Zalgcznik nr 1 do

Zarzqgdzenia nr 0050.208.2022 Burmistrza Miasta Cieszyna

z dnia 14.04.2022 r.

w sprawie wprowadzenia zasad organizacji wolontariatu w gminie Cieszyn

Zgloszenie wolontariusza
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Oswiadczam, ze:

Nie posiadam przeciwskazan zdrowotnych do $wiadczenia pracy wolontariackiej
Zapoznalam/em sie z klauzulg informacyjna, stanowiaca zalacznik nr 2 do Zgloszenia
wolontariusza

Zalgczam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych

Zalgczam zgode na wykorzystanie mojego wizerunku
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* nalezy podac¢ dane wylgcznie niezbedne do realizacji zadania



Zalgcznik nr 1 do Zgloszenia wolontariusza
Informacja dla wolontariusza

Prawa wolontariusza

10.

11,

12.

13.

Korzystajacy zapewnia wolontariuszowi bezpieczne i higieniczne warunki wykonywania
przez niego swiadczen, na zasadach dotyczacych pracownikow, w tym - w zaleznosci od
rodzaju swiadczen i zagrozen zwigzanych z ich wykonywaniem - odpowiednie srodki
ochrony indywidualnej oraz szkolenie BHP.

Korzystajacy pokrywa koszty podrozy stuzbowych i diet wolontariuszy. na zasadach
dotyczacych pracownikow.

Korzystajacy moze pokrywac takze inne niezbgdne koszty ponoszone przez
wolontariusza, zwigzane z wykonywaniem $wiadczen na rzecz korzystajacego. na
zasadach dotyczacych pracownikow.

Korzystajacy moze pokrywac koszty szkolen wolontariuszy w zakresie wykonywanych
przez nich $wiadczen okreslonych w porozumieniu.

Wolontariuszowi mogg przystugiwac $wiadczenia zdrowotne na zasadach przewidzianych
w przepisach o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.
Wolontariuszowi przystuguje zaopatrzenie z tytulu wypadku przy wykonywaniu
swiadczen zgodnie z ustawa z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o zaopatrzeniu z tytutu
wypadkow lub chorob zawodowych powstalych w szczegdlnych okolicznosciach.
Wolontariuszowi, ktory wykonuje swiadczenia przez okres nie dluzszy niz 30 dni,
korzystajacy zobowiazany jest zapewni¢ ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych
wypadkow.

Jezeli porozumienie zawarte migdzy korzystajacym a wolontariuszem dotyczy
delegowania wolontariusza do wykonywania $wiadczen na terytorium innego panstwa, na
obszarze ktorego trwa konflikt zbrojny, wystapita kleska zywiotowa lub katastrofa
naturalna, korzystajacy jest obowiazany zapewni¢ wolontariuszowi ubezpieczenie od
nastepstw nieszczesliwych wypadkow oraz ubezpieczenie kosztow leczenia podczas
pobytu za granica. jezeli kosztow tych nie pokrywa si¢ z innego tytulu, w szczegolnosci
na podstawie przepisow o koordynacji, w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.

Jezeli delegowanie wolontariusza do wykonywania $wiadczen na terytorium innego
panstwa ma miejsce w warunkach innych niz wskazane w pkt 8. korzystajacy moze
zapewni¢ wolontariuszowi ubezpieczenie od nast¢pstw nieszczesliwych wypadkow oraz
ubezpieczenie kosztow leczenia podczas pobytu za granica. jezeli kosztow tych nie
pokrywa si¢ z innego tytutu, w szczegdlnosci na podstawie przepiséw o koordynacji,

w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych.

Korzystajacy moze zapewni¢ wolontariuszowi ubezpieczenie od odpowiedzialnosci
cywilnej. w zakresie wykonywanych swiadczen.

Na zadanie wolontariusza korzystajacy jest obowigzany potwierdzi¢ na pismie tres¢
porozumienia, a takze wyda¢ pisemne zaswiadczenie o wykonaniu swiadczen przez
wolontariusza, w tym o zakresie wykonywanych swiadczen.

Na prosbe wolontariusza Korzystajacy moze przedlozy¢ pisemna opini¢ o wykonaniu
swiadczen przez wolontariusza.

Wolontariusze pracujacy w zakresie pomocy spolecznej sa uprawnieni do korzystania

z bezplatnych przejazdow srodkami komunikacji miejskiej Cieszyna. na podstawie
imiennego zaswiadczenia wydanego przez Kierownika Miejskiego Osrodka Pomocy
Spolecznej w Cieszynie wraz z dowodem tozsamosci.
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14. Korzystajacy zapewni wolontariuszowi, ktorego swiadczenia beda zwigzane

z przetwarzaniem danych osobowych szkolenie z zakresu ochrony danych osobowych.

Obowiazki wolontariusza

1.

Wolontariusz swiadczac pracg wolontariacka jest zobowiazany przestrzegaé przepisow

prawa, zapisOw zawartego z Korzystajacym porozumienia oraz wewnetrznych regulacji

przyjetych przez Korzystajacego.

Swiadczenie pracy wolontariackiej odbywa si¢ zgodnie z zasadami etyki w najlepiej

rozumianym interesie 0osob na rzecz ktorych wykonuje si¢ prace.

Wolontariusz zobowiazany jest do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji

zwiazanych z realizacja wiazacego go porozumienia, w szczegolnosci w zakresie:

3.1. danych osobowych, do ktérych ma lub bedzie mial dostep w zwigzku z
wykonywaniem $wiadczen wolontariackich.

