Zatgcznik nr 4 do Zasad dofinansowania kosztow
utworzenia, dziatania i kontroli zaktadéw aktywnosci
zawodowej ze srodkdéw Paristwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych bedgcych

w dyspozycji Wojewddztwa Opolskiego

UMOWA Nr ....covrvvnerisnnnnns / 20.........
o dofinansowanie kosztow utworzenia i dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej w ...............
ze Srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych

zawarta W dniu ....ccoeveveceeceienenee, 20...... roku w Opolu,

pomiedzy:

Wojewddztwem Opolskim z siedzibg w 45-082 Opole, ul. Piastowska 14
reprezentowanym przez:

1) e ,

.................................................. Z siedzibg Wi ceeveeeneens, WpISang/ym do Krajowego
Rejestru Sadowego pod NUMErEM: .cceceeeersseeseesenenes , zwanym dalej ,Organizatorem”,
reprezentowanym przez:

1) e ,

na podstawie § 3 ust.2 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 17 lipca 2012 roku
w sprawie zaktadéw aktywnosci zawodowej (Dz. U. z 2021 r. poz. 1934 z pdzn. zm.) zawiera sie umowe
o dofinansowanie kosztow utworzenia i dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej w ......... ,
nastepujacej tresci-:

CZESCI
Dofinansowanie kosztow utworzenia i dziatania zaktadu aktywno$ci zawodowej
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1. Wojewddztwo Opolskie udziela Organizatorowi ze srodkéw Paristwowego Funduszu Rehabilitacji
Osdb Niepetnosprawnych, zwanego dalej PFRON, dofinansowania na utworzenie Zakfadu
aktywnosci zawodowej do kwoty: ............... zt (stownie: ............... ztotych, 00/100) stanowigcej
oo % catkowitych kosztédw utworzenia Zaktadu aktywnosci zawodowe;.

2. Organizator zobowigzuje sie do utworzenia i prowadzenia Zaktadu aktywnosci zawodowej,

zwanego dalej,,Zaktadem”, w obiekcie potozonym na dziatce nr ............... Wi . Organizator
oswiadcza, ze jest uzytkownikiem dziatki i usytuowanych na niej budynkéw do dnia ............... na
podstawie .......cccceenunes

3. W pomieszczeniach wymienionych w ust. 2 z przyznanego dofinansowania wykonywane bedg
prace adaptacyjne.

4. Przyznana dotacja stanowigca dofinasowanie,- o ktérej mowa w ust. 1 zostanie przekazana na
wyodrebniony rachunek bankowy realizatora - Zaktad Aktywnosci Zawodowej w ... ,
za posrednictwem rachunku bankowego Organizatora —..................... , podany odrebnym pismem.

5. Organizator zobowigzuje sie do pokrycia pozostatych kosztow utworzenia Zaktadu stanowigcych
...... % i wynoszacych ........ zt (stownie: ........ ztotych) ze $rodkéw wiasnych badZz pozyskanych z
innych Zrédet.



§2

Organizator zobowigzuje sie do wykorzystania $rodkéw finansowych, o ktérych mowa w § 1
ust. 1 umowy w ramach kosztéw wymienionych w § 7 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 17 lipca 2012r. w sprawie zaktadéw aktywnosci zawodowej (Dz. U. z 2021 r., poz.
1934 z pdzn. zm.), zgodnie z zatgcznikiem nr 1 do niniejszej umowy.

§3

1. Przyznane $rodki finansowe, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 umowy zostang przekazane przelewem
pod warunkiem przedtozenia w Regionalnym Osrodku Polityki Spotecznej w Opolu, zwanym dalej
ROPS prawnych zabezpieczen wszelkich roszczen finansowych Wojewddztwa Opolskiego,
wynikajgcych z niniejszej umowy., ktére stanowig :

1) weksel in blanco z klauzulg , bez protestu” wraz z deklaracja wekslowg,

2) akt notarialny o dobrowolnym poddaniu sie egzekucji w trybie art. 777 kodeksu postepowania
cywilnego zawierajgcego zobowigzanie do zaptaty sumy pienieznej do kwoty ........cccecu...... ,

3) e ——— .

Wydatki zwigzane z uzyskaniem zabezpieczen ponosi Organizator.

2. Przyznane srodki finansowe, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 umowy zostang przekazane przelewem
pod warunkiem przedtozenia w Regionalnym Osrodku Polityki Spotecznej w Opolu, zwanym dalej
ROPS:

1) Oswiadczenia zawierajgcego dane rachunku bankowego Organizatora oraz dane
wyodrebnionego rachunku bankowego realizatora - Zakfadu
(nr rachunku, nazwa banku, w jakim prowadzony jest rachunek oraz informacja — pod jaka
nazwg prowadzony jest rachunek),

2) kserokopii faktur/rachunkéw/umoéw wykonanych dwustronnie, poswiadczonych za zgodno$é
z oryginatem, z datg i podpisami oséb umozliwiajgcymi ich identyfikacje, ktére powinny
zawiera¢ nastepujgce adnotacje:

a) ,Wydatek w kwocie ..... zt poniesiono ze Srodkéw PFRON bedacych w dyspozycji
Wojewddztwa Opolskiego w ramach umowy nr ... z dnia ... zawartej
z Wojewddztwem Opolskim”,

b) ,Wydatek w kwocie ..... zt poniesiono ze srodkéw wtasnych/wydatek w kwocie ..... zt
poniesiono ze srodkéw (ze wskazaniem zrédta)”,

c) ,Wydatek zostat zrealizowany w trybie ...................... zgodnie z art.......cccuvee.. ustawy
Prawo zamoéwien publicznych” ,

d) ,,Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym, formalnym i rachunkowym”,

e) dekretacje do zaptaty,

2) kserokopii dokumentéw potwierdzajgcych przyjecie na stan srodkow trwatych lub produktow
wymagajgcych sporzgdzenia takich dokumentdéw - w przypadku dokonania zakupow,

3) kserokopii protokotéw odbioru robdét budowlanych (odpowiednio czesciowego Iub
koncowego) z adnotacjg o wykonaniu robot zgodnie z projektem, przepisami prawa oraz
zasadami sztuki budowlanej, podpisanych przez wykonawce oraz Organizatora Zakfadu
i inspektora nadzoru (jesli byt ustanowiony),

4)  kserokopii uméw na wykonanie robot budowlanych,

5) kserokopii kosztorysdw ofertowych (jezeli roboty budowlane zostaty wykonane w petnym
zakresie na podstawie umowy ryczattowej) lub kosztoryséw inwestorskich lub kosztoryséw
powykonawczych, sprawdzonych przez organizatora Zaktadu lub uprawnionego inspektora
nadzoru (jesli byt ustanowiony), pod wzgledem zgodnosci z obowigzujgcymi normami, cenami
i obmiarem robot budowlanych.

