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Umowa cywilno — prawna ........c.cceeeese v
o udzielenie zamowienia na éwiadczenia zdrowotne

zawarta w dnil............ccceene..... 2022 roku w Elblggu pomiedzy

Szpitalem Miejskim éw. Jana Pawta II w Elblagu, adres: ul. Komenskiego 35, KRS: 0000394336, NIP nr 5783104467;
REGON nr 281098840, reprezentowanym przez Dyrektora Mirostawa Gorbaczewskiego,

zwanym w dalszej cze$ci umowy Udzielajagcym zaméwienia lub Szpitalem,

a

zwanymi dalej tacznie ,Stronami”.

Na podstawie ustawy o dzialaosci leczniczef z  dnia 15.04.2011 roku (. Dz.U. 2022 poz. 633 ze zm),
oraz zgodnie z przepisami:
— ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 0 swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (tj. Dz.U. 2022
poz. 2561 ze zm.),
— rozporzadzenia Ministra Finansow z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza (Dz.U. 2019 poz. 866),
— Kodeksu cywilnego (Dz.U. 2022 poz. 1360),
— ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza i fekarza dentysty (tj. Dz.U. 2022 poz. 1731 ze zm.),
— Statutu Szpitala Miejskiego $w. Jana Pawta II w Elblagu,
- rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady Unii Europejskiej 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.,
w sprawie ochrony osdb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE,
— ustawy z dnia 10 maja 2018 . o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2019 poz. 1781),
— oraz innych aktéw prawnych obowigzujacych w samodzielnych publicznych zaktadach opieki zdrowotnej,

strony zawieraja umowe nastepujacej tresci:

g1
1. Udzielajgcy zamdwienia zleca, a Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do $wiadczenia ustug, polegajacych na udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych, a w szczegdlnosci:
1) profilaktyce, diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziatu i innych komdrek medycznych szpitala,
2) wydawaniu orzeczen lekarskich,
3) wykonywaniu innych czynnosci zleconych przez Dyrektora ds. Lecznictwa Zamknigtego.
2. Miejscem udzielania $wiadczen zdrowotnych jest siedziba Udzielajacego zamdwienie, w szczegdlnosci Zaktad Opiekunczo
Leczniczy Szpitala Miejskiego Sw. Jana Pawia II w Elblagu — lokalizacja przy ul. Zw. Jaszczurczego.

g2

1. Swiadczenia zdrowotne objete niniejsza umowa udzielane bedg przez  Przyjmujgcego  zamdwienie  zgodnie
z zapotrzebowaniem Udzielajacego zamdwienie na podstawie harmonogramu pracy (grafiku), uzgadnianym co miesigc przez osoby
reprezentujgce Szpital Miejski $w. Jana Pawta II w Elblaggu w porozumieniu z Przyjmujacym zamdéwienie.

2. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odbywac sie bedzie w ramach podstawowej ordynacji Oddziatu - w dni powszednie, w godzinach
od 7%°- 15%,

3. W zwigzku z realizacja umowy ustala sie wykonywanie $wiadczen zdrowotnych z mozliwoscia rocznego rozliczenia godzin, do
160 godzin pracy w podstawowej ordynacji oddziatu.

§3
1. Przyjmujacy zamdwienie wykonuje $wiadczenia zdrowotne, o ktdrych stanowi umowa, przy wykorzystaniu:
1) bazy lokalowej Udzielajgcego zamdwienia,
2) aparatury i sprzetu medycznego bedacego wiasnoscig Udzielajacego zamowienia,
3) lekdw, materiatéw opatrunkowych i $rodkéw technicznych bedacych wiasnoscia Udzielajacego zamdwienie.
2. Wykorzystanie wyzej wymienionych $rodkéw moze odbywaé sie w zakresie niezbednym do udzielania swiadczen zdrowotnych,
okreslonych niniejszg umowa.
Konserwacja i naprawa sprzetu odbywa sie na koszt Udzielajacego zamdwienia.
4. Przyjmujacy zamowienie odpowiada za prawidlowa eksploatacje uzywanego przez niego sprzetu i aparatury medycznej w zwigzku
z udzielaniem swiadczen.
5. Przyjmujgcy zamdwienie nie moze wykorzystywa¢ Srodkdw wymienionych w ust. 1 na cele odplatnego udzielania Swiadczen
zdrowotnych, chyba, Ze odptatno$é wynika z odrebnych przepiséw Udzielajacego zamdwienia i jest pobierana na jego konto.
6. Przyjmujacy zamdwienie ponosi petng odpowiedzialno¢ za uszkodzenie lub zniszczenie aparatury, sprzetu i innych sktadnikow
majatkowych udostepnionych mu w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy, jesli szkoda powstata z winy Przyjmujacego zamdwienie.

