Porozumienie nr ................
dotyczace organizacji nieobowigzkowych praktyk studenckich

zawarte dnia.....cceeeeerenireniennnennne.

Uniwersytetem Jagielloriskim (Collegium Medicum) z siedzibg w Krakowie, ul. Sw. Anny 12, 31-008
Krakow, reprezentowanym przez:

- dr hab. Agnieszke Pac — Petnomocnika Prorektora CM ds. ksztatcenia w Collegium Medicum

- przy kontrasygnacie mgr Doroty Ktys - Zastepcy Kwestora UJ ds. Collegium Medicum,

zwanym w tresci umowy ,,UJ CM”

a

(FIFM@/INSTYEUCIZ) vevreeereereeiie ettt ettt ettt st e et b essbe et sea b et et sassss bt e besebsassss s ebenetsassbabesabesetesesnsbesatens
zwang dalej Firma/Instytucjg reprezentowang przez:

1. FIrma/INSEYLUCIA «oveveee ettt et ter e vt er e rens zobowigzuje sie do:

a) kazdorazowego przekazania Programu praktyk/Zakresu obowigzkéw, stanowigcego Zatacznik
nr 1 do Porozumienia, w ktérym szczegétowo wymienione zostang obowigzki danego
praktykanta podczas praktyki.

b) potwierdzenia przyjecia danego studenta na nieobowigzkowa praktyke — Zatgcznik nr 2

c) wyznaczenia osoby odpowiedzialnej za organizacje i opieke merytoryczng nad praktykami
w Firmie / Instytucji

d) okreslenie czasu trwania praktyki danego praktykanta

e) zapoznania praktykantow z regulaminem pracy, przepisami BHP, wymaganiami, etc.

f) zapewnienie odpowiednich stanowisk pracy, narzedzi, materiatdw zgodnie z programem
praktyki

g) zapewnienia studentom na czas odbywania praktyki srodkow higieny, przewidzianych
w przepisach o BHP

h) nadzoru nad wykonywaniem przez studentéw zadan zdefiniowanych w programie praktyk

i) sporzadzenia oraz wydania praktykantowi pisemnych referencji - zaswiadczenia
o ukonczeniu praktyki w terminie 14 dni od momentu jej zakonczenia.

§2

Uniwersytet zobowigzuje sie do weryfikacji, czy osoba ubiegajgca sie o praktyke nieobowigzkowa
posiada status studenta UJ oraz zostata ubezpieczona od nastepstw nieszczesliwych wypadkow na
czas trwania praktyki.



§3

1. Uniwersytet nie bierze odpowiedzialnosci za tres¢ umodw/porozumienn zawieranych
indywidualnie pomiedzy Firmg/Instytucjg a studentami.

2. Uniwersytet nie bierze odpowiedzialnosci oraz nie ponosi kosztéw z tytutu szkdd wyniktych
z zamierzonego lub niezamierzonego dziatania studenta podczas odbywania praktyk.

§4

1. Praktyki organizowane przez Firme/Instytucje moga by¢ odptatne lub nieodptatne. Wysoko$¢
oraz sposoOb wyptaty ewentualnego wynagrodzenia jest ustalany indywidualnie miedzy
praktykantem a Firma/Instytucja.

2. Praktyka nie moze odbywac¢ sie w warunkach szkodliwych dla zdrowia w rozumieniu
przepiséw prawa pracy.

§5

Firmie / Instytucji przystuguje prawo wycofania zgody na realizacje praktyki przez studenta w trakcie
jej odbywania z powodu zaistnienia szczegdlnych przyczyn. o podjeciu decyzji wraz z podaniem
przyczyny niezwtocznie zostanie poinformowany Uniwersytet.

§6

1. Uczelnia oraz Firma/Instytucja o$wiadczajg, ze w zakresie Danych osobowych ze zbioru ,Studenci”
w zakresie okreslonym niniejszg umowa, tj. imie nazwisko, kierunek i rok studidw oraz Danych
osobowych dotyczacych osoby Prowadzgcej praktyki studenckie oraz osoby Opiekuna, w zakresie
okreslonym niniejszg umowa sg odrebnymi administratorami danych osobowych.

2. Uczelnia oraz Firma/Instytucja udostepniajg sobie wzajemnie dane osobowe wskazane w ust. 1 w
celu prawidtowego zorganizowania oraz przeprowadzenia praktyk studenckich, na podstawie art. 6
ust. 1 lit. c) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej jako: ,,RODO”) w
zwigzku z art. 67 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.

