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SPIS TRESCI ZAL ACZNIKOW

1.Kategoria — Zataczniki finansowe:

Zatgcznik nr 1 - Prosba o dokonanie zmian w harmonogramie/budzecie.

Zatgcznik nr 2 - Oswiadczenia dotyczgcego wydatkéw (dla grup nieformalnych).
Zatgcznik nr 3 - Opis rachunku (dla organizacji pozarzgdowych i patronackich).
Zatgcznik nr 4 - Opis faktury (dla organizacji pozarzgdowych i patronackich).
Zatgcznik nr 5 - Ewidencja przebiegu pojazdu.

Zatgcznik nr 6 - Umowa o uzyczenie samochodu prywatnego do celéw stuzbowych.
Zatgcznik nr 7 - Oswiadczenie dotyczgcego podrozy stuzbowe.

Zatgcznik nr 8 - Umowa uzyczenia sprzetu.

Zatgcznik nr 9 - Oswiadczenie o uzytkowaniu sprzetu.

Zatgcznik nr 10 - Protokdt przekazania sprzetu.

2. Kategoria — Zalaczniki kadrowe:

Zatacznik nr 11 - Umowa zlecenie.
Zatacznik nr 12 - Kwestionariusz osobowy zleceniobiorcy / wykonawcy dzietfa.
Zatacznik nr 13 - Lista obecnos$ci do umowy zlecenie.

3.Kategoria — Zalgczniki dotyczace wolontariatu:

Zatgcznik nr 14 - Porozumienie o wykonywaniu swiadczen wolontarystycznych (dla
organizaciji pozarzgdowych i patronackich).

Zatgcznik nr 15 - Oswiadczenie o wspotpracy wolontarystycznej (dla grup nieformalnych,
organizaciji pozarzgdowych i patronackich).

Zatgcznik nr 16 - Zgoda rodzicow/prawnych opiekunéw na udziat niepetnoletniego
dziecka w wolontariacie.

Zatgcznik nr 17 - Ewidencja czasu pracy wolontariusza.

4. Kategoria — Zgody, licencje i listy obecnosci.

Zalgcznik nr 18 — Licencja autora na wykorzystanie zdjec.

Zatgcznik nr 19 - Zgoda na wykorzystanie wizerunku.

Zatgcznik nr 20 - Formularz zgtaszania aktualnosci w ramach projektéw realizowanych ze
srodkéw Rzgdowego Programu Fundusz Miodziezowy ,AKTYwny wolontariat na start”
Zatgcznik nr 20 - Zgoda rodzica/ opiekuna prawnego.

Zatgcznik nr 21 - Lista obecnosci.
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Zalacznik nr 1

PROSBA O DOKONANIE ZMIANY W HARMONOGRAMIE/BUDZECIE*
Dotyczy umowy nr: ............

Zwracam sie z prosbg o wyrazenie zgody na zmiany w harmonogramie/budzecie* projektu
realizowanego w ramach otrzymanej dotacji.

Zmiana dotyCZYC DEAZIE ........oiiii i e e ———————————

Zmiana w harmonogramie/budzecie* wynika z (prosimy poda¢ przyczyne zmiany)

(Imig i nazwisko)

Miejscowosé, data

*Niepotrzebne skresli¢

Raqdowy Program
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Zatacznik nr 2

OSWIADCZENIE DOTYCZACE WYDATKOW

Faktura rachunek o numerze......................... zdnia ..o dotyczy projektu o
NUMEIZE UMOWY ...ettttte ettt ettt ettt et e et e et et et et e e e e e et et eneneens numer i nazwa pozycji w
DUAZECIE. .. , Opis szczegotowy

Czytelny podpis

(Imie i nazwisko)
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Zatacznik 3

OPIS RACHUNKU

Rachunek nr....... zdnia ... do umowy zlecenianr.................. zdnia ..o,
Operacja dotyczy realizacji zadania ............ccooiiiiiiiiiiii (tytut projektu)
sfinansowanego ze srodkéw Rzgdowego Programu Fundusz Mfodziezowy ,AKTYwny wolontariat na
start” zgodnie zumowag nr ..................... zdnia ...............l r.

Kategoria budzetowa ..o

Do zaptaty z dotacjiz........ccoovvviiiicieieee, W Hym

Kwota do ZUS: ........... , zaptacono przelewem w dniu: .........

Kwotado US: ............. , zaptacono przelewem w dniu: .........

Kwota netto: ............... , Zaptacono przelewem pracownikowi w dniu ..............

