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I. UDZIELAJACY ZAMOWIENIA:

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im. prof. K. Gibinskiego

Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

40-514 Katowice, ul. Ceglana 35

mail: sekretariat@uck.katowice.pl Internet: www.uck katowice.pl

IIl. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zaméwienia jest wykonywanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie pielegniarstwa/ potoznictwa
w lokalizacji Medykéw 14 Udzielajacego zamdwienia w nastepujacych komoérkach organizacyjnych:

- oddzialy szpitale,

- Zaktad Radiodiagnostyki i Radiologii Zabiegowej,

- bloki operacyjne.

Realizacja zamdéwienia polega w szczegdlnosci:

- na wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych zgodnie z zakresem art. 4 ustawy o zawodach pielegniarki i potozne;j,
udzielanych przez pielegniark¢ w zakresie pielegniarstwa zgodnie z aktualnym zapotrzebowaniem Szpitala
w lokalizacji Medykéw 14 w Udzielajacego zaméwienia w oparciu o ustalony przez Strony harmonogram.

1I1. Wymagany termin realizacji:
01.10.2024 r. — 30.06.2026 1.

IV. Wymagania dotyczace Wykonawcow:

1. Do konkursu moga przystapi¢ Wykonawcy, ktorzy sa podmiotem wykonujacym dzialalnos$é lecznicza Iub sa
osobg legitymujgca si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen zdrowotnych
w zakresie objetym zamdéwieniem.

2. W ramach udzielanych $wiadczein Wykonawca zobowigzany jest zapewnié¢ osobe, ktéra z jego ramienia bedzie
nadzorowata proces realizacji umowy. Wykonywanie $wiadczen objetych przedmiotem umowy odbywaé sie
bedzie w godz. 70-19%, 7%0-1435, 70790 19%0.19% 19%0_7% zo0dnie z ustalonym harmonogramem.

3. Termin ptatnosci - do 14 dni, zaptata naleznosci za wykonane ushugi stanowiace przedmiot umowy nastapi na
podstawie wystawionej przez Wykonawce faktury po zakonczeniu miesigca kalendarzowego, w ktérym
wykonano przedmiotowa ustuge. Faktura winna by¢ wystawiona w terminie okreslonym w obowigzujacych
przepisach prawa w tym zakresie.

4. Wykonawca jest zobowiazany do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej, stosownie do
przepiséw obowigzujacych w publicznych zakladach opieki zdrowotne;j,

5. Wykonawca jest zobowiazany do wykonywania §wiadczen zdrowotnych z nalezyta starannoscia, zgodnie
z posiadang wiedza i wymaganymi umiejetnosciami.

6. Zamawiajacy wymaga, aby przez caly okres realizacji umowy Wykonawca posiadal wazna polise OC
w zakresie prowadzonej dziatalno$ci zwiazanej z przedmiotem zamdwienia. W sytuacji, gdy w trakcie
obowigzywania umowy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej wygasnie, Wykonawca bedzie
zobowigzany zawrzeé nowa umowe ubezpieczenia w takim terminie, aby zapewnié ciaglo$é wykonywania
przedmiotowej umowy.

7. Ushugi stanowigce przedmiot niniejszej umowy maja charakter ustug w zakresie opieki medycznej, stuza
profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia ijako takie podlegajz zwolnieniu
z podatku VAT zgodnie z art. 43 obowiazujacej ustawy o podatku od towaréw i ushug.

8. Warunkiem podpisania umowy z wybranym w wyniku niniejszego konkursu Wykonawcg jest przedlozenie
Zamawiajgcemu kserokopii wymaganej obowiazujacymi przepisami polisy OC.

V. Termin zwigzania ofertg
Termin zwigzania oferta — 21 dni od uplywu terminu skladania ofert.

VL. Zawartos$¢ oferty:

formularz ofertowy — zatacznik nr 1 do SWK,

oswiadczenie Wykonawcey — stanowiace zatacznik nr 2 do SWK,

kserokopie prawa wykonywania zawodu,

kserokopie dyplomu specjalizacii,

zaswiadczenie o wpisie do rejestru specjalistycznych praktyk pielegniarek i potoznych,

zaswiadczenia o prowadzeniu dziatalnosci gospodarczej lub odpis KRS,

kserokopie innych dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje wymagane w poszczegélnych zakresach
ogtoszenia — specjalizacje, kursy, szkolenia (jezeli dotyczy),

polisa OC lub promesa w zakresie i terminie objetym przedmiotem niniejszego zaméwienia.

