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Presentacion de la entidad

La asociacion Mujeres Opafiel es una entidad sin dnimo de lucro y de ambito Nacional que
desde su fundacién en 1992 ha apostado por la mejora de la calidad de vida y la promocidn
personal de las mujeres.

Mision

Mujeres Opafiel es una ONG que presta recursos y servicios de bienestar social, desde las
perspectivas de género y diversidad, priorizando a las mujeres que se encuentran en situacion
de mayor vulnerabilidad social, llevando a cabo un acompanamiento integral para apoyar su
autonomia personal, su empoderamiento y su calidad de vida.

Vision

Valores

Ser una organizacion independiente para el desarrollo de nuestra mision.

Capaz de llegar a las mujeres y adaptada a los cambios y situacién social de cada
momento.

Referente profesional en los dmbitos de la igualdad e intervencidn social con mujeres
desde la perspectiva de género y diversidad.

Integrada por un equipo de profesionales comprometido y cualificado.

Sostenible econdmicamente y con una estrategia clara y definida con proyeccién de
futuro.

Mujeres Opaiiel es una organizacion que se basa en los siguientes valores:

COMPROMISO con la mejora de la realidad social, con las personas que se encuentran
en situacion de mayor vulnerabilidad y con el cambio de la sociedad en aras de la
igualdad.

RESPETO a la autonomia y toma de decisiones de las mujeres, a su libertad y a su
capacidad de determinar el rumbo de sus vidas y el de sus familias.

PROFESIONALIDAD en el desarrollo de la actuacion que llevamos a cabo, realizando
una intervencién integral, interdisciplinar, con perspectiva de género y diversidad e
integrando los cddigos éticos y cientificos de cada especialidad.

MEJORA CONTINUA de la actividad, la metodologia de trabajo, la interlocucién social,
la gestién econdmica y del conocimiento.

SORORIDAD alianza entre mujeres y con otras organizaciones, profesionales e
instituciones publicas o privadas con las que compartimos fines y objetivos, dentro y
fuera de nuestro pais, en el avance de la igualdad y no discriminacion.
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2.- Programa de Voluntariado Mujeres Opanel

El Programa de voluntariado surge como consecuencia del compromiso que desde la entidad se
mantiene con la promocién de la participacidon de la sociedad en la consecuciéon de los cambios
necesarios para lograr mayores cotas de igualdad y justicia social. Este compromiso nos lleva a
favorecer vias de participacidn concretas que canalicen las demandas de aquellas personas que
deseen apoyar, implicarse y trabajar por estos cambios. Este programa pretende ser un
instrumento de participaciéon social que favorezca el proceso de cambio social por el cual nuestra
entidad aboga.

2.1 Objetivo General
Garantizar la estabilidad de las personas fisicas o juridicas que de manera voluntaria y altruista

ofrezcan sus servicios a Mujeres Opanel contribuyendo con su aportacion al cumplimiento de la
misién de la misma.

2.2 Objetivos Especificos
Satisfacer las expectativas de colaboracién del voluntariado de la entidad.

Orientar la gestion del voluntariado hacia el cumplimento de la misién y objetivos de la
entidad.

Lograr una integracion adecuada de las personas voluntarias dentro del equipo.
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3.- Perfil del Personal Voluntario

La accidn voluntaria exige de personas sensibilizadas y mentalizadas en el ambito de lo social,
gue ademads se comprometan asumiendo de forma responsable su ofrecimiento de tiempo
libre solidario, para poner sus capacidades y experiencias en beneficio de los demds, siempre
de forma organizada y coordinada con otras personas voluntarias y profesionales de la
entidad.

Se conciliara, en la medida de lo posible, el ofrecimiento de las personas voluntarias a las
tareas mas pertinentes. Se priorizard la asignacion de los/as voluntarios/as a aquellas
actividades que mejor se adecuen a sus capacidades, habilidades e intereses, sin olvidar las
necesidades del programa, por lo que la seleccién debe hacerse en funcion de las tareas que
va a realizar.