Stwierdzam zgodno$¢ merytoryczng Nr dokumentu ksiggowego:

Data ksiegowania:

data podpis kwota winien konto winien kwota ma

Sprawdzono pod wzgledem rachunkowym
i formalnym

data podpis

Zatwierdzono do zaptaty

Podpis osoby ksiegujgce;:

N [
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Zatacznik 4

OPIS FAKTURY

Faktura VAT Nr ..o, L ZANia

Operacja dotyczy realizacji zadania .............coviiiiii e (tytut projektu)
sfinansowanego ze srodkéw Rzgdowego Programu Fundusz Miodziezowy ,AKTYwny wolontariat
na start”, zgodnie zumowg nr ..................... zdnia................ roku.

Stwierdzam zgodnos$¢ merytoryczng Nr dokumentu ksiegowego:

Data ksiegowania:

data podpis kwota winien konto winien kwota ma

Sprawdzono pod wzgledem rachunkowym
i formalnym

data podpis

Zatwierdzono do zapfaty

Podpis osoby ksiegujace;:

SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
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EWIDENCJA PRZEBIEGU POJAZDU

Zalacznik nr 5

Miejscowos¢, data

(Imig i nazwisko)

Nr rejestracyjny pojazdu:

Marka pojazdu:

(Adres zamieszkania) Pojemnosc:
. . . . Stawka za 1 as
Lp. Data Trasa Cel wyjazdu Liczba kilometrow Kilometr Wartos¢
KOM ITET SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
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Zatacznik nr 6

UMOWA O UZYCZENIE SAMOCHODU PRYWATNEGO DO CELOW StUZBOWYCH

zawartaw dniu ..........coeeiennnnn. FeW e e

10T 1 1= T .4 Y/ z
L=< 4o - Y ,
FEPIEZENTOWANYIM PIZEZ ... ueuit et ettt ettt eee e ettt et et ettt et e et et et e e e e e et e et et e et e e e e e e et aaeeneneneeas ,

zwanym dalej Korzystajgcym,

a
........................................................... ,zamieszkalymw ... PIZY
UL o e , zwanym dalej Uzyczajgcym.

§1
Uzyczajgcy jest wiascicielem samochodu osobowego marki .............. 0 poj. skokowej silnika .... dm?, nr rej.
..................... , zwanego w Umowie samochodem prywatnym.

§2
Uzyczajgcy zobowigzuje sie uzywa¢ samochodu prywatnego do celdw stuzbowych zwigzanych z realizacjg
Projektu .. ..coviiiii ”, wspétfinansowanego w ramach Konkursu " AKTYwny wolontariat
na start " ze srodkdw Rzgdowego Programu Fundusz Mtodziezowy.

§3

1. Korzystajgcy wyraza zgode na uzywanie przez Uzyczajgcego samochodu prywatnego do celdéw
stuzbowych w jazdach lokalnych i zamiejscowych.

2. Korzystajgcy zwroci Uzyczajacemu koszty przejazdéw stuzbowych w wysokosci 100% wydatkow
wykazanych na podstawie ewidencji przebiegu pojazdéw z zastosowaniem stawki .......... tztza1
kilometr.

§4

Uzyczajgcy zobowigzuje sie do niezwilocznego zawiadomienia Korzystajgcego o zbyciu pojazdu prywatnego
okreslonego w §1 niniejszej Umowy.

§5
Niniejsza Umowa obowigzuje od dnia podpisania do dn. ............ 2r. i moze by¢ rozwigzana przez obie strony
z zachowaniem tygodniowego okresu wypowiedzenia.

§6
Wszelkie zmiany niniejszej Umowy wymagajg zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§7
W sprawach nieuregulowanych niniejszag Umowg majg zastosowanie przepisy rozporzadzenia Ministra
Transportu i Gospodarki morskiej z dnia 26 marca 1998r. w sprawie warunkéw i zasad zwrotu kosztow
uzywania do celéw stuzbowych samochodéw osobowych, motocykli i motoroweréw niebedgcych wtasnoscig
Pracodawcy (Dz. U. nr 41, poz. 239).

§8

Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Uzyczajgcy Korzystajacy
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Zatacznik nr 7

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODROZY SLUZBOWEJ

Oswiadczam, ze odbytem podréz stuzbowag na podstawie Polecenia wyjazdu stuzbowego nr

....................................... i pokrytem koszty z tym zwigzane.
Prosze 0 ZwWrot KWOLRY .....oooreeie e e na konto bankowe
O NMUMIEIZE ..ttt e ettt et et e e e e e et e e a e ee e e e eas
Ww. dokument dotyczy projektu o numerze umowy ............cccooeiiiiiiiiiiiii e, , hazwa pozycji w
budzecie...............
Czytelny podpis
KOMITET Pomdets Mioasntowy W § w w $c1 -
= | DosPrAw  fmm ¥ s o
sggrlzl(z%EGo Wiy S i;;’;‘;;‘;’gzowy W RAMACH RZADOWEGO PROGRAMU FUNDUSZ MEODZIEZOWY NA LATA 2022-2033 &
B caritas
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Zalacznik nr 8

