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Education and Culture DG Leonardo da Vinci Mobilnos¢

Program "Uczenie sie przez cate zycie"

* 4 *

Wersja formularza wniosku: 1.8/ Wersja programu Adobe Reader: 9.2

A. INFORMACJE OGOLNE

Przed wypetnieniem formularza wniosku, nalezy zapoznac sie z odpowiednimi rozdziatami Zaproszenia do skiladania
wnioskdw 2010 (2010 Call for Proposals), opublikowanym przez Komisje Europejska oraz Narodowg Agencje oraz z
Instrukcjg dla Wnioskodawcow - Program 'Uczenie sie przez cate zycie' (Lifelong Learning Programme Guide for
Applicants), ktore zawierajg dodatkowe informacje, np. okreslone priorytety obowiazujace w danym roku konkursowym.
Linki do wszystkich tych dokumentow i dalsze informacje mozna znalez¢ na stronie Programu 'Uczenie sie przez cate zycie'
pod adresem:

http://ec.europa.eu/education/llp/doc848_en.htm
oraz na stronach Narodowej Agencji, ktdrej adres jest dostepny w polu ponize;j.

Formularz wniosku powinien zosta¢ wypetniony przez wnioskodawce projektu mobilnosci we wspotpracy z planowanymi
instytucjami partnerskimi. Wniosek nalezy ztozy¢ do Narodowej Agencji w kraju instytucji wnioskujacej do dnia 5 lutego
2010 r.

Zgodnie z praktyka Komisji Europejskiej, informacje zawarte w formularzu wniosku mogg zosta¢ uzyte przez Komisje
Europejska w celu ewaluacji Programu 'Uczenie sie przez cate zycie'. Dane bedq przetwarzane zgodnie z ustawg o ochronie
danych osobowych.

B. DANE WYMAGANE DO ZLOZENIA WNIOSKU
B.1. KONTEKST

Program LIFELONG LEARNING PROGRAMME
Program LLP LEONARDO DA VINCI

Akcja MOBILNOSC

Typ dziatania

Konkurs 2010

Jezyk wniosku

Czas trwania projektu

B.2. IDENTYFIKACJA PROJEKTU

Tytut projektu

Akronim

Nazwa instytucji wnioskodawcy

CDFFD9533F9065AB

Numer kontrolny wniosku

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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B.3. NARODOWA AGENCIJA

Nazwa

Adres

Adres e-mail

Pomoc

Strona Internetowa

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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C. INFORMACIJA O PARTNERSTWIE
C.1. INSTYTUCJA WNIOSKUJACA

C.1.1. INSTYTUCIA

Petna nazwa urzedowa (w jezyku polskim)

Petna nazwa urzedowa (alfabetem
tacinskim)

Akronim

Numer NIP

Typ instytucji

Orientacja rynkowa

Zasieg

Status prawny

Sektor gospodarki

Liczba personelu

Adres

Kod pocztowy

Miasto

Kraj

Region

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Numer faksu

Adres e-mail

Strona www

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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C.1.2. OSOBA KONTAKTOWA

Tytut

Imie

Nazwisko

Wydziat

Stanowisko

[X] Adres taki, jak adres urzedowy instytucji

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Numer telefonu komorkowego

Numer faksu

Adres e-mail

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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C.1.3. OSOBA UPRAWNIONA DO ZAWARCIA UMOWY FINANSOWEJ W IMIENIU INSTYTUCJI WNIOSKODAWCY

Tytut

Imie

Nazwisko

Nazwa instytucji

Wydziat

Stanowisko

[X] Adres taki, jak adres urzedowy instytucji

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Numer telefonu komorkowego

Numer faksu

Adres e-mail

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB

Page 5 of 22



P Formularz Wniosku

=z 2
‘w Konkurs: 2010

Education and Culture DG Leonardo da Vinci Mobilnos¢

Program "Uczenie sig przez cate zycie" Wersja formularza wniosku: 1.8/ Wersja programu Adobe Reader: 9.2

C.1.4. OGOLNY OPIS INSTYTUCII

Prosimy opisa¢ wielko$¢, zakres dziatania, obszary specjalizacji i kompetencje; doswiadczenie instytucji, z uwzglednieniem
doswiadczenia pracownikéw w dziedzinie, ktorej dotyczy projekt.

