokumenty potwierdzajace sprawowanie opieki nad dzieckiem/osoba zalezna:

—  potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem kopie aktu urodzenia dziecka,

_  dokumentu potwierdzajgcego stan sdrowia osoby zaleznej np. orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci ze wskazaniem koniecznoséci zapewnienia statej opieki,

—  potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem kopie orzeczenia o niepetnosprawnosci dziecka
w przypadku ubiegania sig 0 swrot kosztéw opieki nad dzieckiem dolat7,

_  oéwiadczenie Uczestnika/czki Projektu o pozostawaniu z dzieckiem/osobg zalezng we
wsp6lnym gospodarstwie domowym,

c. W przypadku zawarcia przez Uczestnika/czke Projektu umowy cywilnoprawnej z osoba
fizyczng sprawujaca opieke na dzieckiem:

—  potwierdzong przez Uczestnika/czke Projektu za zgodnos¢ z oryginatem kopig umowy
z opiekunem - zapisy umowy muszg wskazywa¢, ze dotyczy ona sprawowania opieki
w okresie udziatu Uczestnika/czki Projektu w zajeciach organizowanych w ramach
Projektu, okres na jaki umowa sostata zawarta oraz koszty opieki nad dzieckiem/osob3
zalezna,
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—  potwierdzong przez Uczestnika/czke za zgodnos¢ z oryginatem kopi€ rachunku za okres
sprawowania opieki przez opiekuna,
_  dowdd dokonania zaptaty rachunku.

d. W przypadku zlecenia przez Uczestnika/czke opieki nad dzieckiem uprawnionej instytucji:
—  potwierdzong przez Uczestnika/czke Projektu za zgodnosc¢ z oryginatem kopig umowy
oraz rachunku/faktury za pobyt dziecka/osoby zaleznej w instytucji opiekuriczej za okres
udziatu Uczestnika/czki w zajeciach w ramach Projektu.

e. Inne dokumenty/o$wiadczenia (o ile okazg sie niezbedne) poswiadczajace koniecznos$¢ opieki
nad dzieckiem/osoba zalezna.

. Beneficjent ma prawo wezwaé Uczestnika/czke Projektu do uzupetnienia, poprawienia lub
ponownego ztozenia dokumentéw wymaganych do uzyskania zwrotu kosztow opieki nad
dzieckiem/osobg zalezna. ‘

§4

. Zwrot kosztéw przystuguje Uczestnikowi/czce Projektu za kazdy dzien udziatu w zajeciach, zgodnie
7 lista obecnosci potwierdzajaca uczestnictwo w danej formie wsparcia.

. W przypadku nieobecnoéci Uczestnika/czki na zajeciach zwrot kosztow opieki nad dzieckiem/
osoba zalezna nie przystuguje.

. Beneficjent zastrzega sobie mozliwoéé wstrzymania wypfat w przypadku braku $rodkow
finansowych na koncie projektowym. W przypadku braku érodkéw finansowych zwrot kosztéw
zostanie dokonany niezwtocznie w momencie otrzymania $rodkéw od Instytucji Posredniczacej.

. Organizator formy wsparcia, ktérej dotyczy swrot kosztow, zastrzega sobie prawo do weryfikacji
oszacowanych przez Uczestnika/czke Projektu kosztow opieki nad dzieckiem/osoba zalezng
w razie ich niezgodnosci ze stanem faktycznym.

. Beneficjent zastrzega sobie mozliwoé¢ wstrzymania wyptat refundacji kosztéw opieki nad
dzieckiem/osoba zalezng w momencie wyczerpania $rodkow finansowych przeznaczonych na ten
cel.

. Zwrot kosztéw opieki nad dzieckiem/osobg zalezng dla Uczestnika/czki Projektu dokonywany jest
na rachunek bankowy wskazany we wniosku o zwrot kosztéw opieki nad dzieckiem/osobg
zalezng.
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. Regulamin wchodzi w zycie z dniem ogtoszenia.
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. Sprawy nieuregulowane niniejszym Regulaminem rozstrzygane s przez Beneficjenta.

. Beneficjent zastrzega sobie prawo zmiany niniejszego Regulaminu w trakcie trwania Projektu

o czym niezwtocznie poinformuje Uczestnikéw/czki Projektu.

Data i podpis Beneficjenta
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