POROZUMIENIE O WYKONYWANIU SWIADCZEN WOLONTARIACKICH
Z. UCZNIAMI 13-18 lat

zawarte W dniu ... e ... W Warszawie

(dalej: “Porozumienie”)

pomiedzy:

Szkola Podstawowa nr 358 im. hetmana Jana Zamoyskiego w Warszawie
reprezentowang przez:

Koordynatora Szkolnego Klubu Wolontariuszy Hetmana (dalej: “Koordynator”)
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(imig i nazwisko ucznia/klasa)

zamieszKatym/ZamieSZKala . ...... ..ottt e

(pelny adres zamieszkania ucznia)

dalej tacznie jako “Strony”.

§1

Postanowienia ogdlne

1. Strony zawieraja porozumienie o wspotpracy w zakresie wykonywania §wiadczen wolontariackich
przez Wolontariusza:

2. Rozpoczecie wykonania $swiadczen Strony ustalajg na dzien .............cccevveivceiniinienieseenieene s e eae ol

a zakonczeniedodnia ............ccccceeeeeennn. T

3. Strony zgodnie ustalajg, ze Porozumienie obejmuje $wiadczenie o charakterze wolontarystycznym,
ktore ma charakter bezptatny.

§2

Prawa i obowiazki
1. Wolontariusz zobowigzuje si¢, ze wykona $wiadczenia osobiscie z nalezyta staranno$cia.

2. Wolontariusz zobowiazuje si¢ do zapoznania z regulaminem Szkolnego Klubu Wolontariuszy Hetmana
umieszczonym na stronie szkoty.

3. Koordynator i opiekunowie wolontariatu zobowigzuja si¢ zapewni¢ odpowiednie do wieku
Wolontariusza, bezpieczne i higieniczne warunki wykonywania $wiadczen oraz poinformowac
Wolontariusza o zasadach bezpiecznego i higienicznego wykonywania §wiadczen.

4. Wolontariusz zobowigzuje si¢, ze zachowa w tajemnicy informacje, ktore uzyskal w zwigzku
w wykonywaniem $wiadczen na rzecz Szkolnego Klubu Wolontariuszy Hetmana, a ktére stanowia
tajemnice.

5. Porozumienie moze by¢ wypowiedziane przez kazda ze Stron za 14 dniowym uprzedzeniem.

6. W przypadku naruszenia przez Wolontariusza postanowien Porozumienia Iub razacego zlamania
regulaminu Koordynator moze wypowiedzie¢ Porozumienie ze skutkiem natychmiastowym.
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7. Wolontariusz moze w kazdym czasie wystagpi¢ o wydanie przez Koordynatora pisemnego
zaswiadczenia o wykonywaniu $wiadczen przez Wolontariusza. Zaswiadczenie powinno zawierad
informacje¢ o zakresie wykonywanych $wiadczen.

§3

Ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkow

1. Uczen wolontariusz, wykonujacy swiadczenia powyzej 30 dni, podlega ubezpieczeniu w Narodowym
Funduszu Zdrowia i przystuguje mu zaopatrzenie z tytutu wypadku przy wykonywaniu $wiadczen na
podstawie odrebnych przepisow ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o zaopatrzeniu z tytutu
wypadkow lub choréb zawodowych powstalych w szczegolnych okolicznosciach.

§4

Postanowienia koncowe

1. W sprawach nieuregulowanych Porozumieniem zastosowanie ma ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r.
Kodeks Cywilny oraz ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalno$ci pozytku publicznego
1 0 wolontariacie.

2. Zalacznik do Porozumienia stanowi jego integralng cze$e.
3. Wszelkie zmiany Porozumienia wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

4. Wszelkie spory wynikajace z Porozumienia beda rozstrzygane przez sad powszechny wiasciwy
miejscowo dla siedziby Korzystajgcego.