C.1.5. DOTYCHCZASOWE DOSWIADCZENIE

Czy instytucja wnioskujaca posiada certyfikat do projektu mobilnosci?

Prosimy wymieni¢ podobne lub powigzane projekty finansowane przez Program LLP i/lub poprzednie programy Ilub
finansowane przez podobne programy w ciggu ostatnich pieciu lat.

Rok Typ Numer |Instytucja, z ktdrg

konkursowy Nazwa programu dziatania umowy | zawarto umowe Tytut projektu Strona www

C.1.6. UDZIAL W SEMINARIUM KONTAKTOWYM / WIZYCIE PRZYGOTOWAWCZEJ

Czy zaangazowanie instytucji we wnioskowany projekt wynika z udziatu w:

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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C.2. INSTYTUCJA PARTNERSKA

Partner nr 1

C.2.1. INSTYTUCIA

Rola

Petna nazwa urzedowa (w jezyku polskim)

Petna nazwa urzedowa (alfabetem
tacinskim)

Numer NIP

Typ instytucji

Orientacja rynkowa

Zasieg

Status prawny

Sektor gospodarki

Liczba personelu

Adres

Kod pocztowy

Miasto

Kraj

Region

Numer telefonu 1

Numer telefonu 2

Numer faksu

Adres e-mail

Strona www

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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Education and Culture DG

Program "Uczenie sie przez cate zycie"

C.2.2. OGOLNY OPIS INSTYTUCII

Formularz Wniosku
Konkurs: 2010

Leonardo da Vinci Mobilnos¢

Wersja formularza wniosku: 1.8/ Wersja programu Adobe Reader: 9.2

Prosimy opisa¢ wielko$¢, zakres dziatania, obszary specjalizacji i kompetencje; doswiadczenie instytucji, z uwzglednieniem

doswiadczenia pracownikéw w dziedzinie, ktorej dotyczy projekt.

DODAJ INSTYTUCIE PARTNERSKA

USUN INSTYTUCJE PARTNERSKA

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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D. OPIS PROJEKTU

D.1. STRESZCZENIE

Prosimy o podanie krétkiego opisu proponowanego projektu wyjasniajacego, kto uczestniczy w projekcie, jakim potrzebom
odpowiada projekt, jakie sa najwazniejsze cele i oczekiwane rezultaty, kiedy i gdzie nastapi wymiana/staz.

Prosimy o podanie krétkiego opisu proponowanego projektu réwniez w jezyku angielskim/francuskim/niemieckim, jezeli nie
postugujq sie Panstwo jednym z urzedowych jezykéw UE.

D.2. UZASADNIENIE PROJEKTU

Prosimy opisa¢ grupe uczestnikdw (typ, dziedzina szkolenia/zawodowa, poziom szkolenia, specjalne potrzeby i/lub
okolicznosci)

Prosimy opisac jakie jest znaczenie projektu dla szkolenia/rozwoju zawodowego uczestnikéw jak rowniez rozwoju osobistego
oraz kompetencji miedzykulturowych i jezykowych poszczegdinych uczestnikow.

D.3. CELE I STRATEGIA PROJEKTU

Prosimy opisa¢ specyficzne cele i zawartos¢ projektu w kontekscie potrzeb zawodowych uczestnikow okreslonych powyzej.

Prosimy wykazac, w jaki sposdb czas trwania pobytu uczestnikéw za granicq oraz wybdr organizacji przyjmujacej uwzglednia
realizacje celdéw projektu.

Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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D.4. CERTYFIKACJA / WALIDACIA NABYTYCH KWALIFIKACII

Walidacja nabytych kwalifikacji: Kazdy uczestnik powinien otrzymac¢ dokument Europass Mobilnos¢ informujacy o odbytym

stazu za granicg. W jaki jeszcze sposob bedzie potwierdzone nabycie umiejetnosci (i/lub akredytacja odbytego stazu)? Kto
potwierdzi, ze uczestnicy zdobyli oczekiwane umiejetnosci?

