Zalacznik nr 2 do Regulaminu wolontariatu

POROZUMIENIE O WSPOLPRACY
WOLONTARYSTYCZNEJ

Wddniu ..o w Krakowie, pomigdzy:

Malopolskim Szpitalem Ortopedyczno — Rehabilitacyjnym im. prof. Bogustawa Franczuka z siedzibg
w Krakowie, 30-224 Krakow, al. Modrzewiowa 22, zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla Krakowa
Srédmiescia Wydzial XI Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego w rejestrze stowarzyszen, innych
organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji i publicznych zaktadow opieki zdrowotnej pod numerem
KRS 0000038598, NIP 677-17-03-375,

reprezentowanym przez: dr n. med. Pawla Kaminskiego - Dyrektora

zwanym w dalszej czgsci Korzystajacym,

a

Pania/Panem .................................. , PESEL ..o R

711 D ,

zwana/zwanym w dalszej czesci Wolontariuszem,

Drziatajgc na zasadzie art. 21 ust. 1,2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej
(tj. Dz.U.2016.1638 ze zm.) oraz Dziatu Il ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 roku o dzialalnosci pozytku
publicznego i wolontariacie (tj. Dz.U.2016.1817 ze zm.), zostato zawarte Porozumienie nastepujgcej tresci:

1. Korzystajacy powierza wykonanie Wolontariuszowi, a Wolontariusz dobrowolnie podejmuje
si¢ wykonania na rzecz Korzystajacego czynnosci w zakresie:

O wudzielania $wiadczen zdrowotnych przez Wolontariusza w rozumieniu przepisOw ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz.U.2016.1638 ze zm.) lub

O innych §wiadczen w rozumieniu przepisoOw ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku
publicznego i wolontariacie (t.j. Dz.U.2016.1817 ze zm.)*

2. W ramach Porozumienia Wolontariusz zobowiazuje si¢ wykonywac¢ czynnos$ci uzgodnione
e A7) S (o) (S U we wskazanej mu

3. Rozpoczecie wykonywania §wiadczen strony ustalajg na dzien .............oooceiiiiiiiiiiiiiiiiii e,
a zakonczenie do dnia ............oiiiiiiiiiiiii (od 30 dni do 1 roku). W uzasadnionych
przypadkach wspotpraca z Wolontariuszem moze zosta¢ przedtuzone na dalszy okres na podstawie
kolejnego porozumienia.

4. Strony ustalajg, ze Porozumienie niniejsze obejmuje prace o charakterze woluntarystycznym, ktora ma
charakter bezplatny.

5. Czynnosci, o ktorych mowa w ust. 1, beda wykonywane przez Wolontariusza osobiscie.

6. Korzystajacy zobowiazuje si¢ do:

1) przeszkolenia Wolontariusza w zakresie BHP i ppoz., ochrony danych osobowych, zasad sanitarno —
epidemiologicznych,

2) zapewnienia bezpiecznych i higienicznych warunkow do realizowania wolontariatu,

3) zapewnienia wlasciwych warunkow pracy, wynikajacych z odrebnych przepisow,

4) informowania Wolontariusza o ryzyku dla zdrowia 1 bezpieczenstwa zwigzanego
z wykonywanymi $wiadczeniami oraz zasadach ochrony przed zagrozeniami,

5) informowania Wolontariusza o prawach i cigzagcych obowigzkach oraz zapewnienia dostgpnosci tych
informacji,

6) zapoznania Wolontariusza z wewngtrznymi Regulaminami obowigzujacymi u Korzystajacego.

7. Wolontariusz zobowigzuje si¢ do:
1) wykonywania powierzonych czynnosci z nalezytg starannoscia,
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2) dostarczenia aktualnego zaswiadczenia lekarskiego stwierdzajacego brak przeciwwskazan
do wykonywania pacy,

3) dostarczenia zaswiadczenia potwierdzajacego ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej
z tyt. wykonywanego zawodu (dot. wolontariuszy udzielajgcych swiadczen zdrowotnych),

4) dostarczenia zaswiadczenia potwierdzajgcego ubezpieczenie NNW,

5) dostarczenia dokumentow o kwalifikacjach koniecznych do rodzaju i zakresu wykonywania
Swiadczen, jezeli obowigzek taki wynika z odrgbnych przepiséw,

6) systematycznego prowadzenia listy obecno$ci, ktéra po zakonczeniu wolontariatu przedktada w
Dziale Administracji Korzystajacego,

7) dziatania $cisle wedlug organizacji i zasad przyjetych u Korzystajacego.

Wolontariusz o$wiadcza, ze zachowa w tajemnicy wszelkie informacje, ktore uzyskat w zwigzku z
wykonywaniem czynnosci w zakresie niniejszego porozumienia, a ktére stanowig tajemnice
Korzystajacego, zwlaszcza informacji zwigzanych z sytuacja socjalng i1 zdrowotng pacjentdw
Korzystajacego.

. Koszt polisy NNW, OC oraz badan medycyny pracy ponosi Wolontariusz.

. W przypadku gdy do prawidlowego wykonywania zadan przez Wolontariusza niezbedne jest
przetwarzanie danych osobowych znajdujacych si¢ w zasobach Korzystajacego, Wolontariusz
otrzymuje upowaznienie do przetwarzania danych wystawione przez Administratora Systemow
Informatycznych. Upowaznienia udziela si¢ na czas niezbedny do wykonywania zadan wolontariatu
wymagajacych dostepu do baz danych. Upowaznienie stanowi zatacznik do niniejszego Porozumienia.

. Porozumienie moze by¢ rozwigzane przez kazda ze Stron za 3 dniowym wypowiedzeniem.
Korzystajacy, zastrzega rozwigzanie Porozumienia w kazdym czasie, bez podania przyczyny.

. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Porozumieniem i obowigzujagcym u Korzystajacego
Regulaminem organizacji i wykonywania wolontariatu, stosuje si¢ ustawe z dnia 24 kwietnia 2003 r. o

dziatalnosci pozytku publicznego i wolontariacie (t.j. Dz.U.2016.1817 ze zm.) oraz Kodeks Cywilny.

. Porozumienie sporzadzono w dwodch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

- Korzystajgcy - - Wolontariusz —

*wiasciwe zakreslic¢