3. Uczelnia oraz Firma/Instytucja o$wiadczajg, ze w zwigzku z przetwarzaniem przez nich danych
osobowych o ktérych mowa w ust. 1, wdrozyli odpowiednie $rodki techniczne i organizacyjne, o
ktérych mowa w art. 32 RODO, aby zapewni¢ odpowiedni stopien bezpieczeristwa odpowiadajgcy
ryzyku naruszenia ochrony danych osobowych w tych podmiotach.

4. Uczelnia oraz Firma/Instytucja oswiadczajg, ze kazdy z nich jest odpowiedzialny niezaleznie za
realizacje praw podmiotéw danych, okreslonych w art. 12-23 RODO w odniesieniu do danych
osobowych, dla ktdrych jest administratorem, przy czym w przypadku koniecznos$ci sprostowania lub
usuniecia danych osobowych o ktérych mowa w ust. 1, Uczelnia oraz Firma/Instytucja realizujg
obowigzek wskazany w art. 19 RODO bez zbednej zwtoki, w sposéb uzgodniony przez Strony, po
zasiegnieciu opinii wyznaczonych Inspektoréw Ochrony Danych.

§7

Uniwersytetowi przystuguje prawo rozwigzania porozumienia z podaniem przyczyny w kazdym
momencie trwania porozumienia, o czym niezwfocznie zostanie poinformowana Firma/Instytucja.



§8

Firmie/Instytucji przystuguje prawo rozwigzania porozumienia z podaniem przyczyny
w kazdym momencie trwania porozumienia, o czym niezwtocznie zostanie poinformowany
Uniwersytet.

Firma/Instytucja moze wydali¢ studenta z praktyki, w wypadku gdy naruszy on w sposdb
razacy dyscypline pracy, w tym réwniez wtedy, gdy nie wykonuje on zadan wynikajacych
z programu praktyki. O fakcie, przyczynach i terminie wydalenia studenta z praktyki zaktad
pracy niezwtocznie powiadamia w formie pisemnej szkote wyzsza.

§9

Strony zobowigzuja sie do wzajemnego przekazywania sobie wszelkich informacji
umozliwiajgcych prawidtowa wspdtprace w zakresie wykonania niniejszego porozumienia.

Wszelkie zmiany dotyczace niniejszego Porozumienia wymagajg formy pisemnej w postaci
aneksu pod rygorem niewaznosci.

§10

Strony niniejszego porozumienia majg prawo do publicznego informowania stron trzecich o jego

Zawarciu.
§11

Porozumienie niniejsze sporzadzono w dwdéch egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

§12

W sprawach nie objetych niniejszym porozumieniem zastosowanie majg przepisy kodeksu cywilnego.

Zataczniki do Porozumienia:
1. Program praktyk/Zakres obowigzkdw.
2. Potwierdzenie przyjecia studenta na praktyke.

W imieniu Uniwersytetu Jagiellonskiego
Collegium Medicum W imieniu Firmy/Instytucji

(data i podpis) (data i podpis)



Zatacznik nr 1

Program praktyk / Zakres obowigzkéw praktykanta / -ki

Czas trwania Praktyki (F): oo e
Mi€JSCE Praktyki: ccce ettt st st

(01 0] o 1o Lo 3 (oY 1] 7=1 < H U R

(data i podpis)

(*) Termin odbywania praktyk nieobowigzkowych nie moze kolidowa¢ z terminem praktyk
obowigzkowych



Zatgcznik nr 2

Potwierdzenie

przyjecia studenta/ki na nieobowigzkowa praktyke

Potwierdzam przyjecie na praktyke studenta / studentke ... roku,
(I MAZWISKO) .. vuveteieierieecte e ettt e e e etestste st e st ste st et esssaesessstesase e sses s eetesnseeansaeassseaesasansansseesnsaeennseeesnsenssnes
WYAZIatU...eveeicecee e e Kierunku oo,
Uniwersytetu Jagiellonskiego — Collegium Medicum w Krakowie. Nr albumu:.....................
Czas trwania praktyki: 0d .....ccoovevviiieiee e O e et
(inny niz termin obowigzkowych praktyk studenckich).
Osobg odpowiedzialng za organizacje praktyki bedzie
PN/ P ANkttt ettt ettt ettt st et sttt st et e aereae et s (tel./email:...coeeeeeeeeiieeeeecene
..................................................................... ).

Data oo

(data i podpis)