w

§4
1. Przyjmujgcy zamdwienie ma prawo wydawania zlecen $redniemu personelowi Szpitala, niezbednych
do nalezytego udzielania $wiadczen zdrowotnych, a takze nadzoruje wykonanie zleceri lekarskich wydawanych personelowi Sredniemu
Szpitala.
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2. W czasie wypetniania obowigzkdw wynikajacych z niniejszej umowy Przyjmujacy zamdwienie nie moze przerwac ich wykonywania
i opusci¢ stanowiska w zadnych okolicznosciach, chyba ze uzyska zgode Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa Zamknigtego.

3. W przypadku watpliwosc diagnostycznych lub terapeutycznych, Przyjmujacy zamowienie, kazdorazowo zasigga opinii wiasciwego
lekarza specjalisty.

§5
1. Przyjmujacy zambwienie w ramach niniejszej umowy zobowigzuje sie w szczegdlnosci do:

1) znajomosci i przestrzegania przepisow regulujgcych $wiadczenie ustug objetych umowa, w szczegdlnosci przepiséw
dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy w zakresie wynikajgcym z wykonywania umowy oraz przepiséw dotyczacych praw
pacjenta,

2) znajomosci i przestrzegania standarddw udzielania Swiadczert zdrowotnych ustalonych przez Udzielajgcego zamdwienie
i Narodowy Fundusz Zdrowia, regulaminu organizacyjnego Szpitala Miejskiego Sw. Jana Pawta II w Elblagu oraz innych aktéw
wewnetrznych obowigzujgcych na terenie Szpitala,

3) udzielania $wiadczen zdrowotnych w interesie pacjenta, w zgodzie z aktualng wiedzg medyczng i zasadami wykonywania
zawodu, zasadami etyki zawodowej, rzetelnie oraz z dotozeniem wysokiej starannoéci i przy zachowaniu tajemnicy zawodowej,

4) przestrzegania ustalonego harmonogramu pracy (grafiku), o ktérym mowa w § 2 ust. 1,

5) wypisywania recept zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa,

6) prowadzenia ksigzki raportéw lekarskich,

7) prowadzenia dokfadnej i systematycznej dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujacych w podmiotach dziatalnosci
leczniczej oraz jej przekazywania, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

8) dokumentowanie procedur medycznych zgodnie z wymogami Udzielajacego Zamdwienie, w tym m.in. wprowadzanie danych
do szpitalnego systemu informatycznego,

9) przygotowywania i przekazywania sprawozdawczosci na zasadach obowigzujacych w podmiotach dziatalnosci leczniczej,

10) przekazywania Udzielajacemu zamdwienia informacii o realizacji przyjetego zaméwienia na kazde wezwanie Udzielajacego
zamowienia,

11) dbania o pozytywny wizerunek szpitala i jego dobre imie,

12) wspdtpracy z Udzielajacym zamdwienia w zakresie niezbednym do prawidtowego wykonania umowy;

13) aktywnego udzialu w pracach zespoldw powolywanych na potrzeby Szpitala, w tym zespotdw interdyscyplinarnych,
doskonalenia systemow jakosci, standardow akredytacyjnych i innych funkcjonujacych w Szpitalu,

14) czynnego uczestnictwa na polecenie Dyrektora lub Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa Zamknietego w szkoleniach wewngtrznych
Szpitala zardwno jako szkolacy, jak i szkolony,

15) udzielania $wiadczen zdrowotnych, zlecanych przez Z-ce Dyrektora ds. Lecznictwa Zamknietego,

16) przekazywania swej wiedzy medycznej stazystom i rezydentom,

17) czynnego uczestnictwa w realizacji wdrazania i biezgcej pracy w systemach informatycznych Szpitala,

18) czynnego uczestnictwa w szkoleniach organizowanych przez Szpital, ktére majg na celu poprawienie stanu bezpieczefistwa
pracy tj. np. szkolenie p.poz., BHP itp.,

19) statego podnoszenia kwalifikacji zawodowych,

20) dostarczanie Szpitalowi wymaganych odrebnymi przepisami zaswiadczen o ukoniczeniu szkolen,

21) noszenia w widocznym miejscu identyfikatora zawierajacego imie i nazwisko oraz petniong funkcie,