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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E. GLOWNE CELE PROJEKTU

E.1. ODNIESIENIE DO CELOW OPERACYJINYCH PROGRAMU I PRIOTYTETOW EUROPEJSKICH

OKRESLONYCH W ZAPROSZENIU DO SKEADANIA WNIOSKOW

Prosimy zaznaczy¢ ponizej cele operacyjne programu Leonardo da Vinci, na ktdrych koncentruje sie Panstwa projekt
mobilnosci (jezeli takich brak, prosimy zostawi¢ puste pola).

Poprawa pod wzgledem jakosciowym i iloSciowym ogdlnoeuropejskiej mobilnosci oséb biorgcych udziat w
poczatkowym etapie szkolenia i ksztatcenia zawodowego oraz w ksztatceniu ustawicznym, tak by zwiekszy¢ liczbe
stazy w przedsiebiorstwach do co najmniej 80000 rocznie do konca okresu trwania programu Uczenie sie przez
cate zycie (LEO-OpObj-1)

Poprawa pod wzgledem jako$ciowym i ilosSciowym wspdtpracy pomiedzy instytucjami lub organizacjami
oferujgcymi  mozliwosci ksztatcenia, przedsiebiorstwami, partnerami spotecznymi i innymi odpowiednimi
podmiotami w Europie (LEO-OpObj-2)

Utatwianie rozwoju innowacyjnych praktyk w dziedzinie szkolenia i ksztatcenia zawodowego na poziomie innym
niz poziom szkolnictwa wyzszego oraz przenoszenia tych praktyk, w tym z jednego panstwa uczestniczacego w
programie do innych (LEO-OpObj-3)

Poprawa stopnia przejrzystosci i uznawania kwalifikacji oraz kompetencji, w tym nabytych w drodze ksztatcenia
pozaformalnego i nieformalnego (LEO-OpObj-4)

Zachecanie do nauki wspdtczesnych jezykow obcych (LEO-OpObj-5)

O O O O O

l:l Wspieranie tworzenia innowacyjnych i opartych na TIK tresci, ustug, metodologii uczenia oraz praktyk w zakresie
uczenia sie przez cate zycie (LEO-OpObj-6)

Jezeli ma to miejsce, prosimy okresli¢ priorytety krajowe, ktdre uwzglednia Panstwa projekt. 1. Wspieranie matych i Srednich
przedsiebiorstw (zwiekszenie udziatu pracownikdw MSP w projektach mobilnosci, wspieranie MSP jako beneficjentéw
projektéow mobilnosci zarowno jako wnioskodawcow jak i jako partnerdw). 2. Wspieranie projektéw dla oséb bezrobotnych i
powracajacych na rynek pracy. 3. Wspieranie beneficjentow z terendw stabiej rozwinietych (wschodnia cze$¢ Polski, obszary
ze strukturalnym bezrobociem, wedtug wskaznika bezrobocia oraz wskaznika najnizszego dochodu gmin). 4. Promowanie
elastycznych form zatrudnienia i wspieranie absolwentdw/ bezrobotnych w zaktadaniu wiasnych firm(staze w firmach z
doswiadczeniem w tym zakresie, promowanie przedsiebiorczosci)

Prosimy opisa¢ jaki wptyw bedzie mie¢ projekt na rozwdj sektora i/lub regionu lub kraju oraz wykaza¢ zwigzek z celami
Programu LLP wybranymi powyzej.

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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E.2. DZIEDZINY EDUKACI]I

Prosimy podac liczbe uczestnikdédw w odniesieniu do dziedzin edukacji w/g zatozen na etapie wnioskowania.

Liczba uczestnikéw Dziedzina edukacji

0|Catkowita liczba uczestnikow
+ | - |

E.3. ZAGADNIENIA HORYZONTALNE

Osoby ze specjalnymi potrzebami: Jesli dotyczy to Panstwa projektu, prosimy opisac kroki, jakie zamierzajq Panstwo podjac
w celu umozliwienia udziatu w projekcie osobom ze specjalnymi potrzebami.

Inne zagadnienia horyzontalne (tylko jezeli zostaty wyraznie okreslone w projekcie)

D Troska 0 uczacych sie ze specjalnymi potrzebami poprzez wspieranie promowania ich integracji w edukacji
ogodlnodostepnej
Promowanie réwnosci miedzy mezczyznami i kobietami, wspieranie walki z wszelkimi formami dyskryminacji ze
D wzgledu na pte¢, przynalezno$¢ rasowa, etniczna, religie, wyznanie, niepetnosprawnos¢, wiek czy orientacje
seksualng

Jezeli ma to miejsce, prosimy pokrétce opisa¢ w jaki sposdb zamierzajg Panstwo realizowac wskazane inne zagadnienia
horyzontalne.