Teniendo en cuenta los aspectos propios del programa en el cual se precisa la colaboracion,
valoraremos una serie de rasgos y caracteristicas, que nos permitan casar demanda y oferta
idéneamente. Los aspectos a contemplar son:

Edad y el sexo.

Disponibilidad real.

Intereses y motivaciones con el grupo destinatario de la accion.
Aptitudes y capacidades.

Actitudes.

4.- Funciones del Personal Voluntario

Las personas voluntarias forman parte del equipo de la entidad, desarrollando su accién en
coordinacién con las/os profesionales y resto de voluntariado, bajo la direccion y supervisién
de la persona responsable del Programa de Voluntariado.

Las actuaciones del personal voluntario se encuadran fundamentalmente en funciones de
prevencion, promocion, integracién, acompafiamiento, sensibilizacion y accién solidaria de
apoyo. Estas funciones se concretaran en tareas como:

Tareas de apoyo y/o complementacidn al equipo técnico.
Tareas de apoyo y/o complementacidn al equipo de gestion.
Labores de mantenimiento de Centros.
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5.- Desarrollo del Programa

ENCUESTA PARA DETERMINAR NECESIDADES

Con el fin de conocer la oferta de voluntariado de los diferentes servicios, en los meses de
febrero y septiembre, se solicitara al equipo técnico de los tres centros por correo electrdnico,
las necesidades a cubrir. En dicho correo debe figurar un plazo estipulado de respuesta,
pasado el cual la peticion sera desestimada.

La respuesta ha de estar motivada e incluir tanto el perfil de voluntario/a idéneo y las tareas
concretas que se pretenden ofertar. De esta forma la casacién de oferta y demanda sera mas
eficaz.

RESPONSABLE: Responsable del voluntariado.

CAPTACION DEL VOLUNTARIADO

/¥ Determinar el perfil de voluntariado para la Asociacién y para cada area de
intervencion.

RESPONSABLE: Coordinadora de Programas y Responsable de Voluntariado.
¥ Captacion activa.
Las personas voluntarias pueden provenir de diferentes vias:

Autocandidatura.
Recomendaciones de amistades o personas conocidas.
Derivacién de entidades publicas y/o privadas de voluntariado.

La persona candidata debe informar acerca de su propuesta concreta, sus capacidades,
habilidades e intereses, disponibilidad y motivacién para el voluntariado.

La persona candidata debe ser informada de que su labor serd de apoyo y/o complementacién
al equipo de técnico.

RESPONSABLE: Responsable de Voluntariado.

PROCEDIMIENTO DE SELECCION Y ACOGIDA DEL VOLUNTARIADO
/¥ Entrevista de seleccion

RESPONSABLE: Responsable del Voluntariado y profesional de referencia del
proyecto/servicio demandante.

Programa de Voluntariado
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#¥ Acogida y presentacion a la Entidad

RESPONSABLE: Presidenta y Responsable del Voluntariado.

#¥ Incorporacién
Entrega del Programa de Voluntariado de Mujeres Opafiel.

Firma de documentacion y entrega de documentacion:

.-“Acuerdo de Voluntariado”, que firmardn todas las personas voluntarias que
se incorporen a la entidad, en el que se ha de especificar:

Funciones: tareas a desarrollar
Horario, dias/horas semanales
Duracion estimada de la actividad
Fecha de alta

Se solicitard DNI, NIE o Pasaporte

ukhwnNeE

.- Pdliza de sequro, se notificara la fecha de alta en el seguro de voluntariado a
la compafiia aseguradora.

.- Compromiso de Confidencialidad, por el que se compromete a mantener la
confidencialidad referente a la informacion a la que haya tenido acceso en el
desempeiio de sus funciones en la Entidad.

.- Cesion de datos, se firmara la cesion de sus datos personales al Fichero de
Voluntariado.

-Declaracion responsable de carecer de antecedentes penales (Modelo 11)

-Certificado de delitos de naturaleza sexual, se solicitara dicho documento.