22) osobistego zgtaszania swojej dziatalnodci gospodarczej i samodzielnego dokonywania wplat oraz rozliczen z Zaktadem
Ubezpieczer Spotecznych (ubezpieczenia spoleczne, zdrowotne i inne tytuty wplat) i z Urzedem Skarbowym,

23) poddania sie kontroli przeprowadzonej przez Udzielajacego zamdwienie oraz osoby dziatajgce w jego imieniu, Narodowy
Fundusz Zdrowia, Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng lub inne osoby lub podmioty wskazane przez Udzielajacego zamdéwienie,
w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczegdlnosci kontroli jakosci udzielanych Swiadczen,

24) realizacji postanowien zintegrowanego systemu zarzadzania jakoécig i $rodowiskowego, polityki jakosci i Srodowiskowej,
standardéw akredytacyjnych, przestrzegania procedur i instrukcji obowigzujacych na danym stanowisku zwigzanych
7z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych,

25) przedstawienia Udzielajacemu zamdwienie w dniu zawarcia umowy stosownych dokumentéw potwierdzajacych natozone na
niego zadania w ramach obowigzku obrony Ojczyzny, w szczegdlnosci przydziatéw moblilizacyjnych i pracowniczych
przydzialéw mobilizacyinych oraz obowiazku éwiadczen osobistych; w razie natozenia na Przyjmujacego zamdwienie w/w
obowiazkdw w czasie trwania niniejszej umowy, Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do nieztocznego przedstawienia
Udzielajgcemu zamdwienie dokumentacji potwierdzajgcej ten fakt,

26) przestrzegania przepiséw o ochronie danych osobowych w zakresie przetwarzania, administrowania ochrony danych
osobowych, obowiazku zgtaszania danych do rejestracii i informacji o prawach osdb uprawnionych — w rozumieniu przepiséw
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r., w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osocbowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzadzenie o ochronie danych) oraz przestrzegania przepiséw ustawy z dnia 10 maja 2018 .
o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2019 poz. 1781 ze zm.).

2. W zwigzku z nadaniem uprawnien do przetwarzania danych osobowych, na zbiorach danych osobowych gromadzonych przez
Udzielajgcego zamdwienia, Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest od dnia podpisania umowy do:

1) zapoznania sie z zasadami przetwarzania danych osobowych cbowigzujacych u Udzielajgcego zamdwienia i klauzulg
informacyjng stanowigcy zalacznik nr 1 do umowy,

2) przestrzegania ochrony powierzonych danych osobowych zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami;

3) podpisania zobowigzania do zachowania w tajemnicy zasad ochrony danych osobowych, nadanych mu uprawnier oraz haset
umozliwiajgcych Przyjmujgcemu zamdwienie dostep do systemdw informatycznych.

3. Przyjmujacy zamdwienie wykonuje zadania bedace przedmiotem niniejszej umowy na rzecz pacjentdéw, zgodnie z wymogami ptatnika,
posiadang wiedza i umiejetnosciami lekarskimi oraz uwzglednieniem postepu w tej dziedzinie oraz poszanowaniem praw pacjenta.

§6
1. Swiadczenia zdrowotne beda udzielane przez Przyjmujgcego zamdwienie osobiscie.
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2. W wyjatkowych sytuacjach — po uzyskaniu zgody Udzielajacego zamdwienia — Przyjmujacy zamowienie moze powierzy¢ wykonywanie
czynnodci wynikajgcych z niniejszej umowy innemu lekarzowi, ktéry ma zawarta umowe na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w danym oddziale, badz jest zatrudniony w tym oddziale jako pracownik,

§7

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od ............. — 0o pac ff ] (V] [+ 2023 roku.

§8
1. Za wykonane czynnosci okredlone w niniejszej umowie Przyjmujacy zamdwienie otrzyma nalezno$é w skiad, ktdrego wchodzi
............. ... zt brutto za godzine pracy w ramach podstawowej ordynacji oddziatu,

2. Za wykonane ustugi Przyjmujacy zaméwienie wystawi fakture za miesiac poprzedni i dostarczy do Sekretariatu Szpitala w terminie do
5-ego dnia nastepnego miesigca. Zaptata za wykonane ustugi nastapi na podstawie prawidtowo wystawionej faktury w terminie do 30
dni od daty otrzymania faktury przez Udzielajacego zamdwienie. Za dokonanie zaplaty uwaza si¢ date obcigzenia rachunku
bankowego Udzielajagcego Zamdwienie.

