
 
UMOWA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

 
„Dzienny Dom Pomocy w Skępem” współfinansowanego z Regionalnego Programu 
Operacyjnego Województwa Kujawsko Pomorskiego  na lata 2014-2020, oś priorytetowa: 9 
Solidarne społeczeństwo, działanie: 9.3 Rozwój do usług zdrowotnych i społecznych. 
zawarta w dniu ……….........…... w Skępem pomiędzy: 
Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Lipnie WIMED, z siedzibą w 87-600 Lipno ul. 
Dębowa 21,  NIP 893-102-06-93, REGON 910922560, reprezentowanym przez: 
Jolantę Wiśniewską – Właściciel zakłądu
zwanego dalej „Wykonawcą projektu”, 
a 
Panem/Panią ………………………................................…….. 
zamieszkałym (-ą) w ……………….....................................……………………………… 
legitymującym się dowodem osobistym ……………..................………….. 
wydanym przez ……………………………. PESEL …………...………………………… 
zwanym (-ą) dalej „Uczestnikiem projektu” - UP 

§ 1 
PRZEDMIOT UMOWY 

Przedmiotem niniejszej umowy jest udział Uczestnika Projektu w Projekcie: „Dzienny Dom 
Pomocy w Skępem” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko 
Pomorskiego  na lata 2014-2020. 

§ 2 
PRAWA I OBOWIAZKI UCZESTNIKÓW PROJEKTU 

Uczestnik Projektu ma prawo do: 
1. Usług opiekuńczych w godzinach 8.00 – 16.00 (opiekuńcze i pielęgnacyjne, w tym pomoc w 
utrzymaniu higieny osobistej) poprzez pomoc opiekuna. 
2. Usług opiekuńczych: 
a) rehabilitacja 
b) uczenie i rozwijanie umiejętności niezbędnych do samodzielnego życia (kształtowanie 
umiejętności zaspokajania podstawowych potrzeb życiowych i społecznych, funkcjonowania, 
motywacji do aktywności, leczenia i rehabilitacji, 
c) pielęgnacja, w tym: pomoc do świadczeń zdrowotnych,  
d) pomoc w przyjmowaniu leków, 
e) zajęć rewalidacyjno –wychowawcze 
f) terapia zajęciowa

3. Specjalistycznego wsparcia: np. psycholog, terapeuta - w zależności od potrzeb. 
4. Aktywizacji w sferze: 
a) fizycznej: zajęcia sportowo-rekreacyjne, upowszechnianie idei zdrowego stylu życia, 
przekonanie do koniecznego i dobrego wpływu aktywności fizycznej. 
b) intelektualnej: zajęcia artystyczne (malowanie, rysowanie, wycinanie, wspólne tworzenie obrazu 
i inne) 
c) społecznej: zajęcia społeczno-kulturowe (np. pomoc w rozwinięciu i wzmacnianiu aktywności 
oraz samodzielności życiowej, nauka współżycia w grupie i środowisku) 



d) edukacyjnej: UP poznają np. dowiedzą się jak odżywianie wpływa na zdrowie, poznają diety,   
wymieniają doświadczenia. 

5. Jednodniowych wycieczek: aktywność osób starszych/niesamodzielnych, zwiększenie 
zainteresowania aktywnymi formami spędzania wolnego czasu. Wycieczki do miejsc kultury, 
kontakt z przyrodą, ze zwierzętami i roślinnością. 
6. Z wyżywienia – śniadanie i obiad oraz ciepłych lub zimnych napojów. 
7. Przebywania w Dziennym Domu Pomocy przez 8 godzin dziennie od 8.00 do 16.00 od 
poniedziałku do piątku (z wyłączeniem dni świątecznych i ustawowo wolnych od pracy). 