RESPONSABLE: Responsable del Voluntariado.

Introduccidn a sus tareas y equipo directo de intervencion.

RESPONSABLE: Profesional de referencia del proyecto demandante.

Programa de Voluntariado
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#¥ Apoyo técnico y formacién al voluntariado

El equipo técnico de la entidad ofrecera un servicio de mentoring mediante el cual
el voluntariado recibird consejo, informacion o guia por parte de la/el profesional
de referencia del proyecto/servicio demandante, quien compartird su experiencia
y habilidades en beneficio del desarrollo personal y profesional de la persona
voluntaria.

Se dard especial atencidn a la formacién en las areas de género, diversidad y en el
compromiso con la entidad.

Asi mismo, se favorecera la participacion en jornadas técnicas formativas que
imparta la entidad u otras entidades o instituciones.

RESPONSABLE: Responsable de Voluntariado y profesional de referencia del
proyecto/servicio demandante.

#¥ Seguimiento del voluntariado

Encuestas de Satisfaccion
A lo largo del periodo de voluntariado se pasardan de manera semestral
cuestionarios de satisfaccion al personal voluntario donde se contemple la
satisfaccién con respecto a:

.- Los aspectos organizativos.

.- La tarea realizada y experiencia.

.- La integracién en el grupo.

.- Los recursos humanos y materiales a su disposicion.

.- El cumplimiento de expectativas propias.

.- Satisfaccion personal.

Documentacion:
.- Cuestionario de satisfaccion de voluntariado, cuyo analisis permitira
establecer las mejoras oportunas.

RESPONSABLE: Responsable de Voluntariado y Coordinadora de Programas.

#¥ Coordinacion Interna

Se centrara en:
.- Establecer herramientas de comunicaciéon entre el personal voluntario.
.- Establecer vias de comunicacion con las/os responsables de la Entidad.
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.- Promover la participacion del personal voluntario en actividades generales
de la Entidad.

.- Promover la participacion del personal voluntario en los distintos érganos de
decision.

RESPONSABLE: Responsable de voluntariado y Presidenta.

¥ Desvinculacion del voluntariado

Entrevista
Para conocer o comunicar las razones por las que se produciria la baja.

Documentacién:
.- _Certificado de voluntariado, donde se especifiquen las labores
desempeiiadas asi como el tiempo invertido. Se le dard a todo el personal
voluntario de la Asociacién, a peticidn propia o a la finalizacion del periodo
voluntario.
.- Pdliza de sequro, se notificara la fecha de baja en el seguro de
voluntariado a la compafiia aseguradora.

RESPONSABLE: Responsable de Voluntariado.

6.- Evaluacion

Anualmente se realizard una memoria de evaluacion del Programa de Voluntariado, esta
constara de:
.- Andlisis cuantitativo y cualitativo del voluntariado de la entidad.
Se tendra en cuenta el nimero, sexo, edad, el perfil, etc.

.- Descripcidn de las responsabilidades y participacion del voluntariado en la entidad.
Por tipo de tareas y areas de intervencion.

.- Valoracién del despliegue del programa.
Recursos humanos, materiales y econdmicos.

.- Evaluacion del grado de cumplimiento de los objetivos planteados en el programa:
- Grado de cumplimiento de expectativas previas del personal voluntario.
- Impacto de las tareas y responsabilidades asignadas al voluntariado en el
cumplimiento de la misidn.
- Implicacién en la mejora de servicios y proyectos de la entidad por parte
del personal voluntario.
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.- Propuestas de mejora:
Se revisara la ficha de procesos.
Se incorporaran aquellas mejoras al Programa de voluntariado.

7.- Contacto voluntariado@amo.org.es
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1. Acuerdo de Voluntariado

C

EXCELENCIA
EUROPEA

D2 Begofia Moreno Osacar, como representante legal de la Asociacién MUJERES OPANEL con
domicilio en Plaza de Cantoria, 2 bajo de Madrid CP 28019 y CIF: G80222607 vy D2/D.