3. W przypadku ujawnienia w trakcie kontroli NFZ nieprawidtowoséci w wykonaniu $wiadczen medycznych przez Przyjmujgcego
zaméwienie i koniecznodci zwrotu przez Szpital Srodkéw wyptaconych w zwiazku z wadliwym wykonaniem $wiadczenia, kwota
wynagrodzenia, o ktorej mowa w ust. 1, zostanie pomniejszona o zakwestionowang naleznos¢, a w przypadku jej wczesniejszego
wyplacenia zostanie zwrdcona Szpitalowi przez Przyjmujacego zaméwienie w terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania do zapiaty.

4. W przypadku zmiany terminéw przekazywania $rodkow finansowych przez Narodowy Fundusz Zdrowia, uniemozliwiajacy terminowe
wywigzanie sie z powyzszych ustalen, Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo do przesunigcia powyzej okreslonego terminu,
jednak nie diuzej niz do daty otrzymania Srodkdw z Narodowego Funduszu Zdrowia.

5. Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo zmiany warunkéw finansowych umowy, w razie zmian systemowych zasad
finansowania éwiadczen zdrowotnych wykonywanych przez Przyjmujacego zamowienie. Zmiana nastgpi w drodze 7 - dniowego
wypowiedzenia.

6. W przypadku pacjentéw nieubezpieczonych, cudzoziemcdw i innych, z nieuregulowanym obowigzujgcym ubezpieczeniem zdrowotnym
Przyjmujacy zamowienie udziela $wiadczenia na rzecz pacjenta po dokonaniu przez niego opfaty za Swiadczenie medyczne, chyba ze
$wiadczenia opieki zdrowotnej s udzielane pacjentowi w stanie nagtym. Za pacjentow nieubezpieczonych, cudzoziemcow i innych,
z nieuregulowanym obowigzujacym ubezpieczeniem zdrowotnym, Udzielajacy Zamowienia zaptaci Przyjmujacemu zamodwienie po
otrzymaniu ptatnosci za wykonane swiadczenie od pacjenta lub innego ptatnika.

§9
Wynagrodzenie, o ktdrym mowa w § 8 wyczerpuje catos¢ zobowigzan finansowych Udzielajacego zamdwienia wzgledem Przyjmujacego
zamdwienie z tytutu realizacji niniejszej umowy.

§ 10
Do faktury, o ktérej mowa w § 8 ust. 2 Przyjmujgcy zamdwienie dotacza zatgcznik, pod rygorem przesunigcia terminu wyptaty
wynagrodzenia, sporzadzony wedtug wzoru stanowiacego zatacznik nr 2 do umowy. Zatgcznik powinien by¢ podpisany przez Zastepce
Dyrektora ds. Lecznictwa Zamknigtego.

g 11

1. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie udzielonego zamdwienia ponosza solidarnie Udzielajacy
zamowienia i Przyjmujacy zamdwienie. W razie naprawienia szkody przez Udzielajacego zamowienie, stuzy mu wobec Przyjmujacego
zamdwienie roszczenie zwrotne, chyba ze Przyjmujgcy zamdwienie nie ponosi winy.

2. Z zastrzezeniem ust. 1 Przyjmujacy zamdwienie ponosi petng odpowiedzialnos¢ za wszelkie szkody wyrzadzone Udzielajgcemu
Zamdwienie, jesli powstaly one na skutek zawinionego dziatania lub zaniechania Przyjmujacego Zamowienie.

3. Udzielajacy zamdwienia uprawnicny jest w szczegdlnodci do Zadania od Przyjmujgcego zamdwienie zwrotu réwnowartodci kar
pienieznych natozonych przez NFZ na Udzielajacego zamdwienie, o ktérych mowa w kontraktach zawartych pomigdzy NFZ
a Udzielajacym zamdwienia, jezeli natozenie tych kar byto wynikiem niewykonania lub niewtasciwego wykonania przez Przyjmujacego
zamdwienie zadan i obowigzkdw wynikajacych z niniejszej umowy.

4. Przyjmujacy zamowienie najpézniej w chwili podpisania niniejszej umowy jest obowiazany przedstawi¢ dowcd posiadania aktualnego
ubezpieczenia od odpowiedzialnoéci cywilnej (polisy) w zakresie udzielonego mu zamdwienia i utrzymywac je przez caty okres trwania
umowy.