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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F. WDROZENIE/ORGANIZACJA PROJEKTU
F.1. PLAN PRACY I ZADANIA

Prosimy opisa¢ ustalenia dotyczace zakresu odpowiedzialnosci kazdej instytucji partnerskiej projektu oraz liczbe i profil
pracownikdw zaangazowanych w realizacje projektu.

Instytucja Opis zadan

LN I R

Prosimy opisac plan pracy, harmonogram projektu

F.2. WSPOLPRACA I KOMUNIKACJA

Prosimy opisa¢ w jaki sposdb program stazu byt/bedzie uzgadniany z partnerami przyjmujacymi i przygotowany dla
uczestnikéw (wskazane jest dotaczenia programu do wniosku).

F.3. INFORMACJA/WYBOR UCZESTNIKOW STAZU/WYMIANY

Informowanie i selekcja: Prosimy opisa¢ jakie dziatania zostaty/zostang podjete w celu poinformowania i wyboru
uczestnikéw (kryteria wyboru).

F.4. PRZYGOTOWANIE

Przygotowanie: Prosimy opisa¢ w jaki sposdb i kiedy zostato/zostanie zorganizowane przygotowanie uczestnikow do pobytu
za granicg; jaki bedzie zakres przygotowania pedagogicznego, kulturowego i jezykowego?

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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F.5. ZARZADZANIE PROJEKTEM

Wsparcie organizacyjne: Prosimy opisaC jakie wsparcie organizacyjne i logistyczne zostanie zapewnione uczestnikom
projektu (organizacja podrozy, ubezpieczenie, wiza, zakwaterowanie, ubezpieczenie spoteczne, itd.).

Monitoring: Prosimy opisa¢ w jaki sposdb uczestnicy bedg nadzorowani podczas stazu; kto bedzie monitorowat ich program
pracy i postepy; w jaki sposdb zostanie to przeprowadzone? Prosimy opisac zadania 0sob towarzyszacych, tam gdzie ma to
zastosowanie.

Zarzadzanie Projektem: Prosimy opisaC sposOb zarzadzania projektem (w tym ustalenia dotyczace zakresu
odpowiedzialno$ci, postanowienia finansowe i umowne, zarzadzanie trudnymi sytuacjami).

F.6. EWALUACJIA / OCENA PROJEKTU

Prosimy opisa¢ proces ewaluacji, na poziomie uczestnikow i projektu. W jaki sposob zostang wykorzystane wyniki?

F.7. UPOWSZECHNIANIE WYNIKOW

Prosimy okresli¢ przewidywane rezultaty oraz plany dotyczace ich upowszechniania i dzielenia z innymi instytucjami, na
przyktad na poziomie sektora i/lub krajowym i/lub miedzynarodowym.

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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G. UCZESTNICY I ZADANIA

Prosimy opisac¢ przewidywany program szkolenia uczestnikéw

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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H. PRZEWIDYWANIA DOTYCZACE PRZEPLYWOW FINANSOWYCH I WNIOSKOWANA KWOTA

H.1. KOSZTY PODROZY I UTRZYMANIA

Prosimy wpisa¢ w tabelach ponizej nastepujace dane:
A. Wyjezdzajacy uczestnicy
B. Wyjezdzajacy uczestnicy ze specjalnymi potrzebami (jezeli dotyczy) oraz
C. Osoby towarzyszace (jezeli dotyczy)

Prosimy przedstawi¢ mobilnosci z podziatem na grupy, t.j. wg grup uczestnikdw o wspdlnej charekterystyce: ten sam kraj
przyjmujacy, ta sama dziedzina edukacji, ten sam czas trwania stazu/wymianu. Nalezy wpisa¢ jedng grupe w jednym
wierszu oraz dodac wiersze i dostosowa¢ numeracje jezeli jest to konieczne.