Uczestnika Projektu zobowiązuje się do: 
1. Stosowania regulaminu Dziennego Domu Pomocy w Skepem 
2. Współpracy z zespołem projektu 
3. Każdorazowego potwierdzania swojej obecność na zajęciach 
4. Każdorazowego potwierdzania korzystania z danej formy wsparcia (na zajęciach sportowo-
rekreacyjnych, artystycznych, społeczno-kulturowych, edukacyjnych oraz z usług 
specjalistycznych). 
5. Powiadomienia opiekuna medycznego lub kierownika Projektu o okolicznościach mających 
wpływ na spełnienie kryteriów uczestnictwa w projekcie (o zmianie miejsca zamieszkania, zmianie 
sytuacji materialnej) w terminie do 2 dni. 
6. Do zawiadamiania opiekuna medycznego lub Dyrektora Projektu o nieobecności spowodowanej 
chorobą, wizytą kontrolną u lekarza lub innymi szczególnymi okolicznościami. O planowanej 
nieobecności UP zawiadamia opiekuna/dyrektora co najmniej dwa dni przed planowaną 
nieobecnością. Zgłoszenia nieobecności spowodowanej chorobą należy zgłosić (dopuszcza się 
telefonicznie przez rodzinę lub opiekuna) w tym samym dniu lub najpóźniej w kolejnym. 
7. W przypadku nieobecności usprawiedliwionej dłuższej niż 30 dni roboczych umowa z UP 
zostanie rozwiązana. 

§ 3 
OKRES OBOWIĄZYWANIA UMOWY 

1. Umowa niniejsza zostaje zawarta na okres od …..................... r. do …............................. r. 
2. Wykonawcą projektu zastrzega sobie prawo do natychmiastowego rozwiązania umowy z UP w 
przypadku: 
a) rażącego naruszenia postanowień Regulaminu DDP, 
b) nieusprawiedliwionej nieobecności dłuższej niż 3 dni. 

§ 4 
OPŁATY 

1. Uczestnicy projektu korzysta z pobytu w Dziennym Domu Pomocy w Skępem nieodpłatnie
2. Za każdy dzień nieobecności nieusprawiedliwionej UP obciążany zostanie kosztami 
całodniowego wyżywienia.



§ 5 
REZYGNACJA Z UCZESTNICTWA W PROJEKCIE 

1. Rezygnacja z uczestnictwa w projekcie w trakcie jego trwania może nastąpić z ważnej przyczyny
i wymaga pisemnego uzasadnienia, także w przypadku pogorszenia się stanu zdrowia, 
wymagającego realizacji świadczeń zdrowotnych w warunkach stacjonarnych (leczenie szpitalne, 
stacjonarne i całodobowe świadczenia zdrowotne inne niż szpitalne). 
2. Rezygnacja Uczestnika projektu z udziału w projekcie w trakcie jego trwania jest możliwa tylko 
w przypadku wystąpienia ważnych okoliczności niezależnych od niego, których nie mógł 
przewidzieć. 
3. Rezygnacja z udziału w projekcie wymaga pisemnego uzasadnienia, także w przypadku 
pogorszenia się stanu zdrowia, wymagającego realizacji świadczeń zdrowotnych w warunkach 
stacjonarnych (leczenie szpitalne, stacjonarne i całodobowe świadczenia zdrowotne inne niż 
szpitalne). 

§ 6 
POSTANOWIENIA KOŃCOWE 

1. Wyrażam zgodę do wykorzystania wizerunku i nagrania uczestnika - do celów informacyjnych i 
promocyjnych, pod warunkiem, że fotografia lub nagranie zostało wykonane podczas zajęć w 
ramach projektu. 
2. Zmiany umowy wymagają dla swojej ważności formy pisemnej pod rygorem nieważności w 
postaci aneksu. 
3. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową maja zastosowanie odpowiednie przepisy 
Kodeksu Cywilnego 
4. Umowę sporządzono w dwóch egzemplarzach, po jednym egzemplarzu dla każdej ze stron. 

…………………………………  ………………………………….. 
Wnioskodawca projektu Uczestnik projektu 

Integralną częścią umowy jest: 

 Formularz zgłoszeniowy wraz załącznikami 