3.2. informacji zwigzanych z sytuacja socjalna i zdrowotna osob, na rzecz ktorych
Swiadczy prace,

— zaroOwno w trakcie swiadczenia pracy wolontariackiej jak i po zakonczeniu wspotpracy.

Wolontariusz dba o dobre imi¢ Korzystajacego, zachowuje w tajemnicy informacje,

ktorych ujawnienie mogloby narazi¢ Korzystajacego na szkodg.

Wolontariusz zobowiazany jest do posiadania Skierowania do pracy wolontariackie;j.
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Zalgcznik nr 2 do Zgloszenia wolontariusza

WZOR

KLAUZULA INFORMACYJNA
w sprawie przetwarzania danych osobowych

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenia o ochronie danych) (Dz. Urz. UEL 119

7 4.05.2016, str.1), zwanego dalej rozporzadzeniem 2016/679 informujemy, ze:

1.

Administratorem danych osobowych Wolontariusza jest [Nazwa administratora,
adres, telefon, e-maill.

Dane kontaktowe inspektora ochrony danych: [Nazwa administratora, adres, e-mail
iod].

3. Dane osobowe Wolontariusza przetwarzane beda w celu wykonywania swiadczenia na

rzecz administratora na podstawie:

1) art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia 2016/679 — osoba. ktorej dane dotycza
wyrazila zgode na przetwarzanie swoich danych osobowych w jednym lub
wigkszej liczbie okreslonych celow,

2) art. 6 ust. 1 lit. b rozporzadzenia 2016/679 — przetwarzanie jest niezbedne do
wykonania umowy. ktorej strona jest osoba. ktorej dane dotycza, lub do
podjecia dzialan na zadanie osoby, ktdrej dane dotycza, przed zawarciem
umowy,

3) art. 6 ust. 1 lit ¢ rozporzadzenia 2016/679 — przetwarzanie jest niezbedne do
wypelnienia obowiazku prawnego cigzacego na administratorze w zwigzku
ustawa z dnia 24 wrzesnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego
1 0 wolontariacie.

Odbiorca danych osobowych wolontariusza moga by¢ podmioty na rzecz, ktorych
wolontariusz bedzie swiadczy¢ prace oraz firmy ubezpieczeniowe. Ponadto moga by¢
one ujawnione podmiotom, z ktorymi Administrator zawarl umowe na swiadczenie
ustug serwisowych dla systemow informatycznych wykorzystywanych przy ich
przetwarzaniu. W przypadku swiadczenia wolontariatu na rzecz osob maloletnich
dane osobowe wolontariusza beda pozyskiwane z Ministerstwa Sprawiedliwosci.

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji
celu przetwarzania a nastgpnie przez okres ustalony zgodnie z przepisami
archiwalnymi Administratora.

Posiada Pani/Pan prawo do:

1) dostepu do tresci swoich danych osobowych,

2) sprostowania swoich danych osobowych,

3) usuniecia danych osobowych,

4) ograniczenia przetwarzania danych osobowych,

5) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych,
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6) cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodnos¢ z prawem
przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem, dla
danych osobowych, ktorych podstawa prawna przetwarzania jest wyrazona zgoda,
7) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2,
00-193 Warszawa, gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych
dotyczgcych Pani/Pana danych narusza przepisy rozporzadzenia 2016/679.

7. Podanie przez Wolontariusza danych osobowych jest dobrowolne, jednak bez ich
podania nie bedzie mozliwe wykonywanie $wiadczenia na rzecz Administratora lub
innego wyznaczonego podmiotu.

8. Dane osobowe Wolontariusza nie bedg wykorzystywane do zautomatyzowanego

podejmowania decyzji, w tym profilowania, o ktorym mowa w art. 22 ust. 1 i 4
rozporzadzenia 2016/679.
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Zalgceznik nr 3 do Zgloszenia wolontariusza

.............................................................................................

(imig¢ i nazwisko) (data)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Ja nizej podpisana/y wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie
imi¢ 1 nazwisko, wizerunek przez [mazwa i adres administratora - Korzystajgcy], w celu
realizacji dzialan promocyjnych zwiazanych ze s$wiadczeniem wolontariatu w gminie
Cieszyn. Wyrazenie zgody jest dobrowolne i mogg ja w dowolnym momencie wycofaé z tym,
ze wycofanie zgody nie bedzie mialo wplywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania na
podstawie zgody. przed jej wycofaniem. Jednoczesnie oswiadczam, ze zapoznalam/em si¢ z
klauzula informacyjna w sprawie przetwarzania danych osobowych stanowiaca zalacznik nr 2
do Zgloszenia wolontariusza.

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU

Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, ze na podstawie art. 81 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r.
o prawie autorskim i prawach pokrewnych wyrazam zgode na utrwalenie oraz nieodplatne.
wielokrotne, rozpowszechnienie mojego wizerunku utrwalonego na zdjeciach i filmach
wykonanych i uzytych wylacznie w ramach dziatan promocyjnych i archiwizacyjnych, w tym
m. in. na stronie internetowej. w publikacjach oraz za posrednictwem pozostatych mediow
czy kanalow dystrybucji informacji o dziataniach zwigzanych ze swiadczeniem wolontariatu
w gminie Cieszyn.
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