
   

 

                                                                                                              Załącznik Nr.2 

                                                                                                                 do Zarządzenia nr.5/2022 z dnia 15.02.2022 
                                                                                                                                          kierownika CIS w Kłomnicach  

                                                                                                                                                                                      
Indywidualny Program Zatrudnienia Socjalnego 

Uczestnika Projektu...….…………………………. 

 w ramach projektu „Nowa szansa na zmianę -Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach”  

Oś priorytetowa IX. Włączenie społeczne dla działania: 9.1. Aktywna integracja dla poddziałania 9.1.5 
Programy aktywnej integracji  osób i grup zagrożonych wykluczeniem społecznym. 

 

Zawarty w dniu …………….....................… pomiędzy Gminą Kłomnice, jako partnerem Projektu „Nowa 
szans na zmianę-Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach”, w imieniu której występuje Centrum 
Integracji Społecznej w Kłomnicach 42–270 Kłomnice ul. Strażacka 18 A reprezentowanym przez 
Kierownika Centrum Integracji Społecznej Barbarę Mizera , zgodnie z upoważnieniem Wójta Gminy 
Kłomnice, Piotra Juszczyka z dnia………………………..  r.  
a  
Panią/Panem,............................................................................................................................................ 
zwaną/zwanym dalej Uczestnikiem projektu. 

 

Strony uzgadniają, co następuje: 
 

Postanowienia ogólne 
 

§ 1 
Warunkiem koniecznym i niezbędnym do uczestnictwa w ww. projekcie jest zawarcie Indywidualnego 
Programu Zatrudnienia Socjalnego, zwanego dalej „Programem" zgodnego z ustawą z dnia 13 czerwca 
2003 r. o zatrudnieniu socjalnym (t.j. Dz.U. 2022 r.,  poz. 218). 

 

§ 2 
Osobami odpowiedzialnymi za realizację Programu są: pracownik socjalny, (terapeuta), doradca 
zawodowy oraz instruktor zawodu, zatrudnieni w ramach projektu, zgodnie z wnioskiem 
o dofinansowanie WND-RPSL-09.01.05-24-004D/20-001. 
 

§ 3 
Bezpośredni nadzór nad realizacją programu sprawuje Kierownik Centrum. 
 

§ 4 
Kierownik Centrum zobowiązuje się do zapewnienia Uczestnikowi projektu: 
1.bezpiecznych i higienicznych warunków uczestnictwa 
2.środków ochrony indywidualnej 
3.odzieży i obuwia roboczego 
4.szkolenia w zakresie BHP 
5.badań lekarskich 
6.jednego posiłku dziennie . 
 

 



§ 5 
Do obowiązków instruktora zawodu prowadzącego szkolenia w ramach reintegracji zawodowej należy: 
• kontrola zadań wykonywanych przez Uczestnika projektu, 
• analiza wyników kontroli realizacji zadań, 
• ocena podsumowująca wykonanie zadania przez Uczestnika projektu. 

 

§ 6 
 

Program, zgodnie z ustawą o zatrudnieniu socjalnym, zawierany jest na okres próbny, trwający 
1 miesiąc. Po pomyślnym jego zakończeniu, Kierownik  Centrum, kwalifikuje uczestnika do dalszego 
uczestnict3wa w zajęciach Centrum o czym informuje  Kierownika Ośrodka Pomocy Społecznej w 
Kłomnicach. 
 

§ 7 
 

Okres uczestnictwa w zajęciach w Centrum może trwać do 11 miesięcy.  
 

§ 8 
Skierowanie Uczestnika projektu do uczestnictwa w zajęciach Centrum, po zakończeniu okresu 
próbnego, nie wymaga ponownego zawarcia Indywidualnego Programu Zatrudnienia Socjalnego. 
 

§ 8 

W okresie uczestnictwa w zajęciach Centrum, na wniosek Uczestnika projektu, Kierownik Centrum 
przyznaje świadczenie integracyjne. W okresie próbnym  oraz przez okres dalszego uczestnictwa w 
zajęciach Centrum uczestnik otrzymuje świadczenie integracyjne w wysokości 120% zasiłku 
bezrobotnego.  

§ 9 

Świadczenie integracyjne jest wypłacane przez Centrum w okresach miesięcznych z dołu. Za okres 
niezdolności do uczestniczenia w zajęciach wskutek choroby potwierdzonej przez lekarza, jednak nie 
dłuższej niż 21 dni, świadczenie integracyjne ulega zmniejszeniu o 1/40 za każdy dzień niezdolności. 
Za każdy kolejny dzień niezdolności do uczestniczenia w zajęciach Centrum świadczenie nie 
przysługuje. Za niepełny miesiąc uczestnictwa świadczenie ustala się dzieląc kwotę świadczenia przez 
30 i mnożąc przez liczbę dni kalendarzowych przypadających w okresie, za który to świadczenie 
przysługuje. 