5. Porozumienie sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Koordynator Wolontariusz

(podpis osoby upowaznionej) (podpis wolontariusza)

Zataczniki:
1. Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na zawarcie porozumienia przez Wolontariusza

2. Klauzula informacja o przetwarzaniu danych osobowych
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Zakacznik nr 1 do porozumienia o wykonywaniu $§wiadczen wolontariackich

e dnmia L I.

(miejscowos¢, data)

OSWIADCZENIE OPIEKUNA O WYRAZENIU ZGODY

NA ZAWARCIE POROZUMIENIA PRZEZ WOLONTARIUSZA

Ja nizej podpisany/podpPiSana ...........ccccceveerieecreecrinienieseeneesreesseeseesesseeens (imig i nazwisko rodzica/opickuna),
ZamieSzZKaly/ZamieSZKala W ..........cc.iiiiei it sttt a et e e e e b e rb e et e et e est e saesees

.......................................................................................................... (pelen adres zamieszkania rodzica/opiekuna),

(dalej: “Opiekun”) oswiadczam, ze:

1. jestem przedstawiCiClem USTAWOWYITL .......cccciiiiiiieeeiieriieeieeesteeeseeesteeeeeeesteeesseeessseessaeesseeensseesssesnsseessseennns
(imig i nazwisko ucznia)

(dalej: “Wolontariusz”), ktory ukonczyt 13 lat, ale nie ukonczyt lat jeszcze 18 lat i ma ograniczong
zdolnos¢ do czynnosci prawnych;

2. jestem uprawniony/uprawniona do samodzielnego wyrazenia zgody na zawarcie przez Wolontariusza
porozumienia majacego za przedmiot wykonanie przez Wolontariusza §wiadczen wolontariackich;

wyrazam zgode na zawarcie przez Wolontariusza ze Szkota Podstawowg nr 358 im. hetmana Jana Zamoyskiego
porozumienia o wykonywaniu swiadczen wolontariackich.

Wyrazam zgodg / nie wyrazam zgody na publikacj¢ wizerunku Wolontariusza.

wlasnorgczny podpis Opiekuna
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Zakacznik nr 2 do porozumienia o wykonywaniu $§wiadczen wolontariackich

e dnia L, I.

(miejscowose, data)

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH 0OSOBOWYCH

W zwigzku z realizacja wymogéw Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogodlne rozporzadzenie o ochronie danych ,,RODO”), informujemy o zasadach przetwarzania
Pani/Pana danych osobowych oraz o przystugujacych Pani/Panu prawach z tym zwigzanych:

v
v

v

Ja

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szkota Podstawowa Nr 358 w Warszawie ;
podanie danych jest niezbedne w celu realizacji obowigzku szkolnego prze Pani/Pana dziecko;

posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci danych swoich oraz swojego dziecka, ich sprostowania,
usunigcia, ograniczenia przetwarzania, prawo uzyskania kopii danych, oraz w sytuacji wyrazenia
zgody na przetwarzanie danych osobowych w celach innych niz dla realizacji obowigzku
szkolnego, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofni¢cia zgody w dowolnym momencie bez
wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania;

podane dane beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 pkt a) oraz ¢) i zgodnie z trescig
0g0lnego rozporzadzenia o ochronie danych;

podane przez Pania/Pana dane nie bgdg przetwarzane w sposob zautomatyzowany i nie beda
profilowane;

inspektorem ochrony danych w Szkole Podstawowej Nr 358 w Warszawie jest pani Marzena
Banka adres e-mail: mbanka@edu.um.warszawa.pl;

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celow
okreslonych w niniejszej klauzuli, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez
przepisy powszechnie obowigzujacego prawa;

ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki
2, 00-193 Warszawa, gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana
dotyczacych narusza przepisy ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27
kwietnia 2016 r.

NiZe] POAPISANA/Y . ooneniini it et e
(imie i nazwisko opiekuna)

oswiadczam, ze zostatam/em zapoznany z powyzsza informacja.

data i podpis opiekuna
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