UMOWA UZYCZENIA SPRZETU

Zawartaw dniu ...........oeeeene. FoW e
010] 4 1T=To 4V PPN (nazwa NGO, firmy, osoby)
Z siedzibg: ... , wpisang do Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr: .................. Jlub

wpisang do CEDG reprezentowang przez:
.................................................. (imie, nazwisko, funkcja, dla osob fizycznych — tylko adres, PESEL),

.......................................................... (nazwa NGO/Patrona/Operatora) realizujgcg projekt pt.
.................................................. w ramach Rzadowego Programu Fundusz Mtodziezowy ,AKTYwny
wolontariat na start’, reprezentowang PrZezZ: .........cccevieiuiiiiiiii i (imie, nazwisko,
funkcja, dane oso6b z grupy nieformalnej — imie, nazwisko, PESEL)
zwanymi dalej Bioracym do uzywania.
§1
Uzyczajgcy oddaje do bezptatnego uzywania Biorgcemu do uzywania, w ramach realizacji projektu
.................................. (tytut) sfinansowanego ze srodkéw Rzgadowego Programu Fundusz Mtodziezowy,
...................................................................... (nazwa sprzetu), ktérego Uzyczajacy jest whascicielem.
§2
1. Przedmiot uzyczenia jest w petni sprawny i w dobrym stanie technicznym, co tez potwierdza
Biorgcy do uzywania.
2. Niniejszym strony zgodnie stwierdzaja, ze wydanie przedmiotu uzyczenia, o ktérym mowa w § 1,
NASTGPIIO W ANIU ..o e

§3
1. Umowa zawarta jest naokresod .................... (o [o T roku
2. W okresie trwania umowy, przedmiot umowy znajdowac sie bedzie
10 (=) P
3. Za uzyczony przedmiot osobiscie odpowiadaé bedzie:
Imie i NAZWISKO:
Nr telefonu:
E-mail:
§4
1. Biorgcy do uzywania zobowigzuje sie uzywaé przedmiotu uzyczenia zgodnie z jego
przeznaczeniem.
2. Biorgcy do uzywania nie moze oddac przedmiotu uzyczenia, o ktérym mowa w § 1, w uzyczenie

ani najem osobom trzecim.

3. Biorgcy do uzywania zobowigzuje sie do dokonywania na wiasny koszt wszelkich napraw
przedmiotu uzyczenia w takim zakresie, w jakim jest to konieczne dla zachowania przedmiotu
uzyczenia w stanie niepogorszonym.

§5
Wszelkie koszty zwigzane z niniejszg umowg i korzystaniem z przedmiotu uzyczenia obcigzajg Biorgcego do
uzywa
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§6

W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie zastosowanie majg przepisy Kodeksu cywilnego.

§7

Wszelkie zmiany i uzupetnienia umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§8

Umowa zostaje sporzadzona w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Uzyczajacy Biorgcy do uzywania
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Zalacznik nr 9
OSWIADCZENIE O UZYTKOWANIU SPRZETU

Oswiadczenie o uzytkowaniu sprzetu

do umowy uzyczenianr ............. zdnia...............
Oswiadczamy, ze my nizej podpisani, ..........ccveeviiiiiiiiiinnnnnn.. (imiona i nazwiska oséb do reprezentacii
wymienionych w umowie uzyczenia), funkcja lub PESEL..............oooiii e
otrzymalismy do uzytkowania w ramach realizacji projektu ....................... (tytuh), sfinansowanego
ze $rodkow Rzgdowego Programu Fundusz Mtodziezowy, ...........cccoovvviiiiiinnnn.. (nazwa sprzetu)

Wyzej wymieniony sprzet stuzyt do:

Miejsce uzytkowania sprzetu: .........................
Czas uzytkowania: .................ocoeeeeee. (data poczatkowa) = ....eevviriiniiniininnnn. (data koncowa)

W sumie uzytkowanie trwato ..... godzin.

Wartosé uzytkowania: ...... h x.... z=...z
Ragdomy Progrom
gg"ggg;w v Fundust Miodsieiowy SFINANSOWANO ZE $SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
S 7 NIW Furdus CENTRUM ROZWOJU SPOLECZENSTWA OBYWATELSKIEGO
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Zatacznik nr 10

(miejscowos¢, data)

PROTOKOL PRZEKAZANIA SPRZETU

] ] = W ettt e e e e e e e raana (gdzie) nastgpito przekazanie
............................................................................................................................................ (czego).