§ 10 

Świadczenie integracyjne ulega zmniejszeniu o 1/20 za każdy dzień nieusprawiedliwionej nieobecności 
Uczestnika w zajęciach projektu Centrum trwającej nie dłużej niż 3 dni w miesiącu. W przypadku 
nieusprawiedliwionej nieobecności Uczestnika w zajęciach projektowych w Centrum trwającej dłużej niż 
3 dni w miesiącu świadczenie integracyjne za dany miesiąc nie przysługuje. 

 

§ 11 

Realizacja programu jest warunkiem korzystania przez Uczestnika projektu ze świadczeń 
ubezpieczenia zdrowotnego, na zasadach określonych w przepisach o powszechnym ubezpieczeniu 
w Narodowym Funduszu Zdrowia. 

§ 12 
 

Zaprzestanie realizacji programu następuje w przypadku: 



1.stwierdzenia przez Kierownika Centrum, że nastąpiło uporczywe naruszenie przez Uczestnika 
projektu postanowień Programu uniemożliwiającego jego dalszą realizację, 
2.trwałego opuszczania przez Uczestnika projektu zajęć organizowanych w ramach projektu, 
3.oświadczenia Uczestnika projektu o odstąpieniu od uczestnictwa w projekcie i realizacji Programu. 
 

§ 13 
Zakończenie realizacji Programu następuje w dniu, w którym Uczestnik projektu podejmie zatrudnienie 
na zasadach przewidzianych w przepisach prawa pracy lub podjął działalność gospodarczą, albo 
w dniu, w którym upłynął okres uczestnictwa w zajęciach organizowanych w ramach projektu. 
 

OBOWIĄZKI UCZESTNIKA PROJEKTU 

§ 14 

Uczestnik projektu Centrum Integracji Społecznej jest zobowiązany do uczestnictwa w zajęciach 
reintegracji społecznej i zawodowej w czasie nie krótszym niż 30godzin tygodniowo. 

 

§ 15 

Uczestnik zobowiązany jest do przestrzegania Regulaminu Uczestnika projektu „Nowa szansa na 
zmianę -Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach” 

 

§ 16 

W ramach reintegracji zawodowej Uczestnik jest zobowiązany do: 

1. uczestniczenia w grupie szkolenia zawodowego: 
• przestrzegania regulaminu grupy zawodowej, przygotowania teoretycznego do zajęć, 
• dobrania i przygotowania odpowiednich środków niezbędnych do wykonywania prac zawodowych, 
• wykonywania wyznaczonych zadań; 
• przestrzegania przepisów bhp w czasie wykonywania zadań, 
2. wyboru i uczestniczenia w zaproponowanych kursach, szkoleniach, których celem będzie zdobycie 
umiejętności zawodowych lub podwyższenie kwalifikacji zawodowych; 
3.uczestniczenia w zajęciach z zakresu rozpoczynania i prowadzenia samodzielnej działalności 
gospodarczej oraz zdobycie wiedzy na temat zakładania i prowadzenia spółdzielni socjalnych. 
 

 

§ 17 

W ramach reintegracji społecznej Uczestnik projektu jest zobowiązany do uczestniczenia w realizacji 
programu obejmującego: 

1.zajęcia motywacyjne obejmujące: 
1. zasady komunikacji społecznej, 
2. wzmocnienie samooceny i poczucia własnej wartości, 
3. pozyskanie umiejętności radzenia sobie ze stresem i przezwyciężeniem problemów życiowych, 
4. kształtowanie aktywnej i odpowiedzialnej postawy życiowej, 
5. budowanie więzi interpersonalnych, 
6. wzmocnienie motywacji do aktywności zawodowej, 
7. gry i zabawy psychologiczne, 
8. kultura firmy, 
9. pozytywne myślenie, a szukanie pracy, 

2.warsztaty planowania życia obejmujące: 
a) nauka wzmocnienia w sobie celów życiowych i sposobów ich realizacji, 



b) nabywanie umiejętności racjonalnego gospodarowania posiadanymi środkami finansowymi                        
i czasem, 

c) nauka zaspokojenia potrzeb własnym staraniem poprzez osiągnięcie samodzielności 
ekonomicznej dzięki zatrudnieniu, 

d) zdrowy styl życia i profilaktyka uzależnień, 
e) uświadomienie konieczności  ciągłego kształcenia i  doskonalenia umiejętności zawodowych                     

i społecznych, 
f) konstruktywne wykorzystanie czasu wolnego, 

3.grupy edukacyjne: 
1. warsztat z pierwszej pomocy, 
2. zdrowy styl życia, 

 
4.przestrzeganie zasad pracy w grupie na zajęciach reintegracji społecznej. 

 

§ 18 

Uczestnik projektu Centrum jest zobowiązany uczestniczyć w organizowanym w ramach projektu 
wsparciu dodatkowym, tj. zajęciach z doradcą zawodowym, aktywnym pośrednikiem pracy oraz 
prawnikiem. Szczegółowy zakres ich obowiązków wynika z wniosku o dofinansowanie projektu. Za 
realizację tego zadania odpowiedzialny jest kierownik Centrum, instruktor zawodu oraz pracownik 
socjalny. 