, mayor de edad, con DNI

acuerdan el siguiente compromiso de voluntariado.

D2/D.

de la entidad realizando las siguientes actividades:

Dichas actividades tendran lugar en:

, va a colaborar con la entidad de manera voluntaria en proyectos

En el siguiente horario: (especificar dias / horas semanales)

La persona voluntaria se compromete a:

Cumplir con los compromisos adquiridos con la organizacién, respetando los
fines y su normativa.

Guardar confidencialidad de la informacién recibida en el desarrollo de su
actividad.

Rechazar cualquier contraprestacién material o econdmica

Respetar los derechos de las personas beneficiarias y actuar de forma
diligente y solidaria.

La Asociacién se compromete a:

Ofrecer a la persona voluntaria la informacién, formacién, apoyo y en su caso
los medios materiales necesarios para el ejercicio de las funciones que se le
asignen.

Favorecer la participacién activa de la persona voluntaria en la organizacion,
disefo, evaluacién y programacion de las actividades que realiza.

Asegurar a la persona voluntaria contra los riesgos de accidente vy
responsabilidad civil derivados del ejercicio de la actividad.

Facilitar un certificado de actividad reflejando tanto las tareas realizadas
como el tiempo dedicado a las mismas.

Duracion: El presente acuerdo tiene una duracién de . Cualquiera de
las partes puede dejar sin efecto este acuerdo notificdndolo con una antelacion de 15

dias.

Fecha de alta:

En Madrid,

Programa de Voluntariado
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D2/D. D2 Begofia Moreno Osacar
La/el Voluntaria/o Representante legal de la Entidad

Fecha de Baja:

D2/D. D2
La/el Voluntaria/o Representante legal de la Entidad
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2. Certificado

Diia. Begoiia Moreno Osdcar, con DNI. 11.804.528-P, como presidenta y representante
legal de la entidad Asociacidn Mujeres Opaiiel,

CERTIFICA:

D2/D , ha colaborado en diferentes
programas con la organizacion en calidad de voluntaria realizando las siguientes
actividades:

Realizado con frecuencia durante

Y para que conste y surta efectos donde proceda, firmo en Madrid a

Fdo. Begoiia Moreno Osacar
Presidenta
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3. Cuestionario de satisfaccion

CUESTIONARIO DE SATISFACCION VOLUNTARIADO

Edad: Sexo: MUJER HOMBRE
TU OPINION RESPECTO A Puntuacion
¢Tu labor da respuesta a tu solicitud inicial? 1/2(3|4
¢Tienes la autonomia suficiente para desarrollar tu actividad? 112|3|4
¢Consideres que tu labor estd suficientemente reconocida por el equipo? 1/2(3]|4
¢Cémo valoras la atencién y el trato que has recibido en la Asociacién? 112|3|4

Si ha surgido un cambio de planificacidn, ¢ ha coordinado el equipo contigo con tiempo suficiente? [ 1|2 |3 | 4

¢Coémo valoras la formacion recibida? 112(3|4
¢Crees que la formacion recibida puede serte util en otros ambitos? 112|3|4
¢Cémo valoras el apoyo profesional que has recibido por parte del equipo? 112|3|4
¢Te has sentido integrada/o en el equipo? 112|3|4
¢Cémo valoras las instalaciones que has utilizado? 112|3|4
¢Coémo valoras los materiales puestos a tu disposicién? 112|3|4
¢Se han cumplido tus expectativas? 112|3|4
¢Te ha resultado satisfactoria la experiencia? 112|3|4

Escribe 2 cosas que te gusten de la Asociacion:

Escribe 2 cosas que te gustaria que hubiese en la Asociacion:

e ——
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4. Compromiso de Confidencialidad

DOMA/D.: ittt ettt st b bbbt e
Con DNI/NIE N2 .o, Y dOMICIHIO N C/ v e
Lo [T Provinciade ......cccccceviiiiinnnnnnn.

