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پيوست :  DOCVARIABLE"peyvast"  \* MERGEFORMAT 

تفاهم نامه همکاری در زمینه ایجاد امنیت روانی و اجتماعی

در بیمارستان................شهرستان...........  با 

بنیاد تعاون ناجا شهرستان ..............

این تفاهم نامه در اجرای بند 15 از مصوبات مورخ 03/05/ 1390 هیأت امناء دانشگاه  ابلاغی بموجب نامه شماره 992/100 – 06/07/1390 مقام عالی وزارت متبوع و   شیوه نامه اجرایی هیات رئیسه دانشگاه به شماره 78890/1/11 مورخ 11/08/1390  فی ما بین بیمارستان ……………………………..به نمایندگی .........................       رئیس بیمارستان که به اختصار در این تفاهم نامه «طرف اول» نامیده می شود       از یک طرف و فرماندهی انتظامی شهرستان .................  به نمایندگی آقای ...................... فرزند ......  شماره شناسنامه ....................... کد ملی ........................... به
آدرس ................................................. کد پستی ........................... که در این تفاهم نامه «طرف دوم» نامیده می شود از طرف دیگر به شرح ذیل منعقد و طرفین ملزم به انجام و رعایت مفاد آن می باشند:
ماده 1) موضوع تفاهم نامه  :
ایجاد امنیت روانی و اجتماعی و جلوگیری از هرگونه اغتشاش در محل توسط نیروی معرفی شده یگان انتظامی در ساعات حضور بصورت شبانه روزی در کلیه ایام هفته اعم از  روزهای تعطیل و غیر تعطیل می باشد.

ماده 2) مدت تفاهم نامه :

مدت تفاهم نامه از تاریخ ....................... لغایت   ………………به مدت  ………… ماه کامل شمسی می باشد که در صورت درخواست و رضایت طرف اول از نحوه عملکرد مامورین انتظامی ، امکان تمدید این تفاهم نامه پس از هماهنگی با حفاظت فیزیکی دانشگاه قابل انجام خواهد بود.
ماده3) محل ارائه خدمت: 
بیمارستان ...............................................................

ماده 4) مبلغ تفاهم نامه :
حق الزحمه طرف دوم توسط رئیس بیمارستان از محل پنج درصد سهم ریاست دانشگاه با تایید ایشان از درآمد اختصاصی همان بیمارستان و پس از گزارش حراست بیمارستان و تائید نهایی حفاظت فیزیکی دانشگاه  به میزان هر ساعت……………. ریال محاسبه و پس از کسر کسورات قانونی حداکثر تا پایان ماه  بعد به حساب اعلامی از سوی طرف دوم به شماره ............... نزد بانک/صندوق ....................شعبه  …………………به نام .................................پرداخت خواهد گردید.

ماده 5)  تعهدات طرف دوم تفاهم نامه :
1)  طرف دوم متعهد است از کارکنان الزاماً رسمی واجد صلاحیت و متعهد و مجرب 
 به تعداد ….. نفر در هر شیفت با یونیفرم و سلاح و بی سیم در خصوص برقراری نظم و امنیت و ملبس به لباس نظامی مشخص در تمام فصول سال در ساعات تعیین شده استفاده نماید.

2)  نیروی های اعزامی طرف دوم ،  علاوه بر تامین امنیت روانی و اجتماعی بیماران و همکاران شاغل در بیمارستان، موظفند با جرائم مشهود نیز مقابله و وظایف پلیس پیشگیری (110 ) را انجام دهند.

3) به استناد بند (5) از ماده (4)  قانون ادغام نیروی انتظامی در امر حفاظت از اماکن و تاسیسا ت طبقه بندی شده در نامه شماره 20670/1/6 ه/ش – 06/06/1377 وزیر محترم کشور مامورین نیروی انتظامی موظف به همکاری با حفاظت فیزیکی و نگهبانهای واحد مربوطه در وظایف محوله می باشند،  لذا نیروهای اعزامی طرف دوم در مواقعیکه انجام وظیفه مامورین حفاظت فیزیکی بیمارستان منجر به درگیری یا تنش می شود می بایست همکاری لازم با آنها تا رفع معضل و یا مشکل بنمایند.

4)  طرف دوم متعهد است از نیروهایی که دارای آمادگی روحی و جسمی کامل به همراه سلاح سازمانی مربوطه می باشند ضمن توجیه و آموزش و رعایت مسائل حفاظتی و ایمنی در خصوص نگهداری سلاح و مهمات ، جهت برقراری ا منیت در محل می باشد، استفاده نماید.
5) تهیه لباس کار و لوازم ایمنی و آموزش کارکنان در این خصوص بعهده طرف دوم می باشد و چنانچه حادثه ای به دلیل عدم وجود وسایل ایمنی و یا عدم رعایت حفاظت های فردی و یا به هر دلیل دیگر برای هر یک از نیروها بو جود آید مسئولیت آن متوجه طرف دوم بوده و طرف اول هیچگونه مسئولیتی نخواهد داشت .
6) مسئولیت حفظ سلاح بعهده نیروهای طرف دوم بوده و طرف اول در این خصوص مسئولیتی ندارد.

