UMOWA
O UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH nr /2024

w dniu 2024 r. w Otwocku pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Szpitalem Specjalistycznym MSWiA
w Otwocku z siedzibg przy ul. Bolestawa Prusa 1/3, 05-400 Otwock, wpisanym do rejestru
stowarzyszenn, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych
publicznych zaktaddéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sgdowego, prowadzonego przez Sad
Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, XIV Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego
pod nr: 0000177289, NIP 532-10-17-768, REGON 010158710, zwanym dalej ,Udzielajgcym
zamoéwienia”, reprezentowanym przez:

Milene Bardonskg — Dyrektora

a

Panig/Panem zam. , o ul ,
prowadzgcg/-ym dziatalno$¢ gospodarcza pod firmg ,, " z adresem
statego miejsca wykonywania dziatalnosci , ul. ,
zarejestrowanym w  systemie centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej
prowadzonej w systemie elektronicznym przez ministra witasciwego ds. gospodarki na stronie
internetowej pod adresem: http://prod.ceidg.gov.pl, REGON , NIP

, PESEL zwang/-ym dalej “Przyjmujgcym zamowienie”.

Udzielajagcy Zamdwienia i Przyjmujacy Zamowienie zwani sg w dalszej czesci umowy tacznie jako
Strony, a indywidualnie jako Strona.

zostata zawarta umowa o nastepujacej tresci:

§1

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie S$wiadczen zdrowotnych superwizji dla zespotu
terapeutycznego Poradni Leczenia Uzaleznien.

2. Superwizja bedzie wykonywana raz w miesigcu — w wymiarze 4 godzin. W okresie
obowigzywania umowy tgczna ilo$é godzin nie moze przekroczy¢ 48 godzin.

3. Przyjmujgcy zamoéwienie oswiadcza, ze spetnia wymagania formalne wymagane w zakresie
wykonywane] ustugi - posiada wpis na liste oséb uprawnionych do prowadzenia superwizji
prowadzong przez Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii.

§2
1. Cena za jedng godzine (60 minut) zaje¢ wynosi __  zt (stownie: ztotych
00/100) brutto.
2. Maksymalna tgczna wartos¢ umowy wynosi __ zt (stownie: ztotych
00/100) brutto.
§3
1. Ustuga wykonywana bedzie w okresie od dnia __ stycznia 2025 roku do dnia

roku.
2. Termin ustug uzgadniane bedg kazdorazowo z Kierownikiem Poradni Leczenia Uzaleznien.
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§4

Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie do:

1) wykonywania przedmiotu umowy wtasnymi sitami, bez prawa powierzenia ich wykonania innym
podmiotom gospodarczym lub osobom fizycznym,

2) wykonywania przedmiotu umowy z nalezytg starannoscia z uwzglednieniem zawodowego
charakteru prowadzonej dziatalnosci,

3) kwartalnego sktadania sprawozdan z wykonywanych prac zgodnie z ustaleniami zawartymi
z Udzielajgcym zaméwienia.

§5

Przetwarzanie danych osobowych w zwigzku z zawarciem umowy
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych, dalej jako RODO) (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119 z pdin.
zm.) informujemy, iz:
1. Administrator danych osobowych
Administratorem panstwa danych osobowych jest SP ZOZ Szpital Specjalistyczny MSWiA w Otwocku,
adres: ul. Bolestawa Prusa 1/3, 05-400 Otwock.

Z Administratorem moze sie Pani/Pan skontaktowac¢ poprzez adres e-mail: sekretariat@zozmswia.pl,

telefonicznie: tel. 22 180 01 02 lub pisemnie na adres korespondencyjny Szpitala.

2. Inspektor ochrony danych

Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moze sie Pani/Pan skontaktowac
w sprawach ochrony i przetwarzania swoich danych osobowych pod adresem e-mail:

sekretariat@zozmswia.pl lub pisemnie na adres naszej siedziby, wskazany w ust. 1.

3. Celei podstawy prawne przetwarzania

Jako Administrator bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana dane osobowe w celu zawarcia i realizacji
umowy.

Podstawg przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest zawarcie i realizacja umowy oraz
spetnienie cigzgcych na Administratorze obowigzkédw prawnych wynikajgcych z prawa Unii lub prawa
polskiego w tym przepisdw podatkowych i rachunkowosci, a takze przetwarzanie jest niezbedne do
celéw wynikajgcych z prawnie uzasadnionych interesdw Administratora np.: ewentualnego ustalenia,
dochodzenia lub obrony przed roszczeniami, co stanowi o zgodnym z prawem przetwarzaniu
Pani/Pana danych osobowych zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. b, lit. c oraz lit. f RODO.

4. Okres przetwarzania danych

Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez okres realizacji umowy oraz okres przewidziany
przepisami prawa w tym zakresie, w tym przez okres przechowywania dokumentacji okreslony w
przepisach powszechnych i uregulowaniach wewnetrznych Administratora w zakresie archiwizacji
dokumentéw, oraz przepisdw o rachunkowosci, a takze przez okres przedawnienia roszczen
przystugujgcych Administratorowi i w stosunku do niego, tj. 6 lat.