Przekazujgeym byl/a™ ... .. ... (kto, imie i nazwisko/nazwa firmy)
............................................................... (adres), numer PESEL/REGON..............cooiiiiiiiiiin,

NUMEr NP . e, ,

A PrZEJMUJGCYIM/G . .eneneee it (kto, imie i nazwisko/nazwa firmy)
P (- (¢ | (=) B

numer PESEL/REGON ............cccooiiie, NUMEr NIP ... e

Przejmujgcy nie wWnosi/WNnosi NastepUJCEe UWAGI: . ....ceueiiiiiiiiiieiiiee et et e e s e e e

Protokot sporzgdzonow ... jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla
(o] A= VAU F=To=Te T T o] =1 4 TV ==Y [ RN

(podpis)

gg"gg{g;w SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
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Zatacznik nr 11

UMOWA ZLECENIE
zawarta w dniu ....

pomiedzy:
........................................................................................................................... (nazwa/ imie i nazwisko
A L=Tot=T g1 o T = 1V o3 ) TR PP PP (adres Zleceniodawcy)
.......................................................................... (NIP, REGON/ PESEL Zleceniodawcy), zZwanym w dalszej
tresci umowy "Zleceniodawcg",
reprezentowanym przez:
............................................................................... (osoba upowazniona do reprezentowania Zleceniodawcy?)
a
................................................................................................................................... (imie i nazwisko
A =TT T o] o] o] (o3 NP (adres Zleceniobiorcy)
......................................................................... (PESEL Zleceniobiorcy) zwang w dalszej treSci umowy
"Zleceniobiorcg”.
§1
Zleceniodawca zleca a Zleceniobiorca zobowigzuje Si€ dO .......cccooeviiiiiiiiiiiiii e,
§2
Zleceniobiorca bedzie wykonywat zlecenie W termini€:..........ccooov i
§3
Z tytutu wykonywanych czynnosci opisanych w § 1 nin. umowy Zleceniobiorca pobierze
wynagrodzenia W WYSOKOSCI: .......oovuvviieeieiiiiiiiiieeeennn zt brutto (stownie: ..., ).

Powyzsza kwota bedzie ptatna na wskazany rachunek bankowy lub w gotéwce Zleceniobiorcy w
ciggu 10 dni po przedtozeniu rachunku Zleceniodawcy.

Potwierdzeniem czasu wykonywania czynnosci okreslonych w pkt 1 umowy bedzie ewidencja godzin
wykonywania umowy zlecenia.

Ewidencja wymieniona w ust. 1 obejmuje okres miesigca kalendarzowego. Wskazywana jest w niej
ilos¢ godzin i minut przepracowanych przez Zleceniobiorce. Ww. ewidencja jest dostarczana
Zleceniodawcy przez Zleceniobiorce najpdzniej do ostatniego dnia miesigca, ktérego dotyczy.
Dane zawarte w ww. ewidencji akceptowane sg przez Zleceniodawce lub osobe przez niego
upowazniong. W razie watpliwosci odnoszacych sie do informacji w niej wykazanych Zleceniodawca
niezwtocznie skontaktuje sie ze Zleceniobiorcg w celu ich wyjasnienia.
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§4
Zleceniobiorca oswiadcza, ze zna przepisy i zasady bezpieczenstwa i higieny obowigzujgce przy
wykonaniu czynnosci wynikajgcych ze zlecenia i oswiadcza, ze bedzie ich przestrzegal, a takze
oswiadcza, ze stan jego zdrowia pozwala na wykonywanie zlecenia.
Zleceniobiorca oswiadcza, ze ustugi bedg wykonywane z nalezytg starannosciag oraz
w profesjonalny sposéb. Podczas wykonywania ustug Zleceniobiorca nie bedzie podlegat
kierownictwu Zleceniodawcy.

§5

W sprawach nieuregulowanych w nin. umowie majg zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego.

§6

Zleceniobiorca nie moze powierzy¢ wykonania zlecenia innej osobie bez zgody Zleceniodawcy.

§7

Koszty zwigzane z zawarciem niniejszej umowy obcigzajg Zleceniodawce.

§8
Zleceniodawca ponosi odpowiedzialnos¢ wobec 0sob trzecich z tytutu czynnosci wykonywanych
przez Zleceniobiorce.

§9

Wszelkie zmiany nin. umowy wymagajg zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§10
Strony zastrzegajg rozwigzanie umowy za dwutygodniowym wypowiedzeniem.

§ 11

Zleceniobiorce obowigzuje zachowanie tajemnicy stuzbowej i handlowe;.

§12
Ewentualne spory mogace wynikng¢ z realizacji nin. umowy rozstrzygac bedzie wtasciwy rzeczowo
Sad Powszechny w ...........cccueeee

§13
Umowe sporzgdzono w dwdéch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej strony.