H.1.1. WYJEiDiAJACY UCZESTNICY (OSOBY BEZ SPECIJIALNYCH POTRZEB)
Przewidyw Koszty podrdzy - wnioskowane

dofinasowanie oparte na

Nr | Kraj przyjmujacy | uczestnikd | trwania na Utcr:;/?fr wgn(i(;bg:;udj,{i;;ﬂ%zpfg rtoz;g djﬁiz)e“ kosztach rzeczywistych (jezeli
w uczestnika ] Y ¥o czas trwania jest krétszy lub

(liczba dni) rowny 12 tygodni) (*1) (*2)

Liczba any czas

Zastosowana stawka Lq_czna "W"t‘?‘ Na uczestnika La@zna kWOt‘-’.'
dofinansowania dofinansowania
1 Oblicz 0.00 0.00
SUMA CZESCIOWA 0 0.00 0.00
uczestnicy . .
| + | -

(*1) Jezeli osoby indywidualne mieszkajg w jednym z krajow lub terytoriow zamorskich lub jeden z takich krajow lub
terytoridw jest miejscem przeznaczenia, rzeczywiste poniesione koszty podrdzy bedg podlegaé zwrotowi w catosci, bez
wzgledu na czas trwania mobilnosci.

(*2) Tabele stawek dla polskich uczestnikdw mozna znalez¢ na stronie www.leonardo.org.pl , zaktadka Konkurs 2010

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB
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H.1.2. WYJEZDZAJACY UCZESTNICY ZE SPECIALNYMI POTRZEBAMI (wypetnié gdy ma to zastosowanie)

Przewidvw Koszty podrdzy - wnioskowane
Li y . L dofinasowanie oparte na
iczba any czas | Utrzymanie (obejmuje koszty . o
. L L, - AR "y kosztach rzeczywistych (jezeli
Nr | Kraj przyjmujacy | uczestnikd | trwania na [podrozy, jezeli czas trwania jest czas trwania iest krotszy 1ub
w uczestnika dtuzszy niz 12 tygodni) réwny 1]2 tygo dni)y
(Iiczba dnl) (*1) (*2)
Zastosowana | taczna kwota Na uczestnika taczna kwota
stawka dofinansowania dofinansowania
1 0.00 0.00
SUMA CZESCIOWA 0 0.00 0.00
uczestnicy ; ;
L+ I -]

H.1.3. OSOBY TOWARZYSZACE (wypetni¢ gdy ma to zastosowanie)

. Koszty podrdzy - wnioskowane
Przewidyw ) .
. , . o dofinasowanie oparte na
Liczba osdb| any czas | Utrzymanie (obejmuje koszty . C
. L - . "y kosztach rzeczywistych (jezeli
Nr | Kraj przyjmujacy |towarzysza|trwania na |podrozy, jezeli czas trwania jest o ,
. ! .. - czas trwania jest krotszy lub
cych uczestnika dtuzszy niz 12 tygodni) . .
. . rowny 12 tygodni)
(liczba dni) (*1) (*2)
Zastosowana | taczna kwota . taczna kwota
- ._| Na uczestnika d i
stawka dofinansowania dofinansowania
1 0.00 0.00
SUMA C_ZESCIOWA 0 0.00 0.00
uczestnicy
R
tacznie Lacznie
LACZNA wnioskowana kwota dofinansowania KOSZTY KOSZTY
UTRZYMANIA PODROZY
0.00 0.00

H.2. WNIOSKOWANA KWOTA DOFINANSOWANIA - KOSZTY PRZYGOTOWANIA

Liczba uczestnikow

Stawka jednostkowa

taczna kwota dofinansowania

Oblicz stawke jednostkowq

0.00

tacznie - Przygotowanie

0.00
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H.3. WNIOSKOWANA KWOTA DOFINANSOWANIA — KOSZTY ORGANIZACJI MOBILNOSCI

Liczba uczestnikéw Stawka jednostkowa taczna kwota dofinansowania

Oblicz stawke jednostkowg 0.00

tacznie — Organizacja mobilnosci 0.00

H.4. tACZNA WNIOSKOWANA KWOTA DOFINANSOWANIA

Suma kwot w punkcie H.1, H.2. i H.3 stanowi taczng wnioskowang kwote dofinansowania dla niniejszego wniosku

LACZNIE — WNIOSKOWANA KWOTA DOFINANSOWANIA 0.00

I. LISTA CZYNNOSCI KONTROLNYCH

Przed wystaniem formularza wniosku do Narodowej Agencji prosimy sie upewnic¢, czy spetnia on ponizsze
wymagania:

O Poza obowigzkowo wymagang podpisang wersjq papierowg formularza wniosku (oryginat i 2 kopie), ztozyli Panstwo
wniosek w wersji elektronicznej, w sposdb wskazany na stronach Narodowej Agencji. Jesli wniosek podpisuje osoba inna
niz wskazana we wniosku jako uprawniona do zaciggania zobowigzan, nalezy dotaczy¢ stosowne petnomocnictwo. W
przypadku instytucji niepublicznych, prosimy o kopie wyciagu z wtasciwego rejestru, potwierdzajaca, ze dana instytucja jest
zarejestrowana na terenie Polski.

0O Whniosek zostat przygotowany na oficjalnym, aktualnym formularzu dla danego rodzaju projektu.
0 Odpowiednie pola wniosku zostaty wtasciwie wypetnione, w tym rozdziat dotyczacy finanséw.

0O Whniosek zostat wypetniony komputerowo (z wyjatkiem sekcji 'PODPIS').

O Przestrzegany jest termin ztozenia wnioskéw okreslony w 'Zaproszeniu do sktadania wnioskow'.

O Spetnione sg minimalne kryteria dotyczace wielkosSci grupy partnerskiej. Partnerzy powinni pochodzi¢ z co najmniej 2
krajow (wlaczajac kraj sktadajacy wniosek), co najmniej jeden kraj musi by¢ cztonkiem UE

O Wniosek musi by¢ sporzadzony w jednym z jezykéw urzedowych UE. Wniosek moze réwniez by¢ sporzadzony w jednym z
jezykéw krajow EFTA/EOG lub krajow kandydujacych, lecz w takim przypadku musi mu towarzyszy¢ streszczenie w jez.
angielskim, francuskim lub niemieckim. Narodowa Agencja rekomenduje sporzadzenie wniosku w jezyku polskim.

0O Formularz wniosku musi by¢ podpisany na koncu czesci 'PODPIS' przez osobe uprawniong do reprezentowania instytucji
wnioskujacej. Oryginalny podpis potwierdza jednoczesnie, ze zadne z wymienionych w sekcji 'DEKLARACIA' kryteriow
odrzucenia nie dotyczy ww. instytucji, a instytucja sama posiada finansowe i operacyjne mozliwosci realizacji projektu.

0O Jezeli wnioskodawca nie jest instytucjg publiczng a wnioskowana kwota dofinansowania przekracza 25.000 EUR, prosimy
zataczy¢ do wniosku kopie formalnego sprawozdania finansowego za ostatni rok finansowy, w ktérym zamknieto rachunki.

Instytucja publiczna: Na potrzeby zaproszenia do sktadania wnioskow, ktorego dotyczy niniejszy wniosek, za instytucje
publiczne uznaje sie wszystkie szkoty i uczelnie wymienione przez uczestniczace kraje oraz wszystkie placowki lub
organizacje prowadzace ksztatcenie, ktdre w ciggu ostatnich dwdch lat uzyskaty ponad 50% swoich rocznych przychoddéw ze
Zrodet publicznych lub sg kontrolowane przez organy publiczne badz ich przedstawicieli oraz posiadaja dosteteczng zdolnosé
finansowa i administracyjng (punkt 3.B.c ,Kryteria selekgcji” . Przewodnik do programu LLP 2010, Czes¢ I, Warunki Ogdine).

Jformalne" oznacza sprawozdania poswiadczone przez odpowiednie zewnetrzne wiladze i/lub opublikowane i/lub
zatwierdzone przez walne zgromadzenie instytucii.
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J. ZALACZNIKI

J.1. LISTY INTENCYJNE

= Ze wzgleddw formalnych nie jest wymagane by wnioski zawieraty listy intencyjne od partneréw miedzynarodowych.
Jednak zataczenie listow intencyjnych od gtéwnych partneréw (do oryginatu i kopii wniosku) podnosi jakos¢ projektu.

= Oryginaty listdw intencyjnych nie s3 wymagane na etapie sktadania wniosku, akceptowane bedg kopie i faksy. Natomiast
przed podpisaniem kontraktu, Wnioskodawcy zaakceptowanych projektdw zostang poproszeni o dostarczenie oryginatow
listdw intencyjnych.