3. Organizator zobowigzuje sie do przedtozenia w ROPS koricowego rozliczenia kosztdw utworzenia
Zaktadu do dnia .....ccccecevereeenen. r.

4. Organizator zobowigzuje sie do zawarcia umowy ubezpieczenia wyposazenia i srodkdw trwatych
dofinansowanych ze srodkdw PFRON w terminie do ...... dni od dnia zakupu.



Organizator nie moze pokrywac wydatkéw zwigzanych z utworzeniem Zaktadu ze srodkéw PFRON,
ktore zostaty poniesione przed dniem zawarcia niniejszej umowy.

ROPS zastrzega sobie prawo do weryfikacji dokumentow przedstawionych przez Organizatora
w zwigzku z rozliczeniem dofinansowania udzielonego przez Wojewdédztwo Opolskie na pokrycie
kosztéw utworzenia Zaktadu.

W rozliczeniu wydatkdw, o ktérych mowa w § 3 Organizator nie moze uwzglednia¢ kwot z tytutu
optat i kar umownych oraz podatku od towardw i ustug, jezeli Organizator ma prawo odzyskania
tego podatku. Organizator winien oswiadczeniem udokumentowaé fakt czy posiada prawo do
odliczania podatku VAT. W przypadku braku takiego prawa nalezy wskaza¢ doktadng podstawe
prawna.

Organizator zobowigzany jest przy dokonywaniu zakupu robdét budowlanych, ustug i dostaw
do przestrzegania zasad okreslonych w przepisach o zamoéwieniach publicznych.

§4

W przypadku, gdy catkowity koszt utworzenia Zaktadu bedzie nizszy niz suma kwoty przewidzianej
w § 1 ust.1 i udziatu wiasnego, o ktérym mowa w § 1 ust. 5, kwota dofinansowania ze srodkéw
PFRON ulega proporcjonalnemu zmniejszeniu do wysokosci .......% kosztéw utworzenia Zaktadu.
W przypadku przekazania srodkéw PFRON w kwocie wyzszej niz .....% kosztéw utworzenia Zaktadu,
nadwyzka ponad t3 kwote podlega niezwtocznemu zwrotowi na rachunek bankowy ROPS, podany
w § 6 ust. 7 niniejszej umowy.

Zmiany w preliminarzu kosztéw powstate w wyniku rozstrzygniecia postepowan przetargowych
moga zosta¢ dokonane tylko aneksem w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§5

Wojewddztwo Opolskie udziela Organizatorowi dotacji w dofinansowaniu w 20..... roku ze srodkéw
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych na dziatanie Zaktadu w wysokosci
....................... zt (stownie ztotych............cccceuvueee... ) przy zatrudnieniu ...... pracownikéw z
orzeczonym znacznym lub umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci.

Przyznana dotacja w dofinansowaniu, o ktdrej mowa w ust. 1 zostanie przekazana w 2 ratach
potrocznych, w sposéb nastepujacy:

1) lrata w wysokoSci ..cceevrerieennen. zt (stownie ztotych: ..., ) w terminie do dnia
15.01.20......r,;

2) Il rata W WySOKOSCI  coeuererrereerieenne. zt (stownie ztotych: ....................... ) w terminie do dnia
05.07.20....r.

Przyznana dotacja stanowigca dofinasowanie, o ktérej mowa w ust. 1 zostanie przekazana na

wyodrebniony rachunek bankowy realizatora - Zaktad Aktywnosci Zawodowej w ...,

za posrednictwem rachunku bankowego Organizatora —..................... , podany odrebnym pismem.

Przewidywane koszty dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej w........ w 20.... roku przy

zatrudnieniu ... pracownikéw ze znacznym lub z umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci
okresla zatgcznik nr 2 do niniejszej umowy.

§6

Organizator zobowigzuje sie do wykorzystania srodkéw finansowych, o ktérych mowa w § 5

w ramach kosztéw wymienionych w § 8 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia

17 lipca 2012r. w sprawie zaktadow aktywnosci zawodowej (Dz. U. z 2021 r., poz. 1934 z pdzn. zm.).

Przyznane srodki finansowe, o ktérych mowa w § 5 ust. 2 umowy zostang przekazane przelewem

pod warunkiem przedtozenia w Regionalnym Osrodku Polityki Spotecznej w Opolu, zwanym dalej

ROPS :

1) poswiadczonej za zgodnosc z oryginatem decyzji w sprawie przyznania statusu Zaktadu,

2) aktu notarialnego o dobrowolnym poddaniu sie egzekucji w trybie art. 777 § 1 Kodeksu
postepowania cywilnego, zawierajagcego zobowigzanie do zaptaty sumy pienieznej
w wysokosci przyznanych $rodkéw Funduszu, bedacych w dyspozycji Wojewddztwa w danym
roku,

3) numeru rachunku bankowego Organizatora podanego odrebnym pismem.

