Zarzadzenie wewneljzne Nr.az}./ﬁg
2 dna . G2019
Dyrektora
Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego
w Olsztynie

W sprawie. Regulaminu korzystania z sal konferencyjnych Wojewodzkiego Szpitala
Specjalistycznego Olsztynie

§1

Ustala sig Regulamin korzystania z sal konferencyjnych na terenie Wojewodzkiege Szpitala
Specjalistycznego w Olsztynie stanowigcy zatacznik do niniejszego Zarzadzenia.

§2

Regulamin obowigzuje zarbwno pracownikow Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie
jak i podmioty zewnetrzne organizujace szkolenia/spotkania na ferenie szpitala.

§3
Zarzadzenie wchodzi w Zycie z dniem podpisania.
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Otrzymuja;

- zastgpcy Dyrektora

- Gléwny Ksiegowy

- ordynatorzy i kisrownicy komorek organizacyjnych
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REGULAMIN KORZYSTANIA Z SAL KONFERENCYINYCH
WOIEWODZKIEGO SZPITAL SPECIALISTYCZNEGO
w QLSZTYNIE

g1
Zasady ogdine

1. Niniejszy Regulamin okresla zasady udostepniania oraz uZytkowania sai
szkolenlowych | konferencyjnych w Wojewddzkim Szpitaly  Specjalistyczoiym
w Olsztynie.

2. Regulamin obowigzuje Organizatoréw | Uzytkownikow takich wydarzerr jak
szkolenia, kanferencie, prezentacie, warsztaty iub inne tego typu spotkania zwane
dalej wydarzeniem.

3. Organizator/Uzytkownik nie ma prawa u2yczania lub udostepntania sali
podmictom trzecim,

g2
Zasady rezerwacji

1. Rezerwacla terminu wynajmu pomieszczet moze nastapic droga elektroniczng,
telefoniczng lub na pismie wg Zalacznika Nr 1 do niniejszego Regulaminu, ¢o
j |

2. Formularz dostgpny w Sekretarlacie Szpitala lub na stronie internetowe]j szpitala

3. Dokonanie rezerwacj sall jest potwlerdzeniem zapoznania sie, przyjecia do
wiadomoscl | stosowania wszystkich zasad obowigzujacego regulaminu,

4, Potwierdzenie rezerwac}i przez Wynajmujacego nastapi nie pozniej niz w S dniu od
daty wplywu wniosku,

§3
Oplaty

1. Stawki za wynajem sali szkoleniowej | konferencyjne] uzaleZznione s od czasu
trwania wydarzenia.

2. Stawkl opiat netto za wynajem sal wynosza;

Sala Sala
szkoleniowa/konferencyjna | szkoleniowa/konferencyjna
nr 7 i 8, 3 (rozdzielona) nr 3 (polgczona)

do 2 godzin 50 PLN/h 100 PLN/h

3-5 godzin 55 PLN/h 90 PLN/h

6-7 godzin S0 PLN/h 80 PLN/h

8 godzin i wlecej 45 PLN/h 70 PLN/h

3. Platnosci zwigzane z udostepnieniem pomieszczen (dotyczy podmiotéw zewnetrznych)
moina reguiowac gotowky najpdzniej w dniu spotkania w kasie Szpitala od ponledziatku
do piatku w godz, 7.30 do 15.00, lub przelewem na konto bankowe Wynaimujacego,
wskazane w rachunku, w terminie do 7 dni od daty otrzymania rachunku.

4, W przypadku braku optat w okresionym terminie, Wynajmujacy naliczy odsetki

ustawowe, Kktére Najemca jest zobowigzany uregulowaé natychmiast, (acznie
z naleznoscig gléwng.
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Obowiazki Organizatora i uczestnilkéw wydarzenia

Organizator i uczestnicy wydarzenia zobowlgzani sq do:

przestrzegania ninlejszego Regulaminu oraz przepiséw ppo2 i bhp

dbatosci o mlenie i czystos¢ udoestepnianych pomieszczen

pozostawienia sali po wydarzeniu w takim stanle, w jakim zostala przekazana

Organizator zostanie obclaZony pelnymi kosztami naprawy uszkodzer powstalych
w wyniku niewtasciwego uzytkowania sprzetu lub wyposazenia pomieszezen.

g5
Przepisy porzadkowe

Klucze do Sal wydawane sa Organizatorowi przez pracownika Dzialu
Gospodarczego | powinny by¢ zwrécone niezwlocznie po zakoiczeniu wydarzenia,
pe uprzednim sprawdzenly stanu pomleszczed | sprzetu przez pracowhika
portierni,

WSS w Olsztynie zastrzega sobie prawo odmowy udostepniania sal
Organizatorom, ktérzy nie przestrzegaja ninlejszego Regulaminu.

DYREKTOQ
HOFWE ssfwszvnmsommmm
w BL3ZTYNIE

K:‘e/rz kowska

is’,“ ‘gl/‘l ?.f‘

RADCA p
m@m Y ‘ RAWNY

Elzbiets Wheecionigh: ke



Zalacznik nr 1

Formularz zapotrzebowania na wynajem sal na terenie
Waojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
w Olsztynie

| Nazwa komérki, firmy, adres. NIP, REGON, nr telefonu, adres mailowy:

2. Termin:
AALE: +vvvioresesssse o 2OOZING T0ZPOCZECIA: .. ovvevryoeno o 2AKOACZENIRL e
3. Wynajmowane pomieszezenie - ar Sali .oooovvieneens .

4. Cel wyngimu:
5. Liczba uczestnikdw: ...

6. Dane do faktury:*

s Oiwindezam. e anany jost wi Regulamin karzystania 2 sall konferencyfrej WIS w Clisztynic 1 zobowigawjp sip do jego

preesicaganta oraz podejme wsselkie stosowne irodki | dstutaria W cel zopobiezenia sckodom wynikafqeym &
nivwlaicbrego wivtkowania safi I fof wyposazenia. o w rasie puwstania szkéd do ich naprawienia ores nregulowania
stosowgnege odszkodowania,

»  Zgwdnie = ustowg = dnia 29 sterpnia 1997r v achronte dunyeh osnbowych (D, U2 2003, poz 2033 2 pdonzm) wyratam

sgody na preemwdrzanie moich danych osobowych w sprawach swigzanych : rezerwaciy § korsystanivem 2 sali
konforencypicy.

Zgoda/Brak zgody Decyzja Dyrektora
lub osoby upowaznionej

*dotyczy podmiotdw zewnetrznych
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