7)  نیروهای طرف دوم موظفند در اسرع وقت موارد فوت مشکوک و یا جراحت های مشکوک را به مراجع قضایی گزارش نمایند.

8) ضمن رعایت امور حفاظت پیشگیری قبل از حادثه تنظیم صورتجلسه و جلب افراد خاطی در صورت وجود اغتشاش و درگیری و انعکاس موضوع به مقام مافوق و مراجع قضایی جهت انجام امور بعدی بعهده نیروهای طرف دوم می باشد.
9)  هرگونه بی توجهی در وظایف محوله که باعث صدمه به بیمارستان گردد، فرد مذکور ( نیروی اعزامی طرف دوم) از نظر قانونی در جبران خسارت باید پاسخگو باشد.

10) کلیه مسئولیت های حقوقی وکیفری ناشی از اجرای موضوع تفاهم نامه به عهده طرف دوم می باشد.

11)  طرف دوم نمی تواند کل یا جزئی از خدمات مورد تعهدات خود را به غیر واگذار نماید .
12) پرداخت کسورات قانونی که به این قرارداد تعلق می گیرد بعهده طرف دوم می باشد.
ماده6 (تعهدات طرف اول :
1) پرداخت حق الزحمه نیروهای مستقر در محل طبق ماده 4 تفاهم نامه و ارسال تصویر فیش واریز وجه به حساب بهمراه لیست کارکنان طرف دوم.
2) ارائه امکانات لازم از قبیل استراحتگاه مناسب و متعلقات آن و وسایل و امکانات تدارکاتی ، معیشتی افراد حفاظت کننده درحد امکانات موجود.
ماده 7) سایر شرایط و تعهدات طرفین :

7-1) چنانچه مسئولین مربوطه از مامورین اعزامی به هر دلیلی در محل خدمت تعیین شده ناراضی باشند، یا در صورت عدم حضور در محل کار ، ترک محل خدمت ، تاخیر در ورود و تعجیل در خروج ، برخورد نا مناسب با ارباب رجوع ، عدم و یا فرار از تنظیم صورتجلسه حوادث و اتفاقات و …. پس از یکبار تذکر،  تفاهم نامه  فسخ و باید محل را ترک نمایند.

7-2) طرف اول حق پرداخت هیچ گونه حق الزحمه ای را مستقیماً به مامورین معرفی شده ندارد و آنان نیز نمی توانند مستقیماً وجهی را مطالبه نمایند .
7-3) حق فسخ این تفاهم نامه با اعلام یکماه قبل بصورت کتبی ، با طرف اول می باشد.
7-4)  نظارت بر حسن اجرای دستورات فرماندهی و سرکشی از پرسنل معرفی شده بعهده طرف دوم خواهد بود.
7-5) طرف دوم اقرار می نماید که موضوع تفاهم نامه را با دقت مطالعه نموده و از مفاد آن بطور کامل مطلع بوده و نسبت به اجرای هر کدام از تعهدات خود نمی تواند از عذر عدم اطلاع استفاده نماید .
7-6)  اقامتگاه طرفین تفاهم نامه به نشانی مندرج در مقدمه تفاهم نامه می باشد که در صورت تغییر آدرس می بایست بصورت کتبی به طرف مقابل  اعلام گردد و در غیر اینصورت اقامتگاه مندرج ، اقامتگاه قانونی تلقی می شود و کلیه مکاتبات ارسالی با پست سفارشی به نشانی مذکور ابلاغ شده تلقی می گردد.

7-7) نیروهای معرفی شده از سوی طرف دوم می بایست برابر برنامه اعلام شده از سوی حفاظت فیزیکی دانشگاه و زیر نظر حراست بیمارستان انجام وظیفه نمایند.

این تفاهم نامه در 7 ماده و 21 جزء و 4 نسخه تنظیم و امضاء گردیده و  یک نسخه به طرف دوم قرارداد تسلیم و همگی حکم واحد دارند.

                        طرف  اول





           طرف دوم

          بیمارستان .....................

           
    بنیاد تعاون ناجا ....................

بنمایندگی ............................. رئیس بیمارستان

        بنمایندگی خدمات منابع بنیاد تعاون ناجا
و ................................ مسوول امور مالی بیمارستان

         ...............................................
فرماندهی نیروی انتظامی شهرستان ..................

به نمایندگی .......................................
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