Wydatki zwigzane z uzyskaniem zabezpieczen ponosi Organizator.
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Corocznie do dnia 30 wrzesnia Organizator sktada na dzien podpisania umowy w siedzibie
Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej w Opolu : 45-315 Opole, ul. Gtogowska 25 C, zwanego
w dalszej czesci umowy ,, ROPS” informacje o:
1) przewidywanej liczbie osdb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci, ktére bedg zatrudnione w nastepnym roku w Zaktadzie;
2) przewidywanych kosztach dziatania Zaktadu w kolejnym roku kalendarzowym, z podziatem na
Zrédta finansowania.
Strony umowy okreslg corocznie, nie pdzniej niz do dnia 30 listopada, w formie aneksu do umowy,
przewidywang liczbe oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci, stanowigcg podstawe do ustalenia srodkéw na dziatanie Zaktadu,
zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 48 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2023r.,
poz. 100 z pdin. zm.), ktére beda zatrudnione w Zaktadzie oraz przewidywane koszty dziatania
Zaktadu, w tym wysokos¢ srodkéw PFRON.
Wojewddztwo Opolskie udzieli Organizatorowi dofinansowania kosztéw dziatania Zakfadu,
o ktérym mowa w § 1 niniejszej umowy, pod warunkiem otrzymania z PFRON S$rodkéow
przeznaczonych na dofinansowanie zobowigzania dotyczgcego kosztu dziatania Zaktadu, zgodnie
z § 3 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 13 maja 2003 r. w sprawie algorytmu przekazywania
srodkédw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych samorzadom
wojewddzkim i powiatowym (Dz.U. z 2023 r., poz. 1066 z pdzn. zm.). W przypadku nie spetnienia
powyzszego warunku wysokos¢ i termin dofinansowania zostang okreslone aneksem do umowy.
Maksymalne dofinansowanie ze srodkéw PFRON kosztéw dziatania Zaktadu wynosi 90% tych
kosztow. Organizator zobowigzuje sie do pokrycia pozostatych kosztéw dziatania Zaktadu
aktywnosci zawodowej ze srodkéw wtasnych lub uzyskanych z innych niz PFRON zrédet w wys.
nie mniejszej niz 10% wszystkich kosztéw dziatania Zaktadu. W przypadku, gdy dofinansowanie
przekroczy 90% woéwczas Organizator zobowigzany jest zwrdci¢c do ROPS nadwyike srodkéw
PFRON, w terminie do 15 stycznia nastepnego roku na rachunek bankowy prowadzony pod
nazwg: Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Opolu, ul. Gtogowska 25 ¢, 45-315 Opole
o numerze: BANK MILLENNIUM nr 44 1160 2202 0000 0000 3605 7725. Przy zwrocie srodkéw po
dniu 15 stycznia roku nastepnego zostang naliczone odsetki w wysokosci okreslonej jak dla
zalegtosci podatkowych, na zasadach okreslonych w przepisach o finansach publicznych.
Niewykorzystane srodki w danym roku kalendarzowym, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 Organizator
jest zobowigzany zwrdci¢ w terminie do 15 stycznia nastepnego roku na rachunek bankowy
prowadzony pod nazwa: Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Opolu, ul. Gtogowska 25 c, 45-
315 Opole o numerze: BANK MILLENNIUM nr 44 1160 2202 0000 0000 3605 7725. Przy zwrocie
srodkdéw po dniu 15 stycznia roku nastepnego zostang naliczone odsetki w wysokosci okreslonej
jak dla zalegtosci podatkowych, na zasadach okreslonych w przepisach o finansach publicznych .
Odsetki naliczone przez bank od $rodkéw Funduszu, przekazywanych Organizatorowi,
sg wiasnoscig Funduszu i podlegajg zwrotowi w okresach rozliczeniowych.
Ptatnos¢ kwot dofinansowania nastepuje w polskich ztotych (PLN) i wytgcznie na terenie Polski.

§7

Organizator zobowigzuje sie do utworzenia i prowadzenia Zaktadu w obiekcie potozonym przy
| U

Organizator zobowigzuje sie do rozpoczecia dziatania Zaktadu od dnia ...................... r.

Zaktad prowadzi dziatalnos¢ gospodarczg o charakterze ...........................

Zaktad moze podejmowac inne rodzaje produkcji lub ustug, stosownie do zapotrzebowania na
rynku, po uprzednim pisemnym poinformowaniu o tym zamierzeniu Wojewddztwa Opolskiego za
posrednictwem ROPS.



§8

1. Organizator zobowigzuje sie do zatrudnienia w Zaktadzie wedtug stanu nie mniejszego niz
okreslony w ust. 2.

2. Co najmniej 70 % ogdtu oséb zatrudnionych w Zaktadzie stanowig osoby niepetnosprawne,
o ktérych mowa w art. 29 ust. 1 pkt. 1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
o zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych. Stan zatrudnienia oséb zaliczonych do umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci, u ktérych stwierdzono autyzm, uposledzenie umystowe lub chorobe
psychiczng nie moze by¢ wyzszy niz 35 % ogdtu zatrudnionych.

3. Stany zatrudnienia stanowigce podstawe do wyliczenia wskaznikdéw zatrudnienia wszystkich oséb
niepetnosprawnych w stosunku do ogétu zatrudnionych i wskaznika zatrudnienia oséb
niepetnosprawnych z umiarkowanym stopniem niepetnosprawnosci do ogdtu zatrudnionych
ustala sie w osobach.

4. Czas pracy osOb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci wynosi co najmniej 0,5 wymiaru czasu pracy okreslonego w art. 15 ustawy
z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osdb
niepetnosprawnych.

5. Organizator zobowigzany jest do niezwlocznego informowania Wojewddztwa Opolskiego,
za posrednictwem ROPS o zmianie stanu zatrudnienia w Zaktadzie.

6. W przypadku zmniejszenia liczby zatrudnionych w Zaktadzie oséb niepetnosprawnych zaliczonych
do znacznego i umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci Organizator zobowigzany jest do
uzupetnienia stanu ich zatrudnienia w terminie 1 miesigca od dnia zaistnienia zmiany.
W przeciwnym razie zostanie zmniejszona wysokos¢ dotacji na dziatanie Zaktadu, proporcjonalnie
do zmniejszenia zatrudnienia.

7. Zmniejszenie zatrudnienia oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego i umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci nie moze naruszac proporcji okreslonych w ust. 2.

8. Zmiana stanu zatrudnienia moze nastgpic¢ po podpisaniu stosownego aneksu do niniejszej umowy
po pozytywnym rozpatrzeniu przez Wojewddztwo Opolskie wniosku ztozonego przez
Organizatora.

§9

Organizator zobowigzany jest do prowadzenia wyodrebnionej petnej ewidencji ksiegowej dla
dziatalnosci Zaktadu wedtug obowigzujgcego zaktadowego planu kont.