Zleceniodawca Zleceniobiorca
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Zatacznik nr 12

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY ZLECENIOBIORCY / WYKONAWCY DZIELA
ANKIETA

Do umowy nr..........cccceueneee zawartej W dniu..........ceceeviniinnnn.

Dane personalne dotyczace Zleceniobiorcy / Wykonawcy

Nazwisko

Nazwisko rodowe

Imie/imiona

Numer dowodu osobistego

Data i miejsce urodzenia

Nr PESEL

Nr NIP
(dotyczy m.in.: prowadzacych dziatalnosé gosp., podatnikow
VAT, ptatnikdw sktadek ZUS)

Obywatelstwo

Pte¢ Kobieta / Mezczyzna (niepotrzebne skreslic)

Ktoéry numer identyfikacyjny nalezy wskazac na PESEL / NIP (niepotrzebne skreslic)
druku PIT? (niepotrzebne skreslic)

ADRES ZAMELDOWANIA / ZAMIESZKANIA (bedacy jednoczesnie adresem do wykazania na
druku PIT)

Ulica

Nr domu

Nr mieszkania

Kod pocztowy

Miejscowosé/poczta

Numer telefonu

Petna nazwa i adres urzedu
skarbowego
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ADRES DO KORESPONDENCJI (wypetnié, tylko jesli jest inny niz adres zameldowania /
zamieszkania)

Ulica

Nr domu

Nr mieszkania

Kod pocztowy

Miejscowosé/poczta

Numer telefonu

Petna nazwa i adres urzedu
skarbowego

Numer telefonu

DANE DOTYCZACE KONTA BANKOWEGO

Nazwa Banku

Numer konta bankowego
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OSWIADCZAM, ZE (podkresli¢ wtasciwg opcje):
o jestem studentem/uczniem szkotly ponadpodstawowej i nie ukonczytem (am) 26 lat (nr legitymaciji

« jestem dodatkowo zatrudniony/a gdzie indziej na umowe o prace/umowe zlecenia i z tego tytutu moja
faczna podstawa skladek spolecznych w danym miesigcu wynosi mniej niz minimalne
wynagrodzenie za prace

« jestem dodatkowo zatrudniony/a gdzie indziej na umowe o prace/umowe zlecenia i z tego tytutu moja
faczna podstawa sktadek spotecznych w danym miesigcu wynosi co najmniej tyle ile minimalne
wynagrodzenie za prace.

« prowadze pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarcza, z tytutu ktérej optacam sktadki od podstawy wymiaru
wynoszacej co najmniej 60% prognozowanej przecietnej ptacy miesiecznej

« prowadze pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarcza, z tytutu ktorej optacam sktadki od preferencyjnej
podstawy wynoszgcej 30% minimalnego wynagrodzenia

« ustugi wykonywane w ramach umowy, ktérej dotyczy to odwiadczenie, wchodzg w zakres prowadzonej
przeze mnie dziatalnosci gospodarczej stanowigcej tytut do ubezpieczen spotecznych

« jestem pracownikiem innego zaktadu, lecz w okresie wykonywania umowy, ktorej dotyczy to
o$wiadczenie, przebywam na urlopie bezpfatnym lub wychowawczym

e jestem pracownikiem innego zaktadu, lecz w okresie wykonywania umowy, ktérej dotyczy to
o$wiadczenie, przebywam na urlopie macierzyriskim

e nie posiadam innych tytutéw do ubezpieczen spotecznych

e jestem emerytem

« jestem rencistg

o legitymuje sie orzeczeniem o stopniu niepenosprawnosci (jestem niepetnosprawny/a w stopniu
................................ ).

« whnosze o objecie mnie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym

« hie wnosze o objecie mnie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym

NALEZE DO ODDZIALU NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA (podkreslié¢ wtasciwy):

01R Dolno$lgski | 02R Kujawsko-Pomorski | 03R Lubelski | 04R Lubuski | 05R tédzki | 06R Matopolski | 07R
Mazowiecki | 08R Opolski | 09R Podkarpacki 10R Podlaski | 11R Pomorski | 12R Slgski | 13R
Swietokrzyski | 14R Warminsko-Mazurski | 15R Wielkopolski | 16R Zachodniopomorski |

Jednoczesnie oswiadczam, ze o fakcie jakiejkolwiek zmiany powyzszych danych w czasie trwania
umowy niezwlocznie poinformuje Zleceniodawce