 

§ 19 

Uczestnik zajęć Centrum jest zobowiązany do wypełniania ankiet ewaluacyjnych, które będą służyły 
okresowym ocenom efektywności reintegracji zawodowej i społecznej, dokonywanym przez pracownika 
socjalnego. 

 

§ 20 

Po zakończeniu uczestnictwa w projekcie, kierownik Centrum wydaje uczestnikowi projektu 
zaświadczenie potwierdzające uczestnictwo w zajęciach i nabytych umiejętnościach w ramach 
reintegracji zawodowej i społecznej. 

 

Przepisy końcowe 

§ 21 

Program na wniosek każdej ze stron może ulec zmianie. Zmiana treści Indywidualnego Programu 
Zatrudnienia Socjalnego wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności. 

 

§ 22 

1.Uczestnik ponosi odpowiedzialność materialną, na zasadach opisanych w kodeksie cywilnym, za 
wszelkie powierzone mu mienie, w szczególności za narzędzia, materiały, które otrzymał od Centrum, 
lub którymi dysponował w związku z wykonywaniem niniejszego programu. 

2.W przypadku jakiejkolwiek zawinionej szkody powstałej w mieniu, o którym mowa w ust.1 
(w szczególności utraty mienia, zmniejszenia jego wartości) Uczestnik wyraża zgodę na dokonanie 
przez Centrum potrącenia kwoty odpowiadającej wysokości szkody ze świadczenia integracyjnego 
przysługującego Uczestnikowi. Organizację działalności Centrum Integracji Społecznej normuje 
Regulamin Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach. 



 

§ 23 

Podpisanie przez Uczestnika CIS Indywidualnego Programu Zatrudnienia Socjalnego jest 
równoznaczne z zapoznaniem i zobowiązaniem się do przestrzegania Regulaminu CIS. 

 

§ 24 

Indywidualny Program Zatrudnienia Socjalnego zawierany jest w dwóch jednobrzmiących 
egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron. 

 

Kierownik Centrum Integracji 
Społecznej z upoważnienia 

Partnera projektu 
 
 

…………………………………… 
(data i podpis) 

  Uczestnik projektu 
 
 
 
 

…………………………………… 
(data i podpis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Załącznik nr 1 do IPZS 

Kłomnice, dnia ………………………. 
 

 

WNIOSEK O PRZYZNANIE ŚWIADCZENIA INTEGRACYJNEGO 

Uczestnika projektu” Nowa szansa na zmianę-Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach” 
nr. wniosku: WND-RPSL.09.01.05-24-004D/20, nr. umowy:UDA-RPSL.09.01.05-24-

004D/20-00, realizowanym przez Centrum Integracji Społecznej w Kłomnicach w latach 
2021-2023. 

 
Imię nazwisko uczestnika:…………………………………………………………………………….. 

Adres zamieszkania/pobytu (adres do korespondencji):……………………………………………… 

Telefon kontaktowy:…………………………………………………………………... 

Oświadczam, że zapoznałem(am) się z regulaminem Centrum Integracji 
Społecznej w Kłomnicach z/s 42-270 Kłomnice ul. Strażacka 18 A oraz                                  z 
Indywidualnym Programem Zatrudnienia Socjalnego sporządzonym dla mojej osoby. 

Jednocześnie deklaruję chęć uczestnictwa w zajęciach w CIS i należyte 
wykonywanie przydzielonych mi zadań. 
Przyjmuję do wiadomości następujący system organizacji pracy i rozliczeń finansowych:  

1. W okresie próbnym (pierwszy miesiąc) nie przysługuje uczestnikowi ani jeden dzień wolny. 

2.  W okresie właściwym (11 miesięcy) przysługują uczestnikowi 6 dni wolnych z prawem 
do świadczenia integracyjnego.. 

3.  W przypadku opuszczania zajęć w okresie właściwym, Kierownika CIS może 
wykluczyć osobę z grona uczestników, już po 5dniach nieusprawiedliwionych nieobecności. 

4.  Za każdy dzień nieusprawiedliwionej nieobecności, wypłacone świadczenie zostanie 
pomniejszone o 1/20 świadczenia przysługującego na dany miesiąc. 

5.  Po trzeciej nieusprawiedliwionej nieobecności w miesiącu wypłacenie świadczenia 
za miesiąc, którego dotyczy zostanie wstrzymane. 

Oświadczam, że zostałem poinformowany(na) o zasadach uczestnictwa w zajęciach oraz zasadach 
przyznawania i wypłacania świadczenia integracyjnego. Znana mi jest wysokość świadczenia 
wynoszącego w okresie próbnym 120% zasiłku dla bezrobotnych netto/brutto, oraz w każdym kolejnym 
miesiącu uczestnictwa w zajęciach 120% zasiłku dla bezrobotnych netto/brutto oraz fakt, że 
świadczenie jest wypłacane z dołu. 

Data i podpis uczestnika 

Po rozpatrzeniu wniosku  .......................................................................................................  

o przyznanie świadczenia integracyjnego wyrażam/nie wyrażam zgody na przyznanie 



w/w świadczenia.                                                                       Data i podpis Kierownika CIS 

* W przypadku nie wyrażenia 

 