§10

1. Organizator zobowigzany jest do przedktadania Wojewddztwu Opolskiemu, za posrednictwem

ROPS:

1) informacji o wydatkowanych srodkach o ktérych mowa w § 5 ust. 1 umowy w okresach
kwartalnych, nie pdZniej niz do 5 dnia miesigca rozpoczynajacego nastepny kwartat, na wzorze
okreslonym w zatgczniku nr 3 do niniejszej umowy;

2) petnego rozliczenia rocznego wykorzystania srodkéw o ktdrych mowa w § 5 ust. 1 umowy
oraz ich merytoryczne uzasadnienie, w terminie do dnia 15 marca nastepnego roku, na wzorze
okreslonym w zatgczniku nr 4 do niniejszej umowy;

3) rocznego sprawozdania finansowego po zatwierdzeniu przez wtasciwy organ.

2. Organizator zobowigzuje sie do dostarczania do ROPS na kazde zgdanie wszelkich informacji

i dokumentow dotyczacych dziatania Zaktadu, zarowno finansowych jak i merytorycznych,

z dowolnego okresu dziatania Zaktadu.
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1. Organizator zobowigzuje sie do zawarcia uméw ubezpieczenia wyposazenia i Srodkow trwatych
dofinansowanych ze srodkéw Funduszu w terminie 14 dni od dnia ich zakupu.

2. Organizator zobowigzuje sie do przekazania do ROPS poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem
kserokopii zawartej umowy ubezpieczenia, w terminie do 14 dni od dnia zawarcia umowy
ubezpieczenia.



§12

1. W przypadku zbycia maszyn i urzadzen: zamortyzowanych, zbednych w zwigzku ze zmiang profilu
dziatania Zakfadu lub zbednych w zwigzku z wprowadzeniem ulepszen technicznych lub
technologicznych, nabytych ze srodkéw Funduszu w ramach tworzenia Zakfadu, Organizator
przeznacza uzyskane w ten sposdb srodki na zakup maszyn i urzadzen niezbednych do dalszego
prowadzenia dziatalnosci.

2. Organizator w terminie do 14 dni od dnia zbycia przedktada Wojewddztwu Opolskiemu,
za posrednictwem ROPS, dokumenty:

a) potwierdzajgce zbycie maszyn i urzadzen, o ktérych mowa w ust. 1,
b) okreslajgce aktualng warto$¢ maszyn i urzadzen, o ktérych mowa w ust. 1.

3. Organizator zobowigzuje sie do przedtozenia Wojewddztwu Opolskiemu, za posrednictwem ROPS,
w okresach kwartalnych, nie pdzniej niz do 5 dnia miesigca rozpoczynajacego nastepny kwartat,
dokumentéw potwierdzajgcych wydatkowanie srodkdéw uzyskanych ze zbycia maszyn
i urzadzen, o ktérych mowa w ust. 1.

§13

Wojewddztwo Opolskie, za posrednictwem ROPS, zastrzega sobie prawo do weryfikacji dokumentéw
przedstawionych przez Organizatora, w zwigzku z rozliczeniem dofinansowania udzielonego
na pokrycie kosztéw dziatania Zaktadu, wtgcznie z kontrolg w Zakfadzie oraz w siedzibie Organizatora.

8§14

W przypadku niezgodnego z umowg wykorzystania Srodkéw przekazanych przez Wojewddztwo
Opolskie na dziatanie Zaktadu, pobranych w nadmiernej wysokosci lub ustalonych w wyniku kontroli
w zakresie stwierdzonych nieprawidtowosci, Organizator zobowigzuje sie do zwrotu tych $Srodkéw
z odsetkami obliczonymi jak dla zalegtosci podatkowych, naliczconymi od dnia wykonania przez
Wojewddztwo ptatnosci tych srodkéw, na konto ROPS podane w § 2 ust. 12 umowy, niezwtocznie po
przedstawieniu wezwania z zastrzezeniem art. 49e ustawy o rehabilitacji. Za doreczenie wezwania
uznaje sie przesytke polecong wystang na adres Organizatora, réwniez dwukrotnie awizowana.

§15

Po zatwierdzeniu rocznego rozliczenia wykorzystania przyznanych srodkéw finansowych na dziatanie
Zaktadu, Wojewddztwo Opolskie moze dokonac korekty wysokosci Srodkdw na rok nastepny.

§16

Organizator udostepnia Wojewddztwu Opolskiemu, za posrednictwem ROPS na jego zadanie, bilans
rocznej dziatalnosci Zakfadu.

czes€
Warunki renegocjacji umowy

§17

1. Umowe zawiera sie na czas posiadania przez Organizatora statusu Zaktadu, z zastrzezeniem ust. 2.

Umowa wygasa z mocy prawa z dniem utraty przez Organizatora statusu Zaktadu.

3. Woczesniejsze rozwigzanie umowy przez kazdg ze stron moze nastgpi¢ w formie pisemnej
z zachowaniem miesiecznego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca
kalendarzowego nastepujgcego po miesigcu, w ktérym ztozono wypowiedzenie.

4. W razie rozwigzania lub wygasniecia umowy Organizator rozliczy sie z otrzymanych $rodkéw
finansowych nie pdzniej niz w terminie 30 dni od dnia rozwigzania lub wygasniecia umowy.

§18

N

Umowa lub jej cze$é moze podlegac negocjacji w kazdym czasie jej trwania, jezeli zaistniejg okolicznosci
majgce wptyw na sposob jej realizacji.



§19

1. Umowa moze zostac rozwigzana przez Wojewddztwo Opolskie z zachowaniem 1-miesiecznego
okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego nastepujgcego po
miesigcu, w ktdrym ztozono wypowiedzenie, w przypadku:

1) niezgodnego z umowa wykorzystania Srodkow przekazanych przez Wojewddztwo na
utworzenie i dziatanie Zaktadu,

2) odmowy Organizatora poddania sie kontroli, nieusuniecia stwierdzonych nieprawidtowosci,

3) odmowy przyznania przez Wojewode statusu Zaktadu oraz z dniem utraty statusu przez Zaktad,

4) niepodjecia przez Organizatora czynnosci zwigzanych z utworzeniem Zaktadu,

5) niedotrzymania termindéw: rozliczenia przekazanych $rodkéw PFRON, ustanowienia
i przedtozenia Wojewddztwu prawnych zabezpieczen,

6) przerwania dziatalnosci Zaktadu na okres dtuzszy niz 1 miesigc,

7) braku niezwtocznego poinformowania Wojewddztwa o zmianie miejsca dziatalnosci,
o zaprzestaniu badZ zawieszeniu dziatalnosci lub innych okolicznosciach majacych wptyw na
realizacje i postanowienia umowy,

8) stwierdzenia, ze informacje podane we wniosku o dofinansowanie, lub inne dokumenty, na
podstawie ktérych podjeto decyzje o dofinansowaniu Zaktadu sg nieprawdziwe.