Se compromete con MUJERES OPANEL con CIF G-80222607 y sede en Plaza de Cantoria n22 a
lo siguiente:

1. No revelar a persona alguna ajena a nuestra entidad, la informacién referente a la que haya
tenido acceso en el desempefio de sus funciones en la Entidad, excepto en el caso de que ello
sea necesario para dar debido cumplimiento a obligaciones del abajo firmante o de la entidad
impuestas por las leyes o normas que resulten de aplicacién, o sea requerido para ello por
mandato de la autoridad competente con arreglo a Derecho.

2. Utilizar la informacion a que alude el apartado anterior Unicamente en la forma que exija el
desempeno de sus funciones en la Mujeres Opanel y no disponer de ella de ninguna otra
forma o con otra finalidad.

3. No utilizar en forma alguna cualquier otra informacién que hubiese podido obtener
prevaliéndose de su condicion de voluntario/a/alumno/a en practicas de nuestra entidad la, y
gue no sea necesaria para el desempefio de sus funciones en la misma.

4. Cumplir, en el desarrollo de sus funciones en Mujeres Opaiiel, la normativa vigente, nacional
y comunitaria, relativa a la proteccién de datos de caracter personal y, en particular, la Ley
Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre y disposiciones complementarias o cualquier otra
norma que las sustituya en el futuro, conociendo el Documento de Seguridad Interno para el
Voluntariado.

5. Cumplir los compromisos anteriores incluso después de extinguida, por cualquier causa, la
relacidn laboral que le une con Mujeres Opaniel.

Y para que surta plenos efectos, firmo la presente declaracién

En -ade de 20_

Nombre

Fdo:
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5. Fichero Voluntariado con Cesion de Datos

D/Dia )

con DNI/NIE/PAS. Y TEL:

MANIFIESTA HABER SIDO INFORMADO/A de:

“Que mis datos personales recogidos y el tratamiento de los mismos serdn incorporados y
tratados en el ficheros de “VOLUNTARIADO”, cuya finalidad es la recogida de datos personales
del voluntariado de la de la entidad con objeto de llevar el registro del voluntariado de la
entidad. Que este fichero se encuentra inscrito en el Registro General de la Agencia Espafiola
de Proteccion de Datos y sus datos serdn tratados con la finalidad especifica de cada
tratamiento de conformidad con la regulacion establecida por el Reglamento (UE) 2016/679
del Parlamento Europeo y del Consejo sobre proteccion de datos de cardcter personal y demds
disposiciones de aplicacion. El plazo de conservacion de los datos dependerd de lo especificado
para cada tratamiento de datos personales.

Que mis datos podrdn ser podrdn cedidos a aquellas entidades publicas con competencia en la
materia, ademds de otras cesiones previstas en la Ley como objeto de mi participacion como
socio/a, o la legislacion nos obligue.

Podré dirigirme siempre que asi lo estime a la Asociacion Mujeres Opafiel como responsable de
los ficheros para ejercer mi derecho de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion y la
direccion donde puedo acudir es Plaza de Cantoria n? 2 (Madrid), o bien dirigiendo un correo
electronico a rperez@amo.org.es con una solicitud y adjuntando copia de mi DNI, lo cual se

informa en cumplimiento del Reglamento General de Proteccion de Datos RGPG 2016/679 y las
leyes orgdnicas que lo desarrollen de Proteccion de Datos de Cardcter Personal.”

Y que asi mismo AUTORIZO Y DOY MI CONSENTIMIENTO como titular de los datos a la
ASOCIACION MUJERES OPANEL con CIF G80222607

A que mis datos sean incorporados al Fichero de Socias/Socios, al tratamiento de los mismos
que sobre mi persona posean, y que sean cedidos a aquellos organismos publicos con
competencia en la materia.

Fdo:

En a de de

Por favor lea la informacion adicional general al dorso antes de dar su consentimiento
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INFORMACION ADICIONAL SOBRE TRATAMIENTOS DE DATOS REALIZADOS POR LA ASOCIACION MUJERES OPANEL

éQuién es el Responsable del tratamiento de sus datos?