Czytelny podpis Data

Wyrazam zgode na wprowadzenie moich danych osobowych do bazy danych Caritas Diecez;ji
Sosnowieckiej i przetwarzanie ich dla potrzeb wiasnych podmiotu, zgodnie z ustawg z dn. 29-08-
1997 o ochronie danych osobowych (Dz. U. nr 133 poz. 883)

czytelny podpis skiadajgcego o$wiadczenie
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Zatacznik nr 13

Lista obecnosci do umowy zlecenie nr. ..........
Imie i Nazwisko:
Miesigc:
Data Godzina rozpoczecia Podpis Godzina zakonczenia Podpis
N [
KOMITET § 6 $ci - N
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Zatacznik nr 14

Porozumienie o wykonywaniu $swiadczen wolontarystycznych

Zawarte W dniU. ... ..o Wi
pomiedzy:
Nazwa organizacji

(01 74=Y APPSR

zwanym dalej Wolontariuszem.

Strony zawierajg porozumienie nastepujgcej tresci:

1. Korzystajacy i Wolontariusz zawierajg porozumienie o wspotpracy w zakresies:
................................................... w ramach projektu
dofinansowanego przez Rzadowy Program Fundusz Mtodziezowy ,AKTYwny wolontariat ha
start”.

2. Wolontariusz zobowigzuje sie wykona¢ w ramach porozumienia nastepujgce swiadczenias:

3. Rozpoczecie wykonania Swiadczenh Strony ustalajg na dzien
............................................................................ , a zakonczenie do dnia

4. Strony zgodnie ustalaja, ze porozumienie niniejsze obejmuje $wiadczenie o charakterze
wolontarystycznym, ktére ma charakter bezptatny.

5. Korzystajacy poinformowat wolontariusza o zasadach bezpiecznego i higienicznego
wykonywania Swiadczenh oraz takie warunki zapewnia.

6. (OPCJA) Korzystajacy zobowigzuje sie zwréci¢ wolontariuszowi koszty, ktére ten ponidst
w zakresie wykonywanych swiadczenh, w szczegolnosci:

Zwrot wydatkéw nastgpi w terminie 7 dni po dostarczeniu przez Wolontariusza
stosownego rozliczenia wraz z dowodami poniesionych wydatkow.

W RAMACH RZADOWEGO PROGRAMU FUNDUSZ MLODZIEZOWY NA LATA 2022-2033
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7. (OPCJA) Wolontariusz zwalnia Korzystajacego z obowigzku pokrywania, na
dotyczacych pracownikéw zasadach okreslonych w odrebnych przepisach, koszty
podrézy stuzbowych i diet.

8. Wolontariuszowi przystuguje zaopatrzenie z tytutu wypadku przy wykonywaniu swiadczenia
wymienionego w pkt. 2 Porozumienia, na zasadach wynikajgcych z odrebnych przepisow.

9. Wolontariusz zobowigzuje sie wykona¢ swiadczenia osobiscie.

10. Wolontariusz zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji w zakresie
wykonywanego porozumienia.

11. Wolontariusz zostat poinformowany o przystugujgcych mu prawach i obowigzkach.

12. (OPCJA) Wolontariusz upowaznia Korzystajagcego, bez jakiejkolwiek dla niego
rekompensaty, zarébwno podczas wykonywania swiadczen, jak i w dowolnym czasie po ich
zakonczeniu, do uzywania i udzielania w celach niekomercyjnych, bezterminowej licenciji
innym, swojego wizerunku, nazwiska, gtosu, stéw do nagran telewizyjnych, radiowych, dla
potrzeb filmu, prasy lub nagran dla innych mediow i w kazdej innej formie, dla celéw promocji
i propagowania celow i dziatalnosci Korzystajacego i/lub wykorzystywania do zbierania
funduszy na wsparcie tych celow i dziatalnoscie.

13. Porozumienie moze by¢ wypowiedziane przez kazdg ze Stron w terminie
.......................... dni.

14. W sprawach nieuregulowanych porozumieniem zastosowanie ma Kodeks Cywilny oraz
Ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie.

15. Wszelkie zmiany w tresci porozumienia wymagajg formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

16. Porozumienie sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.

Korzystajacy Wolontariusz
N [
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Zalacznik nr 15

Oswiadczenie o wspétpracy wolontarystycznej
do porozumienia wolontariackiego nr .... zdnia .......

Oswiadczam, ze ja nizej

POAPISANY . .. ettt e e, (imie i nazwisko)
NrPESEL .......c.cceviiiiiiiiii e pracowad/am jako wolontariusz w ramach
realizac)i ProjJEKIU ... (nazwa projektu)
T2 T 74 T 7 (nazwa organizacji/grupy
nieformalnej).