2. Wojewoddztwo Opolskie moze rozwigza¢ umowe w kazdym czasie jej trwania, bez zachowania
terminu wypowiedzenia w przypadku stwierdzenia, ze informacje podane we wniosku
o dofinansowanie lub dokumenty, na podstawie ktérych podjeto decyzje o dofinansowaniu
utworzenia Zaktadu sg nieprawdziwe. Skutkuje to zwrotem na rzecz Wojewédztwa przekazanych
srodkéw finansowych wraz z odsetkami naliczconymi jak dla zalegtosci podatkowych od dnia
przekazania srodkéw.

czesc
Postanowienia koicowe

§20

Organizator zobowigzuje sie do niezwlocznego kazdorazowego powiadamiania Wojewddztwa
Opolskiego za posrednictwem ROPS o zmianie siedziby, a takze miejsca prowadzonej dziatalnosci oraz
zaprzestaniu badZ zawieszeniu dziatalnosci lub innych okoliczno$ciach majgcych wptyw na realizacje
umowy. W razie zaniedbania tego obowigzku wszelkie pisma zostang wystane do Organizatora na
ostatni wskazany adres. Strony ustalajg, ze za date doreczenia wypowiedzenia lub innego pisma uwaza
sie réwniez date drugiego awizowania przesytki poleconej nie doreczonej, wystanej na ostatni adres
korespondencyjny.

§21

Organizator zobowigzany jest do umieszczenia w widocznym miejscu obiektu Zaktadu, tablicy
informujgcej o dofinansowaniu realizacji zadania ze srodkéw PFRON bedacych w dyspozycji
Wojewddztwa Opolskiego.

§22

1. Zmiany w umowie mogg by¢ dokonywane tylko aneksem w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

2. Zafaczniki do umowy stanowig integralng czesé¢ umowy.

3. Wszelkie spory wynikajgce z umowy podlegajg rozpatrzeniu przez Sad witasciwy dla siedziby
Wojewddztwa Opolskiego.

§23

Umowa wchodzi w zycie z dniem podpisania jej przez strony.



§24

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowag majg zastosowanie przepisy ustawy z dnia
23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny, ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej
i spotecznej oraz zatrudnianiu osdb niepetnosprawnych, rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 24 lipca 2012 roku w sprawie zaktadéw aktywnosci zawodowej-, ustawy z dnia
27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych, ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci.

§ 25

Niniejsza umowa zostata sporzgdzona w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
Stron.

ORGANIZATOR WOJEWODZTWO OPOLSKIE



Zatacznik nr 1 do umowy

Preliminarz kosztéw utworzenia Zaktadu Aktywnosci Zawodowej w ..........

Lp.

Wyszczegdlnienie kosztow

Dofinansowanie
ze srodkow
PFRON

Koszty
z innych niz
PFRON zrddet,
w tym Srodki
Organizatora

Ogotem

Przystosowanie do potrzeb osdéb
niepetnosprawnych pomieszczen
produkcyjnych lub pomieszczen stuzacych
Swiadczeniu ustug oraz pomieszczen
socjalnych i przeznaczonych na
rehabilitacje

Zakup sprzetu rehabilitacyjnego

Wyposazenie pomieszczen socjalnych i
przeznaczonych na rehabilitacje,
pomieszczen, w ktérych jest prowadzona
dziatalno$¢ wytwadrcza lub ustugowa, oraz
przygotowanie stanowisk pracy, w tym
zakup maszyn, narzedzi i urzadzen
niezbednych do prowadzenia produkcji lub
Swiadczenia ustug

Zakup surowcow i materiatow potrzebnych
do rozpoczecia dziatalnosci wytwodrczej lub
ustugowej

Zakup lub wynajem srodkow transportu

RAZEM

% ogolnych kosztéw utworzenia ZAZ

w %

. %

100 %

ORGANIZATOR

WOJEWODZTWO OPOLSKIE




Zatacznik nr 2 do umowy

Przewidywane koszty dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej w ........

W aeereceeensneenssnnessnnns roku

przy zatrudnieniu ................ pracownikéw ze znacznym lub z umiarkowanym stopniem

niepetnosprawnosci

Lp. Wyszczegdlnienie kosztow Przewidywane | % ogodinych
koszty kosztow

dziatania dziatania ZAZ
Zaktadu

1. | Koszty ze srodkéw PFRON w ramach zawartej umowy .. %

2. | Koszty ze srodkéw PFRON uzyskanych w ramach SODIR

3. | Koszty z innych niz PFRON Zrddet . %

Razem catkowite koszty dziatania 100 %

ORGANIZATOR
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(piecze¢ nagtéwkowa Organizatora)

Zatacznik nr 3 do umowy

Informacja o kosztach dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej

(nazwa ZAZ)

o wydatkowanych srodkach PFRON oraz srodkach pozyskanych z innych zrodet

W oriiereeens kwartale ................ roku

I. Informacja o charakterze ZAZ :

zaz o charakterze wytwdérczym

zaz o charakterze ustugowym

zaz o charakterze wytwodrczym i ustugowym

Il. Informacja o liczbie zatrudnionych pracownikéw ZAz:
wg stanu na ostatni dzien okresu sprawozdawczego

Stan zatrudnienia w ZAZ

Liczba

Etaty

% ogotu
zatrudnionych
w Zaktadzie

Liczba zatrudnionych ogétem:
w tym finansowanych ze srodkéw PFRON w ramach umowy

liczba zatrudnionych oséb niepetnosprawnych zaliczanych
do znacznego stopnia niepetnosprawnosci:

liczba zatrudnionych oséb niepetnosprawnych zaliczanych
do umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci, u ktorych stwierdzono
autyzm, uposledzenie umystowe lub chorobe psychiczna:

kobiety niepetnosprawne zatrudnione w zaz:

niepetnosprawni mieszkarncy wsi zatrudnieni w zaz:

11l. Wykaz stanowisk personelu, wg wzoru:

LP. Stanowisko

Wymiar etatu

Razem
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IV. Wydatkowanie srodkéw finansowych PFRON w okresie sprawozdawczym:

Lp. Wyszczegdlnienie kosztow Koszty dziatalnosci | Koszty dziatalnosci
ze Srodkéw PFRON | ze srodkéw PFRON
. narastajgco od
w okresie
poczgtku roku do
sprawozdawczym korica kwartatu
sprawozdawczego
1. | Wynagrodzenia 0s6b niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub
umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci, do wysokosci 100% minimalnego
wynagrodzenia, proporcjonalnie do wymiaru czasu pracy okreslonego w umowie o
prace, stosownie do art. 15 ust. 2 ustawy, powiekszone o dodatek za staz pracy,
okreslony w przepisach o minimalnym wynagrodzeniu za prace
2. | Wynagrodzenia personelu Zzaktadu
3. | Dodatkowe wynagrodzenia roczne, odprawy emerytalne, rentowe i posmiertne
oraz nagrody jubileuszowe
4. | Nalezne od pracodawcy sktadki na ubezpieczenia spoteczne, sktadki na Fundusz
Gwarantowanych Swiadczer Pracowniczych, naliczane od wynagrodzen
wymienionych w pkt. 1i 2 lub od dodatkowego wynagrodzenia rocznego
wymienionego w pkt. 3, oraz sktadki na Fundusz Pracy i Fundusz Solidarnosciowy
naliczone od wynagrodzen wymienionych w pkt. 2 lub od dodatkowego
wynagrodzenia rocznego wymienionego w pkt. 3, wyptacanego osobom
niezaliczonym do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
4a. | Whptaty podstawowe oraz wptaty dodatkowe do pracowniczych planéw
kapitatowych finansowanych, w rozumieniu ustawy z dnia 4 pazdziernika 2018 r.
o pracowniczych planach kapitatowych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1342), finansowane
przez Zzaktad
5. | Materiaty, energia, ustugi materialne i niematerialne
6. | Transportidowodz niepetnosprawnych pracownikéw Zzaktadu
7. | Szkolenia oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci zwigzane z przygotowaniem ich do pracy na otwartym
rynku pracy lub z prowadzong dziatalnoscig wytwdrczg lub ustugowa Zzaktadu
8. | Szkolenia personelu Zzaktadu
9. | Odpisy na zaktadowy fundusz swiadczen socjalnych lub wyptaty swiadczen
urlopowych, dokonywane na podstawie odrebnych przepisow
10. | Wymiana zamortyzowanych maszyn, urzadzen i wyposazenia niezbednych do
prowadzenia produkcji lub $wiadczenia ustug
11. | Wymiana maszyn i urzadzen, w zwigzku: ze zmiang profilu dziatalnosci Zzaktadu,
z wprowadzeniem ulepszen technicznych lub technologicznych
12. | Inne niezbedne do realizacji rehabilitacji, obstugi i prowadzenia dziatalnosci
wytwarczej lub ustugowe;j
Razem
V. Koszty dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej poniesione w okresie sprawozdawczym z podziatem na
Zrodta finansowania:
Lp. Wyszczegdlnienie kosztéw Koszty dziatalnosci Koszty dziatalnosci
w okresie narastajgco od
sprawozdawczym poczqtku roku do
konca kwartatu
sprawozdawczego
1. | Koszty finansowane ze srodkéw PFRON w ramach zawartej umowy
2. | Koszty finansowane ze srodkdw PFRON uzyskanych w ramach SODiR
3. | Koszty finansowane ze srodkéw PFRON z innych zrédet (podac jakich)
4. Razem s$rodki PFRON (suma pkt. 1-3)
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5. | Koszty finansowane ze srodkéw Wojewddztwa Opolskiego
6. | Koszty finansowane ze sprzedazy wyrobow lub ustug
7. | Koszty finansowane z innych Zrédet: ......oovvevveeninnnncncceneee (podac jakich)
8. Razem (suma pkt 5-7)
9. Razem catkowite koszty dziatania Zzaktadu (suma pkt 4 + 8)
VI. Informacja o wykorzystaniu zaktadowego srodkéw funduszu aktywnosci w okresie sprawozdawczym:
Lp. Rodzaje wydatkow Kwota wydatku
Wydatki zwigzane z usprawnianiem i dodatkowym oprzyrzgdowaniem stanowisk pracy, wspomagajacym
1. samodzielne funkcjonowanie w Zzakfadzie oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub
umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
) Wydatki zwigzane z poprawg warunkow pracy i rehabilitacji oséb niepetnosprawnych zaliczonych do
) znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
’a Pokrycie kosztéw zakupu i eksploatacji srodka transportu przeznaczonego do dowozu i transportu oséb
) niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
% Pokrycie kosztow zakupu ustug zakupu w zakresie dowozu i transportu oséb niepetnosprawnych
’ zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
3 Wydatki zwigzane z poprawg warunkéw socjalnych oraz higieniczno — sanitarnych
Wydatki zwigzane z zakupem sprzetu i wyposazenia pomagajgcego osobie niepetnosprawnej zaliczonej
4. do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci w samodzielnym zyciu i uczestnictwie
w zyciu spotecznym w lokalnym $rodowisku
Wydatki zwigzane z pomocg w przygotowaniu oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub
5. umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci do pracy poza Zzaktadem i wyréwnaniem ich szans
W howym miejscu pracy
6 Woydatki zwigzane z doksztatcaniem, przekwalifikowaniem i szkoleniem oséb niepetnosprawnych
’ zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
Wydatki zwigzane z pomocg w przygotowaniu, budowie, remoncie i wyposazeniu indywidualnych i
7 zbiorowych form mieszkalnictwa chronionego dla oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub
’ umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci, ktére nie znajdujg oparcia we wtasnej rodzinie lub ktére
usamodzielniajg sie
3 Wydatki zwigzane z rekreacjg i uczestnictwem oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub
) umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci w zyciu kulturalnym
Wydatki zwigzane z pomocg w zaspokajaniu innych potrzeb socjalnych i zwigzanych z rehabilitacja
9. spoteczng oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci
Wydatki zwigzane z zakupem i naprawg indywidualnego sprzetu rehabilitacyjnego, wyrobéw
10 medycznych, w tym przedmiotow ortopedycznych oraz srodkdw pomocniczych, urzadzen i narzedzi
" | technicznych niezbednych w rehabilitacji oraz utatwiajgcych wykonywanie czynnosci zyciowych osobom
niepetnosprawnym zaliczonym do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
1 Wydatki zwigzane z zakupem lekéw i innych niezbednych srodkéw medycznych dla oséb
) niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci
Wydatki zwigzane z wykonywaniem przez osoby niebedace pracownikami Zzaktadu ustug swiadczenia
12 pomocy udzielanej w godzinach pracy osobom niepetnosprawnym zaliczonym do znacznego lub
' umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci, w wykonywaniu czynnosci samoobstugowych lub
higieniczno-sanitarnych, niemozliwych lub trudnych do samodzielnego wykonania przez te osoby
Wydatki zwigzane z wykonywaniem przez osoby niebedgce pracownikami Zzaktadu ustug swiadczenia
124, | POMOCY udzielanej osobom niepetnosprawnym zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci , w dotarciu do pracy i powrocie z pracy w przypadku, gdy w zwigzku z posiadang
przez tg osobe niepetnosprawnoscig, wymaga ona pomocy innej osobie
Wydatki zwigzane z wyptatg wynagrodzen specjalistom niebedgcych pracownikami, o ktérych mowa
13. w § 13 ust. 2 rozporzadzenia z dnia 17 lipca 2012r.- w sprawie zaktadéw- aktywnosci zawodowej,
w zwigzku z opracowaniem i realizacja indywidualnych programoéw rehabilitacji zawodowej i spotecznej
Wydatki zwigzane z Swiadczeniem pomocy opiekundéw w rekreacji i uczestnictwie oséb
14 niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci w zyciu

