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Porozumienie o współpracy 

 

zawarte w dniu ……………………………… r. 

pomiędzy 

Stowarzyszeniem „Lider Pojezierza” z siedzibą przy ul. Niepodległości 20, 74-320 Barlinek, 
NIP: 597-165-90-98, Regon: 320188898, KRS: 0000252730 reprezentowaną przez 

1. Adama Andriaszkiewicza – Prezesa Stowarzyszenia 

2. Krzysztofa Szabatowskiego – Skarbnika Stowarzyszenia 

zwanym w dalszej części Korzystającym,  

a 

 

zwaną/ym w dalszej części Wolontariuszem, zostało zawarte porozumienie następującej 
treści: 

1. Korzystający i Wolontariusz zawierają porozumienie o współpracy w zakresie 
realizacji działania aktywizującego pt.: …………………………………… 

2. Wolontariusz oświadcza, iż posiada kwalifikacje i spełnia wymagania odpowiednie do 
rodzaju i zakresu świadczeń oraz zobowiązuje się wykonywać w ramach 
porozumienia następujące świadczenia: 

a) zrealizowanie działania aktywizującego zgodnie z terminem i zapisami wniosku na 
działania aktywizujące złożonym i zaakceptowanym do realizacji przez Zarząd 
Stowarzyszenia „Lider Pojezierza” 

b) umieszczenia w miejscu realizacji działania roll-upu LGD w celu promocji LGD oraz 
wyraźnego wskazania źródła finansowania 

c) zorganizowanie w czasie warsztatów spotkania z pracownikiem Biura LGD, 
konsultantem gminnym lub członkiem Zarządu Stowarzyszenia „Lider Pojezierza” 
w celu przekazania uczestnikom warsztatów o możliwości pozyskania środków  
w ramach Programu Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2007-2013 oraz 
działaniach LGD Stowarzyszenie „Lider Pojezierza” 

d) złożenia sprawozdania z realizacji działania aktywizującego wraz z załącznikami  
w terminie 7 dni od dnia zakończenia realizacji zadania 

3. Rozpoczęcie wykonywania świadczeń strony ustalają na dzień …………………………………, 
a zakończenie  na dzień……………………………………… . 
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4. Strony zgodnie ustalają, że porozumienie niniejsze obejmuje świadczenie  
o charakterze wolontarystycznym, które ma charakter bezpłatny. Wolontariusz 
będzie wykonywać świadczenia w sposób i w czasie ustalonym każdorazowo  
z Korzystającym. 

5. Korzystający zobowiązuje się do zwrotu wolontariuszowi wydatków, które ten 
poczynił w celu należytego wykonania świadczenia w postaci kosztów podróży 
służbowych i diet na zasadach wynikających z odrębnych przepisów.  

6. Zwrot wydatków o których mowa w pkt. 5 nastąpi w terminie 21 dni po otrzymaniu 
od Wolontariusza stosownego rozliczenia wraz z dowodami poniesionych wydatków. 

7. Korzystający poinformował wolontariusza o zagrożeniach i zasadach bezpiecznego  
i higienicznego wykonywania świadczeń oraz zapewnił warunki bezpiecznego 
wykonywania świadczeń. 

8. Wolontariusz nie może powierzyć wykonania zadań innej osobie. 

9. Wolontariusz zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji  
w zakresie wykonywanego porozumienia, a zwłaszcza informacji związanych  
z sytuacją socjalną i zdrowotną osób, na rzecz których świadczy pomoc. 

10. W sprawach nie uregulowanych porozumieniem zastosowanie ma kodeks cywilny 
oraz Ustawa o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie. 

11. Wolontariusz został poinformowany o przysługujących mu prawach i obowiązkach. 

12. Porozumienie może być rozwiązane przez każdą ze stron za tygodniowym 
wypowiedzeniem. 

13. Porozumienie sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach – po jednym 
egzemplarzu dla każdej ze stron. 

 

 

Korzystający      Wolontariusz 

 

 

 ………………………………………………………….   ………………………………………………………….   
(czytelny podpis)       (czytelny podpis) 
 
 
 

………………………………………………………….   ………………………………………………………….   
(czytelny podpis)       (czytelny podpis) 
 
 
 

 