5. Przyjmujacy zamdéwienie ma obowigzek przediozy¢ najpéiniej w chwili podpisania niniejszej umowy oraz przez caly okres trwania

umowy legitymowac sie:

1) aktualnym orzeczeniem lekarskim o stanie zdrowia, wydanym przez uprawnionego lekarza profilaktyka,
2) aktualnym zaswiadczeniem, potwierdzajacym odbyte szkolenia w zakresie: bhp, p.poz, pola elektromagnetycznego,
promieniowania jonizujacego, ochrony radiologicznej pacjenta, jesli dotyczy.

W razie utraty waznosci ubezpieczenia (polisy), o ktérym mowa w ust. 4 lub orzeczen lub zaswiadczen, o ktdrych mowa w ust. 5,

Przyjmujacy zamdwienie ma obowigzek najpdzniej w ostatnim dniu ich obowigzywania przedstawi¢ Udzielajacemu zamowienie nowy

dowdd ubezpieczenia (polise), orzeczenie lub zaswiadczenie.

ok

§12
1. Umowa ulega rozwigzaniu:

1) z uptywem okresu na jaki zostata zawarta,

2) wskutek odwiadczenia jednej ze stron z zachowaniem 90-dniowego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca,
w przypadku, gdy zajda okolicznosci, za ktdre strony nie ponoszg odpowiedzialnosci, a ktdre uniemozliwiajg dalsze
wykonywanie umowy lub zajda zmiany systemowe — przy czym strona skiadajaca oswiadczenie ma obowigzek wskaza¢ na
czym polegaja te okolicznosci i uprawdopodobnic ich zajscie,

3) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku, gdy druga strona razgco narusza
istotne postanowienia umowy, przy czym za razace naruszenie postanowier umowy uwaza sie w szczegolnosci:
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s

a) gdy Przyjmujacy zamdwienie swoim dziataniem lub zaniechaniem doprowadzi do zagrozenia zycia lub zdrowia pacjenta
albo w sposob razacy naruszy prawa lub dobra pacjenta albo tajemnice lekarskg lub zagrozi albo naruszy dobre imie
Szpitala;
b) powtarzalne ograniczanie dostepnodci $wiadczen zdrowotnych, zawezanie ich zakresu lub zapewnianie ztej jakosci
$wiadczen przez Przyjmujacego zamowienie; )
c) powtarzalne nieprzestrzeganie harmonograméw pracy (grafikdw) udzielanych $Swiadczen zdrowotnych przez
Przyjmujacego zamodwienie;
d) wykonywanie przez Przyjmujacego zamdwienie Swiadczen zdrowotnych niezgodnie z zasadami wspdtczesnej wiedzy
medycznej i zasadami etyki zawodowej;
e) gdy Udzielajacy zamdwienia jest w zwioce z zaptata wynagrodzenia co najmniej za 3 petne miesigce;
4) za porozumieniem stron.
Udzielajacemu zamdwienie przystuguje prawo rozwigzania niniejszej umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia rowniez
w przypadku:
1) utraty przez Przyjmujgcego zamdwienie uprawnien niezbednych do wykonywania zawodu;
2) stwierdzenia pobierania przez Przyjmujacego zamdwienie nienaleznych optat od pacjentéw lub ich rodzin z tytutu
wykonywania swiadczen bedacych przedmiotem umowy;
3) udzielania przez Przyjmujgcego zamdwienie Swiadczen zdrowotnych pod wptywem alkoholu lub substancii psychoaktywnych
albo ich przyjmowanie w czasie wykonywania $wiadczen zdrowotnych;
4) gdy ulegnie rozwigzaniu umowa zawarta przez Udzielajacego Zamowienia z NFZ i nie zostanie podpisana przez niego nowa
umowa z NFZ na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie oraz okresie obowigzywania niniejszej umowy.
W razie rozwigzania przez Udzielajagcego zamowienie umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia z winy Przyjmujacego
zamdwienie, Udzielajacy zamowienie ma prawo obcigzy¢ Przyjmujacego zamdwienie karg umowng w wysokosci 100% Sredniego
miesiecznego wynagrodzenia Przyjmujacego zamowienie wynikajgcego z niniejszej umowy, wyliczonego na podstawie trzech ostatnich
faktur wystawianych przez Przyjmujacego zamdwienie, a gdyby umowa trwata krdcej — za caty dotychczasowy okres jej trwania.
Udzielajacy zamdéwienie ma prawo obok kary umownej domagad sie réwniez odszkodowania w wysokosci przekraczajacej zastrzezong
karg umowng.