Przedmiot wykonanej pracy wolontarystycznej

Wolontariat rozpoczat Sie, .........coieiiiiiiiii a zakonczyt sie
W sumie przepracowatem/am ................. godzin.
Wartos¢ wolontariatu: ............. hx..... zt= ... zt

Podpis wolontariusza

Ragdomy Progrom
gg"ggg;w v Funduaz Miodsiesowy SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
L ZYT NIW Fund CENTRUM ROZWOJU SPOLECZENSTWA OBYWATELSKIEGO
:S:IYICI(Z%EGO o B ‘_:'28217 vy W RAMACH RZADOWEGO PROGRAMU FUNDUSZ MEODZIEZOWY NA LATA 2022-2033
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Zatacznik nr 16

ZGODA RODZICOW/PRAWNYCH OPIEKUNOW
NA UDZIAL NIEPELNOLETNIEGO DZIECKA W WOLONTARIACIE

Ja, nizej podpisanaly (imie, Nazwisko)........c.vveiririiriiiriiiieeieneann, wyrazam zgode na aktywny
udziat (imie, nazwisko WOIONAMUSZA/KI). . ... vuueeee ettt e e e eeveeeeeaaeenenes , pozostajgcej/ego pod
mojg opiekg prawng, w dziataniach o charakterze wolontarystycznym na rzecz (nazwa Realizatora
PrOJEKIU) ettt ettt e e e e

Oswiadczam, ze znane mi sg postanowienia statutu, cele i zadania Realizatora projektu, a takze
idea wolontariatu, u podstaw ktorej stoi dobrowolne, bezptatne wykonywanie czynnosci, a takze
charytatywny, pomocniczy i uzupetniajgcy charakter wykonywanych przez wolontariuszy
Swiadczen.

Wyrazam zgode na uzywanie do celéw statutowych Realizatora projektu danych osobowych
dziecka.

miejscowos¢, data czytelny podpis

kontakt telefoniczny: ...
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Ewidencja czasu pracy wolontariusza

Imie i Nazwisko:

Zatacznik nr 17

Miesigc:
Data Godzina rozpoczecia Podpis Godzina zakonczenia Podpis
N [
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Zatacznik nr 18

LICENCJA AUTORA NA WYKORZYSTANIE ZDJEC

Udzielam nieodptatnie niewylgcznej licencji na czas nieokreslony, lecz minimum 3 lat
................................... (nazwa Operatora), do moich zdje¢, ktére wykonatem/am w zwigzku z realizacjg
Projekiu Pl oo na nastepujgcych polach eksploatacji:

e utrwalanie i zwielokrotnianie na dowolnych nosnikach technikg drukarska, reprograficzna,
zapisu magnetycznego, technikg cyfrowg oraz innymi znanymi technikami;
publiczne wystawianie, wyswietlanie i odtwarzanie;
wprowadzanie do pamieci komputera i sieci Internet.

Udzielam prawa do wyrazania zgody na korzystanie z praw zaleznych do wyzej wymienionych
zdjec.

Powyzsze prawa udzielam na potrzeby zwigzane z dziatalnoscig statutowg..............ccccceeeviiiinnen.
(nazwa Operatora) oraz realizacjg, celami i sprawozdawczoscig Rzgdowego Programu ,Fundusz
Mtodziezowy — AKTYwny wolontariat na start w woj. Slgskim i Matopolskim”.

Oswiadczam, ze jestem petnoletni/a i nieograniczony/a w zdolnosci do czynnosci prawnych oraz ze
zapoznatem sie z powyzszg trescig i w pemni jg rozumiem.

N [
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Zatacznik nr 19
ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU

Udzielam ..., (nazwa Operatora), hieodptatnie prawa wielokrotnego
wykorzystywania zdje¢ z moim wizerunkiem bez koniecznosci kazdorazowego ich zatwierdzania.
Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, obrdobke i powielanie wykonanych, w trakcie i w zwigzku
Z moim udzialem W ProjeKCie Pl o
wspotfinansowanym w ramach Rzgdowego Programu ,Fundusz Miodziezowy — ,AKTYwny
wolontariat na start w woj. slgskim i matopolskim”, zdje¢ za posrednictwem dowolnego medium
wytgcznie w celu zgodnym z prowadzong przez (nazwa Operatora) ............eeesieeeeereeeersnsnnisieeesseeeenes
dziatalnoscig, celami i sprawozdawczoscig Rzgdowego Programu ,AKTYwny wolontariat na start w
woj. Slgskim i matopolskim”.

Oswiadczam, ze jestem petnoletni/a i nieograniczony/a w zdolnosci do czynnosci prawnych oraz ze
zapoznatem sie z powyzszg trescig i w pemni jg rozumiem.

