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石巻赤十字病院　実習生受入れ契約書

　石巻赤十字病院（以下「甲」という）と　　　　　　（以下「乙」という）は、乙の実習生の甲の施設内における実習実施について、次のとおり契約を締結する。

（名称及び期間）
第1条　乙が甲に対し依頼する実習の名称、期間は次のとおりとする。
　　（1）実習の名称　
　　（2）期間　令和　年　月　日～令和　年　月　日（実日数　日間）
　　（3）時間　8時30分から17時00分まで

（実習生の氏名）
第2条　乙が甲に対し依頼する実習における実習生は次のとおりとする。
　　実習生名　

（実習場所）
第3条　乙の実習生が実習する甲の実習場所を次のとおりとする。
　　実習場所　

（施設提供）
第4条　甲は乙の実習生に対して、甲の指導者の管理下で施設及び備品を使用することを許可する。
　　2　乙の実習生に対して、甲は指定駐車場の利用を許可する。

（実習に伴う設備、及び備品整備に関する費用）
第5条　乙の委託する実習に甲の既存の設備、又は備品の使用について、乙の負担はないものとする。ただし、甲に設備されていない設備、教育資材の整備に関する費用、並びに高額な医療器具消耗品など特殊なものは乙の負担とする。

（実習料）
第6条　乙が甲に対して支払う実習料は、石巻赤十字病院　実習生受入れ規程に基づき、実習生一人あたり１日2,500円とする。
　　2　乙は、当該実習にかかる実習料の合計額を実習終了後１カ月以内に、甲の指定する口座へ振り込むものとする。
　　3　甲の事情による解約以外は実習料を返納しない。




（実習生の義務）
第7条　乙の実習生は、甲の諸規則を遵守し、実習指導担当者の指示に基づいて実習を受けなければならない。
　　2　患者に対し親切丁寧に接し、その安心と信頼を損なう言動をとってはならない。

（機密保持・個人情報保護）
第8条　乙の実習生は個人情報保護法等の関連法規及び機密保持・個人情報保護に関するオリエンテーションを十分に理解し、実習中に知り得た甲及び患者等に関する機密の事項を実習期間中及び期間終了後問わず他に漏らしてはならない。
　2　乙は実習生に対して、個人情報保護の重要性を認識させ、データの漏洩事故等により個人の権利利益を侵害することのないように教育を実施するものとする。

（実習の停止及び契約の解除）
第9条　乙の実習生が前各条に違反し、又は実習生として相応しくない行為を行なったとき甲は当該実習生の実習を停止させ本契約を解除する。

（損害賠償）
第10条　乙の実習生が、実習中に故意又は重大な過失により、甲、又は患者を含む第三者に損害を生じさせた場合、乙はその損害の程度に応じて原状回復に必要な費用を賠償しなければならない。
　2　乙の実習生が実習中に負傷した場合、甲は甲の責に帰するもの以外は保障の義務を負わない。

（協議）
第11条　この協定に定めのない事項、又は契約の履行に疑義が生じたときは、その都度に甲乙協議の上定める。

第12条　本契約成立の証として本契約書2通を作成し、甲乙各1通を保有する。


　　　　　　年　　月　　日

甲　宮城県石巻市蛇田字西道下71番地
　　　石巻赤十字病院
　　　　院長　石橋　悟　　 印

乙　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