= Instytucje partnerskie zobowigzane sg przedstawic listy intencyjne sporzadzone na papierze firmowym.
= Listy nie mogq by¢ sporzadzone pismem odrecznym.
= Listy powinny zawiera¢ nastepujace elementy:
o tytut projektu;
o wskazanie, ze dotyczy wniosku zgtoszeniowego do Programu Leonardo da Vinci;
o krotki opis roli instytucji partnerskiej;
- zobowigzanie do zapewnienia wysokiej jakosci przedsiewziecia;
= Na listach intencyjnych muszg widniec:
o data;
o podpis i funkcja/stanowisko osoby uprawnionej do reprezentowania instytuciji.

K. OCHRONA DANYCH

OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH

Whiosek o dofinansowanie bedzie przetwarzany elektronicznie. Wszystkie dane osobowe (takie jak imie i nazwisko, adres i CV, itp. ) przetwarzane beda zgodnie z
Rozporzadzeniem KE nr 45/2001 Parlamentu Europejskiego oraz Rady z dn. 18 grudnia 2000 o ochronie 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych przez
instytucje i organy Wspolnotowe i o swobodzie przeptywu takich danych, jak réwniez zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r.
Nr 101, poz. 926 ze zm.). Informacje podane przez osoby wnioskujace potrzebne w celu oceny sktadanego wniosku wykorzystywane beda jedynie we wspomnianym celu przez
wydziat odpowiedzialny za dany program. Na zadanie wnioskodawcy, dane osobowe moga zosta¢ wystane do wnioskodawcy w celu poprawienia badz uzupetnienia. Wszelkie
zapytania dotyczace danych, powinny by¢ kierowane do wiasciwej Agenciji, do ktdrej nalezy sktadac wniosek. W sprawach zwiagzanych z przetwarzaniem danych osobowych
Beneficjenci majq prawo odwotac sie w dowolnym momencie do Europejskiego Inspektora Ochrony Danych.

http://www.edps.europa.eu/00_home.htm

L. DEKLARACIA

Deklaracja musi zosta¢ podpisana przez osobe uprawniona do zawierania uméw w imieniu instytucji/organizacji wnioskujacej.

Ja, nizej podpisany/-a,

wnioskuje do mojej Narodowej Agendii o dofinansowanie dla mojej instytucji/organizaci, jak okreslono w czeéci "PRZEWIDYWANIA DOTYCZACE PRZEPLYWOW FINANSOWYCH I
WNIOSKOWANA KWOTA" niniejszego Formularza wniosku.

Oswiadczam, ze:
- wszystkie informacje zawarte w niniejszym wniosku sg, zgodnie z mojg najlepsza wiedza, prawidtowe.
- instytucja/organizacja, ktora reprezentuje, posiada zdolno$¢ prawng do uczestniczenia w Konkursie ogtoszonym w 'Zaproszeniu do sktadania wnioskow'.
ORAZ
Instytucja/organizacja, ktdra reprezentuje, posiada zdolnos¢ finansowa i operacyjna do zrealizowania proponowanego projektu lub programu pracy.
LUB

Instytucja/organizacja, ktorg reprezentuje jest uznawana za 'organizacje publiczng' zgodnie z definicjq okreslong w Zaproszeniu do sktadania wnioskéw i moze przedstawi¢
dowdd takiego statusu, jezeli zostanie o to poproszona, a mianowicie: $wiadczy ustugi edukacyjne oraz

- (a) przynajmniej 50% jej rocznych przychoddw w ostatnich dwdch latach pochodzi ze zrédet publicznych;
- lub (b) jest nadzorowana przez organy publiczne lub ich przedstawicieli.