Imie i nazwisko, data i podpis

SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI -
CENTRUM ROZWOJU SPOLECZENSTWA OBYWATELSKIEGO

KOMITET
DO SPRAW T J
POZYTKU W RAMACH RZADOWEGO PROGRAMU FUNDUSZ MEODZIEZOWY NA LATA 2022-2033

PUBLICZNEGO Moy s wiies Mtodziezowy ca ritas

Al

DIECEZJI
SOSNOWIECKIEJ



Zatacznik 20

Formularz zgtaszania aktualnosci w ramach projektéw realizowanych

ze srodkéw Rzgdowego Programu Fundusz Miodziezowy ,,AKTYwny wolontariat na start w

woj. slaskim i matopolskim”.

Nazwa organizacji/grupy

Tytut projektu, ktory otrzymat
dotacje/dofinansowanie

Powiat

Gmina

Tytut aktualnosci

Petna tres¢ (informacje o miejscu,
czasie, dziataniu, temacie
wydarzenia)

Autor tekstu

Telefon

Email

Do

tekstu nalezy doda¢ zdjecia (min. 5 zdje¢ w duzej rozdzielczosci).

Fotografie powinny by¢ ostre i w czytelny sposdb prezentowac dziatania opisane w zgtoszonej
aktualnosci. Aktualno$¢ oraz fotografie nalezy przesta¢ do Opiekuna. Zdjecia mogg zostac
udostepnione na Dysku Google.

Al
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Zatacznik 21
Zgoda rodzica/ opiekuna prawnego

Zgoda rodzica/opiekuna prawnego na udziat dziecka W ... (nazwa
zajeé/warsztatow/imprezy) w ramach projektu ... dofinansowanego z
Rzgdowego Programu Fundusz Miodziezowy ,,AKTYwny wolontariat na start w woj. $lgskim i matopolskim”.
Dane osobowe dziecka

Imie i nazwisko

PESEL

Adres zamieszkania

Dane osobowe rodzica/opiekuna prawnego

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Nr telefonu komérkowego

Adres e-mail

Oswiadczenie
Niniejszym o$wiadczam, iz ja, nizej podpisany, jestem rodzicem/ opiekunem prawnym dziecka
.......................................................................................... (imie i nazwisko) i korzystam z petni praw
rodzicielskich/opiekunczych w stosunku do wyzej wskazanego dziecka.
Oswiadczam, iz zapoznatem/am sie i akceptuje w cato$ci warunki regulaminu® ........................ (nazwa zaje¢, ktorych
regulamin dotyczy), ktérego organizatorami sg .................. (nazwa organizacji/grupy). Wyrazam zgode na udziat ww.
dziecka, ktérego dane osobowe widniejg powyzej we wszelkich czynnosciach odbywajgcych sie z udziatem dzieci w
ramach ww warsztatéw.

Oswiadczam™ rowniez, iz dziecko nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu w ................... (np. dziataniach z
zakresu edukacji i animacji kulturalnej tj. zajeciach praktycznych, grach i zabawach prowadzonych w ramach ww.
imprezy).

Wyrazam* zgode/ nie wyrazam zgody* na samodzielne powroty mojego dziecka z warsztatow realizowanych w ramach
ww. projektu.
Wyrazam zgode na przetwarzanie powyzszych danych osobowych dotyczacych mnie oraz mojego dziecka przez ...........

(nazwa NGO/grupy) oraz ........ (nazwa Operatora), zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych
osobowych (Dz.U. 1997, nr 133 poz. 883 z pdzn. zm.) dla potrzeb realizacji i sprawozdawczych projektu ........................
(tytut projektu)

Oswiadczam, iz dane podaje dobrowolnie i potwierdzam, ze zostatem poinformowany o przystugujagcym prawie dostepu
do tresci swoich danych osobowych oraz prawie ich poprawiania.

Jednoczesnie* upowazniam osoby dziatajgce w imieniu ....... (nazwa NGO/grupy) do sprawowania nadzoru nad
dzieckiem w czasie trwania warsztatéw {j ............ (np. w dniach 20 — 24 lipca 2018 w godzinach .......... do......... w

Miejscowos¢, data i podpis
*Stosowaé w zaleznosci od specyfiki projektu/zajec/wydarzenia

N [

\\

SFINANSOWANO ZE SRODKOW NARODOWEGO INSTYTUTU WOLNOSCI - '/
CENTRUM ROZWOJU SPOLECZENSTWA OBYWATELSKIEGO ’
W RAMACH RZADOWEGO PROGRAMU FUNDUSZ MEODZIEZOWY NA LATA 2022-2033

KOMITET /g
DO SPRAW
POZYTKU NIW

PUBLICZNEGO Moy s wiies

Al

caritas

DIECEZJI
SOSNOWIECKIEJ



Projekt
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