§13

Przyjmujgcy zaméwienie oswiadcza, ze wyraza zgode na potracenie z jego wynagrodzenia kar umownych naliczonych na podstawie
niniejszej umowy.

Obok wszystkich zastrzezonych w niniejszej umowie kar umownych, Udzielajacy zamdéwienia ma prawo zada¢ odszkodowania
przenoszacego wysokos¢ zastrzezonej kary umownej na zasadach ogdlnych.

§ 14
Wszelkie zmiany postanowier’i niniejszej umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci,
Niewazna jest zmiana postanowien zawartej umowy niekorzystnych dla Udzielajgcego zamdwienia, jezeli przy ich uwzglednieniu
zachodzitaby koniecznoéé zmiany tresci oferty, na podstawie ktdrej dokonano wyboru Przyjmujgcego zamdwienie, chyba ze koniecznosc
wprowadzenia takich zmian wynika z okolicznosci, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

§15
Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do zachowania w  tajemnicy warunkéw realizacji niniejszej umowy
oraz wszelkich informacji pozyskanych w zwiazku z realizacjg umowy.
Naruszenie obowigzkdéw okreslonych w ust. 1 powoduje odpowiedzialnos¢ Przyjmujacego zamdwienie za wyrzadzone Udzielajacemu
zamdwienia szkody na zasadach okreslonych w przepisach prawa.

§16

W sprawach nieuregulowanych postanowieniami umowy majg zastosowanie powszechnie obowigzujgce przepisy, w tym wymienione na
wstepie umowy.

§17

Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach — po jednym dla kazdej ze stron.

PRZYIMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIA
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KLAUZULA INFORMACYJINA — W RAMACH UMOWY CYWILNOPRAWNEJ]
o udzielenie zamowienia na swiadczenia zdrowotne

Zgodnie z art. 13 ust 1 i 2 ogdlnego Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
z dnia 27 kwietnia 2016 r,, zwanego dalej RODO, oraz ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t. j. Dz.U. z 2019 poz.
1781), informuje, ze:

10.

Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Szpital Miejski $w. Jana Pawfa II w Elblagu, z siedzibg przy ul. Komenskiego 35
w Elblagu.

Inspektorem ochrony danych nadzorujacym prawidtowosé przetwarzania danych osobowych jest pan Waldemar Adamowicz, z ktérym
mozna skontaktowac sie za posrednictwem adresu e-mail: abi-ess@elblag.com.pl

Pana/Pani dane osobowe przetwarzane bedg dla celéw: przeprowadzenia procesu konkursu na udzielanie_$wiadczen zdrowotnych,
zawarcia umowy oraz rozliczen ksiegowych realizowanych w zakresie zawartej umowy ze Szpitalem Miejskim $w. Jana Pawta II
w Elblggu, przesytania korespondenciji.

Podstawa prawng przetwarzania danych osobowych jest Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE z dnia 27 kwietnia 2016 r, zwanego dalej RODO, oraz ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie
danych osobowych (t. j. Dz.U. z 2019 poz. 1781), oraz Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celéw, do jakich zostaty zebrane, konsekwencjg niepodania danych
osobowych bedzie niemozliwos¢ zatrudnienia/podpisania umowy.

Odbiorcg Pana/Pani danych osobowych bedzie Szpital Miejski Sw. Jana Pawta II w Elblagu, dane nie beda udostgpniane innym
podmiotom zewnetrznym, z wyjatkiem przypadkdw przewidzianych przepisami prawa.

Pana/Pani dane przechowywane beda przez okres niezbedny do realizacji wyzej okreslonych celdw.

Posiada Pan/Pani prawo dostepu do tresci swoich danych oraz z zastrzezeniem przepiséw prawa: prawo ich sprostowania, usunigcia,
ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnigcia zgody w dowolnym
momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktdrego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.

Ma Pan/Pani prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Pana/Pani dane nie bedg przetwarzane w sposob zautomatyzowany i nie beda poddawane profilowaniu.

Elblag, dn. e et e R s s
(miejscowosé, data) (podpis Przyjmujacego zamawienie)
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ZESTAWIENIE GODZIN NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

ZAKLAD OPIEKUNCZO-LECZNICZY W MIESIACU «vovuvverrervrsernrerserrsesessennases 2023 roku
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SUMA WYPRACOWANYCH GODZIN

Podpis Przyjmujacego zamawienie

Podpis Zastepcy Dyrektora
ds. Lecznictwa Zamknietego

Umowa cywilno - prawna o udzielanie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne —Szpital Miejski $w. Jana Pawla Il w Elblagu