kulturalnym
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Wydatki zwigzane z odptatnoscig za niefinansowany ze srodkdw publicznych pobyt i leczenie osoby

15 niepetnosprawnej w szczegdlnosci w: szpitalach, sanatoriach, placéwkach rehabilitacyjno-szkoleniowych,
zaktadach opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekunczych
Wydatki zwigzane z odptatnoscia za pobyt na:

16 a) turnusach rehabilitacyjnych wraz z opiekunem — jezeli lekarz zaleci uczestnictwo opiekuna na turnusie
rehabilitacyjnym,
b) wczasach lub wypoczynku zorganizowanym w innych formach
Wydatki zwigzane z odptatnoscia za przejazd w obie strony oséb niepetnosprawnych do podmiotéw

17 wymienionych w pkt. 15 albo do innych miejsc, w ktérych organizowane sg turnusy rehabilitacyjne,

weczasy lub inne formy wypoczynku, o ktérych mowa w pkt. 16

Razem

data sporzadzenia sprawozdania Organizator
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(pieczec¢ nagtéwkowa Organizatora)

Zatacznik nr 4 do umowy

Sprawozdanie finansowo-rzeczowe z wydatkowania srodkéw na dziatanie
Zaktadu Aktywnosci Zawodowej

I. Koszty dziatania Zaktadu Aktywnosci Zawodowej z podziatem na Zrddta finansowania :

Lp. Wyszczegdlnienie kosztow Koszty dziatalnosci %
ogolnych kosztow
dziatania ZAZ
1. | Koszty finansowane ze srodkéw PFRON w ramach zawartej umowy
2. | Koszty finansowane ze Srodkéw PFRON uzyskanych w ramach SODiR
3. | Koszty finansowane ze srodkéw PFRON z innych zrédet (podac jakich)
4, Razem $rodki PFRON (sumapkt.1-3) | | . %
0goInych kosztow
dziatania ZAZ
5. | Koszty finansowane ze srodkéw Wojewddztwa Opolskiego
6. | Koszty finansowane ze sprzedazy wyrobow lub ustug
7. | Koszty finansowane z innych Zrodet: ........ccoooceivevenecninnenscneseene (podac jakich)
8. Razem (suma pkt5-7) | | %
0gdinych kosztéw
dziatania ZAZ
9. Razem catkowite koszty dziatania Zzaktadu (suma pkt 4 + 8) 100 %
0golnych kosztéw
dziatania ZAZ
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Il. Zestawienie

poniesionych kosztow,

dotyczacych dziatania

ZAZ w danym

okresie

sprawozdawczym (roku), zgodnych z § 8 ust. 1 Rozporzgdzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej

z dnia 17 lipca 2012r. w sprawie zaktadéw aktywnosci zawodowej (ze zm.)

1. ,Wynagrodzenia o0séb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego

lub umiarkowanego stopnia

niepetnosprawnosci, do wysokosci 100% minimalnego wynagrodzenia, proporcjonalnie do wymiaru czasu
pracy okreslonego w umowie o prace, stosownie do art. 15 ust. 2 ustawy, powiekszone o dodatek za staz

pracy, okreslony w przepisach o minimalnym wynagrodzeniu za prace”:

Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym w tym w tym w tym
(faktury, rachunku) [wystawienia lub ustugi ze z SODIR | ze Srodkéw | z budzetu
dokumentu Srodkéw wtasnych |Wojewddztwa
PFRON Opolskiego
1
Ogétem
| 2. ,Wynagrodzenia personelu Zzaktadu”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym w tym w tym w tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi ze z SODIR | ze $srodkéw | z budzetu
dokumentu Srodkow wiasnych |Wojewddztwa
PFRON Opolskiego
1
Ogotem
3. ,Dodatkowe wynagrodzenia roczne, odprawy emerytalne, rentowe i posSmiertne oraz nagrody
jubileuszowe”
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zapfaty| Kwota w tym w tym w tym w tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi ze z SODIR | ze $rodkéw | z budzetu
dokumentu Srodkéw wtasnych |Wojewddztwa
PFRON Opolskiego
1
Ogoétem
4. ,Nalezne od pracodawcy sktadki na ubezpieczenia spoteczne, sktadki na Fundusz Gwarantowanych
Swiadczern Pracowniczych, naliczane od wynagrodzern wymienionych w pkt. 1 i 2 lub od dodatkowego
wynagrodzenia rocznego wymienionego w pkt. 3, oraz sktadki na Fundusz Pracy i Fundusz Solidarnosciowy
naliczone od wynagrodzen wymienionych w pkt. 2 lub od dodatkowego wynagrodzenia rocznego
wymienionego w pkt. 3, wyptacanego osobom niezaliczonym do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym w tym w tym w tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi ze z SODIR | ze srodkéw | z budzetu
dokumentu Srodkéw wtasnych |Wojewddztwa
PFRON Opolskiego
1

Ogoétem
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4a. ,Wptaty podstawowe oraz wptaty dodatkowe do pracowniczych planéw kapitatowych finansowanych,
W rozumieniu ustawy z dnia 4 pazdziernika 2018
(Dz. U. z 2020r. poz. 1342), finansowane przez Zzaktad”:

r. o pracowniczych planach kapitatowych

Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym w tym w tym w tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi ze z SODIR | ze $srodkéw | z budzetu
dokumentu srodkéw wtasnych |Wojewddztwa
PFRON Opolskiego
1
Ogoétem
5. ,Materiaty, energia, ustugi materialne i niematerialne”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkéw z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogoétem
| 6. ,Transportidowdz niepetnosprawnych pracownikéw Zzaktadu”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkow z budzetu
dokumentu Srodkéw PFRON wiasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogoétem
7. ,Szkolenia o0séb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego Ilub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci zwigzane z przygotowaniem ich do pracy na otwartym rynku pracy lub z prowadzong
| dziatalnoscig wytwdrczg lub ustugowgq Zzaktadu”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkow z budzetu
dokumentu Srodkéw PFRON wtasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogétem
| 8. ,Szkolenia personelu Zzaktadu”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkéw z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1

Ogédtem
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9. ,0dpisy na zaktadowy fundusz $wiadczen socjalnych lub wyptaty swiadczen urlopowych, dokonywane na

podstawie odrebnych przepiséw”:

Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze sSrodkéw z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |(Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogoétem
10. ,Wymiana zamortyzowanych maszyn, urzadzen i wyposazenia niezbednych do prowadzenia produkcji lub
Swiadczenia ustug”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze sSrodkéw z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |(Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogoétem
11. ,Wymiana maszyn i urzadzen, w zwigzku:- ze zmiang profilu dziatalnosci Zzaktadu, z wprowadzeniem
ulepszen technicznych lub technologicznych”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkéw z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1
Ogodtem
12. ,Inne niezbedne do realizacji rehabilitacji, obstugi i prowadzenia dziatalnosci wytwdrczej lub ustugowej”:
Lp. | Numer dokumentu Data Wystawca |Nazwa towaru|Data zaptaty Kwota w tym kwota w tym ze W tym
(faktury, rachunku) |wystawienia lub ustugi poniesiona ze Srodkow z budzetu
dokumentu srodkéw PFRON wtasnych |Wojewddztwa
Opolskiego
1

Ogoétem
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lll. Zestawienie poniesionych kosztéw, dotyczacych dziatania ZAZ w danym okresie
sprawozdawczym (roku), finansowanych ze sprzedazy wyrobow i ustug, zgodnie z § 8 ust. 2
Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 17 lipca 2012r. w sprawie zakfadow
aktywnosci zawodowej (ze zm.)

1. ,Wynagrodzenia o0séb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci, obliczanego na podstawie ustalonego w procesie negocjacji procentowego wskaznika
minimalnego wynagrodzenia, powiekszone o dodatek za staz pracy, okreslony w przepisach o minimalnym
wynagrodzeniu za prace”:

Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogotem
2. ,Nagrody i premie dla oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci, w wysokosci do 30% miesiecznego wynagrodzenia, o ktérym mowa w pkt. 1”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogotem
3. ,Nalezne od pracodawcy sktadki na ubezpieczenia spoteczne, sktadki na Fundusz Gwarantowanych
Swiadczen Pracowniczych, naliczane od kwot wymienionych w pkt. 1i2”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogétem
4. ,Wpfaty podstawowe oraz wptaty dodatkowe do pracowniczych planéw kapitatowych finansowanych przez
Zzaktad, od wynagrodzenia oséb niepetnosprawnych zaliczonych do znacznego lub umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci, o ktdrych mowa w pkt. 1i2”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogétem
5. ,Materiaty, energia, ustugi materialne i ustugi niematerialne”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogétem
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6. ,Zakup oraz naprawa maszyn i urzgdzen oraz konieczna wymiana czesci maszyn i urzagdzen niezbednych do
prowadzenia dziatalnosci wytwodrczej lub ustugowe;j”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogétem
7. ,Remonty oraz modernizacja pomieszczen i budynkéw stuzacych do prowadzenia dziatalno$ci wytwérczej
lub ustugowej”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogétem
8. ,Inne niezbedne do prowadzenia dziatalnosci wytwoérczej lub ustugowej”:
Lp. | Numer dokumentu | Data wystawienia Wystawca Nazwa towaru lub ustugi Data zaptaty Kwota
(faktury, rachunku) dokumentu
1
Ogotem

Oswiadczenia:

1.

Wyzej wymienione faktury sprawdzono pod wzgledem merytorycznym, rachunkowym, formalno-prawnym
i opatrzono klauzulg ,ptatne ze 3$rodkéw PFRON w wysokosci ... zt, zgodnie z umowa

”

o] SRR zdnia .o ” badi ,ptatne ze srodkdéw ..... .
Przyjeto do ewidencji uzyskane $rodki trwate i nietrwate zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

Wszelkie ptatnosci publiczno-prawne wynikajace z odrebnych przepiséw, zwigzane z wymienionymi powyzej
fakturami zostaty optacone.

Rozliczenie sporzadzono dnia .....cccccceveeveveveecienenee

Organizator
(data, podpisiimienna pieczec)
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