5. Odbiorcy danych

Pani/Pana dane osobowe moga by¢ udostepniane innym podmiotom, jezeli obowigzek taki bedzie

wynikac z przepiséw prawa.
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Do Pani/Pana danych mogg tez mie¢ dostep podmioty przetwarzajgce dane w imieniu Administratora,
np. podmioty Swiadczace ustugi informatyczne, ustugi dostarczania oprogramowania ksiegowego,
ustugi hostingowe, ustugi archiwizacji, niszczenia i przewozenia dokumentow, jak réwniez inni
administratorzy danych osobowych przetwarzajgcy dane we wtasnym imieniu np.: Poczta Polska.

6. Prawa osoéb, ktérych dane dotycza:

Zgodnie z RODO przystuguje Pani/Panu:

1) prawo dostepu do swoich danych osobowych oraz otrzymania ich kopii, zgodnie z art. 15 RODO;

2) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych, zgodne z art.16 RODO;

) prawo do usuniecia danych, zgodnie z art. 17 RODO;

4) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych, zgodnie z art. 18 RODO;

) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych w celu okreslonym

w pkt. 3 z przyczyn zwigzanych z Pani/Pana szczegdlng sytuacjg, zgodnie z art. 21 RODO.

Jezeli chce Pani/Pan skorzysta¢ z ktéregokolwiek z tych uprawnien prosimy o kontakt z Inspektorem

Ochrony Danych, ktéry zostat wskazany w ust. 2 lub pisemnie na adres korespondencyjny, wskazany

w ust. 1.

Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego na niezgodne z RODO

przetwarzanie Pani/Panu danych osobowych. Organem wtasciwym dla ww. skargi jest: Prezes Urzedu

Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

7. Informacja o wymogu/dobrowolnosci podania danych

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych ma charakter obligatoryjny. Zasady ich pozyskania

sg uregulowane w w/w przepisach.

§6

1. Faktury wystawiane beda niezwtocznie po wykonaniu kazdej superwizji i nie pdzniej niz do konca
miesigca, w ktérym wykonano przedmiot umowy.

2. Udzielajagcy zamdwienia zaptaci Przyjmujagcemu zamoéwienie za wykonane ustugi w terminie 14
dni od daty dostarczenia prawidtowo wystawionej faktury i ztozenia potwierdzenia wykonanych
ustug przez Udzielajgcego zamdwienia.

3. Osobg uprawniong do potwierdzania w imieniu Udzielajgcego zamdwienia wykonania przez
Przyjmujgcego zamodwienie obowigzkéw wynikajgcych z umowy jest Kierownik Poradni Leczenia
Uzaleznien.

4. Udzielajacy Zamdwienia wyraza zgode na przesytanie faktur lub rachunkéw w formie PDF
za posrednictwem poczty elektronicznej na nastepujacy adres e-mail: sekretariat@zozmswia.pl

5. Zadzien zaptaty uwaza sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego zamodwienia.

§7
1. Udzielajgcy zamowienia ma prawo do wypowiedzenia niniejszej umowy z 30-dniowym okresem
wypowiedzenia skutecznego na koniec miesigca kalendarzowego.
2. Udzielajagcy zamodwienia ma prawo do wypowiedzenia niniejszej umowy w trybie
natychmiastowym w przypadku:
1) niewtasciwego Swiadczenia przez Przyjmujacego zamodwienie ustug bedgcych przedmiotem
niniejszej umowy,
2) powierzenia przez Przyjmujgcego zamdwienie wykonanie ustug innym wykonawcom,
3) nieprzystgpienia przez Przyjmujgcego zamdwienie w ustalonym terminie do realizacji
przedmiotu umowy.



3.

=

Przyjmujgcy zamowienie ma prawo rozwigza¢ umowe w trybie natychmiastowym w przypadku,
gdy Udzielajacy zamdwienia bedzie zalegat z ptatnosciami faktur w czesci lub w catosci przez
okres dtuzszy niz trzy miesigce.

§8
Odpowiedzialnos¢ odszkodowawcza
Przyjmujgcy Zamowienie zaptaci Udzielajgcemu Zamowienie kary umowne:
1) za niewykonanie $wiadczenia z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego Zamdwienie
w wysokosci 0,5 % kwoty wskazanej w § 2 ust. 2 za kazde niewykonane Swiadczenie;
2) za odstgpienie od umowy przez Udzielajgcego Zamowienia z przyczyn lezgcych po stronie
Przyjmujgcego Zamowienie w wysokosci 10 % kwoty wskazanej w § 2 ust. 2;

Udzielajagcy Zamdwienie moze potraci¢ naliczone kary umowne ze swymi zobowigzaniami

wobec Przyjmujgcego Zamodwienie.

Udzielajagcy Zaméwienie umowy majg prawo dochodzi¢ odszkodowania uzupetniajgcego
na zasadach Kodeksu cywilnego, jezeli szkoda przewyzszy wysokosé kar umownych.

§9
W ramach nieuregulowanych niniejszg umowag majg zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego.
Spory wynikte w trakcie wykonywania niniejszej umowy, Strony zobowigzujg sie poddac
rozstrzygnieciu Sadu powszechnego wtasciwego miejscowo dla Udzielajgcego Zamdwienia.
Zmiana tresci umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej Strony.
Zatgczniki stanowig integralng czes¢ Umowy.

Zatgczniki:
Zatacznik nr 1: Szczegbtowy opis przedmiotu zamodwienia

Zatacznik nr 2: Formularz cenowy

Zatacznik nr 3: Formularz ofertowy

Udzielajacy Zamdwienia Przyjmujacy Zamodwienie