Jestem upowazniony/ -a przez mojg instytucje/organizacje do podpisywania w jej imieniu uméw o dofinansowanie ze strony Wspolnoty.
Zaswiadczam, ze:

instytucja/organizacja, ktérg reprezentuje, lub osoby wchodzace w sktad jej organdw:
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- nie ogtosita upadtosci, nie podlega likwidacji, jej dziatalnoscig nie zarzadza sad, nie prowadzi postepowania uktadowego z wierzycielami, nie zawiesita dziatalnosci
gospodarczej, nie jest przedmiotem postepowania sadowego dotyczacego tych kwestii, ani nie znajduje sie w podobnej sytuacji wynikajacej z podobnej procedury
przewidzianej w ustawodawstwie krajowym;

- nie zostaty skazane za przestepstwo dotyczace etyki zawodowej wyrokiem wydanym prawomocnie, ktéry ma walor rzeczy osadzonej (res judicata);
- nie s winne ciezkiego wykroczenia zawodowego udowodnionego wszelkimi $rodkami, jakie Agencja moze uzasadnic;

- wypetnita zobowigzania zwigzane z optata sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub optatq podatkdéw zgodnie z przepisami prawa kraju, w ktérym ma siedzibe lub z
przepisami prawa kraju, w ktérym umowa ma by¢ realizowana;

- nie wydano w odniesieniu do nich prawomocnego wyroku, ktéremu przystuguje walor rzeczy osadzonej (res judicata) w sprawie naduzy¢ finansowych, korupcji, udziatu w
organizacji przestepczej lub jakiegokolwiek innego dziatania niezgodnego z prawem, szkodzacego finansowym interesom Wspdinoty;

- nie zostata uznana za winng niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy zawartej w wyniku udzielenia zamdwienia publicznego lub umowy finansowanej ze $rodkéw
WspdInoty Europejskiej.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

instytucji/organizacji, ktérg reprezentuje, nie zostanie przyznane dofinansowanie, jezeli podczas trwania procedury przyznawania dofinansowania bedzie ona znajdowac sie w
sytuacji niezgodnej z ktérymkolwiek z wyzej poswiadczonych stwierdzen, badz bedzie sie znajdowac w jednej z nastepujacych sytuaciji:

- wystapi konflikt intereséw (ze wzgledéw rodzinnych, osobistych lub politycznych lub z powodu wspdinych intereséw narodowych, gospodarczych lub wszelkich innych
wspdlnych intereséw z organizacjg lub osobami, ktére s bezposrednio lub posrednio zaangazowane w proces przyznawania dofinansowania);

- bedzie winna podania nieprawdziwych informacji, wymaganych przez Narodowg Agencje jako warunek udzialu w procedurze przyznawania dofinansowania lub tez nie
dostarczy takowych informacji.

W przypadku akceptacji niniejszego wniosku, Narodowa Agencja ma prawo do opublikowania nazwy i adresu instytucji/organizacji, przedmiotu dofinansowania, przyznanej kwoty
oraz procentu dofinansowania.

Przyjmuje do wiadomosci i potwierdzam, Zze na instytucje/organizacje, ktora reprezentuje, moga zosta¢ natozone kary administracyjne i finansowe, jezeli
zostanie ona uznana winng podania nieprawdziwych informacji, lub jesli w sposéb istotny nie wywiaze sie z obowiazkéw wynikajacych z umowy lub
procedury przyznawania dofinansowania.

M. ZLOZENIE FORMULARZA WNIOSKU

M.1. ZATWIERDZENIE

Sprawdz czy wszystkie obowigzkowe pola zostaty wypetnione

M.2. STANDARDOWA PROCEDURA WNIOSKOWANIA

Zt6z wniosek online (wymagane jest potaczenie z Internetem)

Drukuj formularz wniosku

M.3. ALTERNATYWNA PROCEDURA WNIOSKOWANIA

Utworz plik, ktory zostanie wystany do Narodowej Agengji

(Do uzycia WYLACZNIE w przypadku, gdy wnioskowanie online jest niedostepne. Prosimy zapoznac sie z instrukcjg
dotyczacq tej procedury zawartg w "Przewodniku dla Wnioskodawcy"
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N. PODPIS

PODPIS

Ja, nizej podpisany/-a, zaswiadczam, ze informacje zawarte w niniejszym Formularzu wniosku sa, zgodnie z mojg
najlepsza wiedza, prawidtowe.

Instytucja/organizacja (petna nazwa urzedowa):

Miejscowosc: Data:

Imie i nazwisko:

Stanowisko:

Nazwa instytucji wnioskujacej:

Podpis:

Nr NIP (je$li wymagane przez Narodowg
Agencje):

Piecze¢ (jesli dotyczy):

PL Numer kontrolny CDFFD9533F9065AB

Page 22 of 22