Identidad: ASOCIACION MUJERES OPANEL

Dir. Postal: Plaza Cantoria, 2 Local 28019 Madrid
Teléfono: 914 729 540 /914 728 378

Correo electrdnico: rperez@amo.org.es

éCon qué finalidad tratamos sus datos personales?
Tratamiento datos Finalidad del tratamiento Plazo conservacion datos

VOLUNTARIADO Gestién del voluntariado de la Entidad Los datos personales tratados se conservaran en todo
caso mientras sean necesarios para la finalidad del
tratamiento, y se suprimirdn a solicitud del interesado,
o una vez finalizado el tratamiento sin perjuicio de su
conservacién por los plazos establecidos en normativa
aplicable para atender posibles responsabilidades.

éCuadl es la legitimacion para el tratamiento de los mismos?

Tratamiento datos Legitimacion tratamiento

VOLULNTARIADO Consentimiento del interesado que podra retirar en cualquier momento sin que ello afecte a la licitud del
tratamiento basado en el consentimiento previo a su retirada

Tratamiento datos Prevision de cesiones Transfencias internacionales
VOLUNTARIADO A la Administracion publica con competencia en | No se transferirdn datos fuera de la UE
la materia.

éCudles son sus derechos cuando nos facilita sus datos?

Cualquier persona tiene derecho a obtener confirmacién sobre si estamos tratando datos personales que le conciernan, o no.

Las personas interesadas tienen derecho a acceder a sus datos personales, asi como a solicitar la rectificacion de los datos inexactos o, en
su caso, solicitar su supresion cuando, entre otros motivos, los datos ya no sean necesarios para los fines para los que fueron recogidos.

En determinadas circunstancias, los interesados podran solicitar la limitacion del tratamiento de sus datos, en cuyo caso Unicamente los conservaremos
para el ejercicio o defensa de reclamaciones.

En determinadas circunstancias y por motivos relacionados con su situacion particular, los interesados podran oponerse al tratamiento de sus datos
dejaremos de tratar los datos, salvo por motivos legitimos e imperiosos, o el ejercicio o la defensa de posibles reclamaciones.

Asimismo. en determinadas circunstancias v_cuando sea técnicamente naosible. los interesadas tienen derecha a aue los datos nersanales se

é¢De donde hemos obtenido sus datos?

Determinados tratamientos de datos pueden realizarse sobre datos no facilitados directamente por Vd., a continuacion le facilitamos
informacidn sobre estos tratamientos:

Fuente de los datos Categorias de datos que se tratan, no obtenidos directamente de Vd.

Administraciones Publicas Datos identificativos, asi como los relativos a la situacién econdmica, familiar y psico
social en determinadas situaciones
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6. Declaracion responsable
MODELO 11

DECLARACION RESPONSABLE ACREDITATIVA DE QUE LAS PERSONAS VOLUNTARIAS QUE
PARTICIPAN EN LA EJECUCION DE LOS PROGRAMAS FINANCIADOS NO TIENEN
ANTECEDENTES PENALES, A EFECTOS DE LO PREVISTO EN EL ARTICULO 8, PUNTOS 4 Y 5, DE
LA LEY 45/2015, DE 14 DE OCTUBRE DE VOLUNTARIADO.

D./D2.

CON DNI/NIE N2:

CARGO: VOLUNTARIA/O

ENTIDAD: ASOCIACION MUJERES OPANEL

NIF DE LA ENTIDAD: G80222607

DECLARO

No tener antecedentes penales por delitos de violencia doméstica o de género, por atentar
contra la vida, la integridad fisica, la libertad, la integridad moral o la libertad e indemnidad
sexual del otro cdnyuge o de los hijos, o por delitos de trafico ilegal o inmigracion clandestina
de personas, o por delitos de terrorismo, mediante una declaracién responsable.

Fdo.
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