W przypadku przediozenia w ofercie promesy ubezpieczenia warunkiem koniecznym do zawarcia umowy
z wybranym w wyniku niniejszego konkursu Wykonawcg jest dostarczenia polisy OC przed podpisaniem
umowy.
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Wszystkie kserokopie i odpisy dokumentéw wymienionych w punkcie VI muszq by¢ poswiadczone za zgodnosc
z oryginatem przez osobg uprawniong/osoby uprawnione do reprezentowania oferenta i opatrzone pieczqgtkq
imienng identyfikujgeg tq osobe.

Uwaga!

W przypadku oséb, ktére mialy juz uprzednio zawarta z Udzielajacym zamdwienie umowe
i dostarczyly dokumenty wskazane w pkt. VI ppkt. 3-7 wystarczy zloZenie o§wiadczenia na formularzu
cenowym, Zze dokumenty te zostaly dostarczone.

VI Informacje dotyczace warunkéw skiadania ofert:

1. Kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte. Oferte sporzadza sig w formie pisemne;.

2. Wykonawca ponosi wszystkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

3. Wszelkie poprawki w tekécie oferty musza byé datowane i parafowane wlasnorgcznie przez osobg
uprawniona/osoby uprawnione do reprezentowania oferenta.

4. Zataczniki do oferty stanowig jej integralna czesc¢.

5. Oferte nalezy zlozy¢é w zamknigtej kopercie w sposdb uniemozliwiajacy jej przypadkowe otwarcie. Koperta
zewnetrzna winna by¢ opisana w sposéb nastepujacy:

» Oferta dla Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im. prof. K. Gibiriskiego
Slgskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach, ul. Ceglanej 35, 40-514 Katowice
na udzielanie Swiadczeni pielegniarskich z zakresu pielegniarstwa w lokalizacji Medykow 14,
Nie otwierad przed 26.09.2024 r. godz. 10”7

VII. Miejsce i termin skladania ofert:

1. Oferty nalezy sklada¢ w Sekretariacie Dyrekcji w lokalizacji przy ul. Ceglanej 35 lub ul. Medykéow 14
w Katowicach w terminie do dnia 26.09.2024 r. do godz. 9%

2. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za oferty zlozone w inne miejsce.

VIII. Miejsce i termin otwarcia ofert:
1. Oferty zostana otwarte w lokalizacji przy ul. Ceglana 35 w Katowicach w dniu 27.09.2023 r. godz.10%
2. Wykonawcy moga uczestniczy¢ w publicznej sesji otwarcia ofert.

IX. Sposéb obliczenia ceny ofert:

1. Cena musi by¢ podana w zlotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego miejsca po przecinku.

2. Cena winna by¢ obliczona wedlug cen jednostkowych w sposob wskazany w Formularzu cenowym.

3. Cena brutto oferty stanowi warto§¢ pomocnicza do poréwnania ofert, maksymalng warto$¢ umowy okresla
Zamawiajacy w tre$ci umowy, ceny jednostkowe przyjete do wyliczenia ceny brutto oferty stanowia podstawe
rozliczen migdzy stronami.

Ocena ofert:

L.p. Kryterium Ranga
1. Cena 95%
2, Staz pracy 5%

Cena brutto - finalny koszt szacunkowy wynikajacy z przyjetej w formularzu cenowym szacunkowej liczby
oferowanych $wiadczen opieki zdrowotnej oraz ceny jednostkowej zaproponowane;j przez oferenta.

Sposéb obliczania liczby punktéw badanej oferty:

Cena - 95 %.

Sposéb obliczania liczby punktéw badanej oferty za kryterium nr 1 - ceng
C min - cena najnizsza sposréd ocenianych ofert

C ; - cena badanej oferty

100 — staty wspotczynnik

Py — liczba punktéw za kryterium ceny

Pk1=(Cmi.n /Cn )X 100 x 95%

Kwalifikacje personelu — 5%
Udokumentowany staz pracy: za kazdy kolejny rok powyzej | — 1 pkt, maksymalnie do 5.
Za najkorzystniejsza Zamawiajacy uzna oferte z najwicksza liczba punktéw tacznie za wymienione wyzej kryteria.



Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ negocjacji z Wykonawca, ktéry ztozy najkorzystniejsza oferte w ramach
przedmiotowego postgpowania konkursowego, celem doprecyzowania warunkéw umowy z zastrzezeniem art. 27
pkt. 5 ustawy o dziatalnoéci leczniczej.

X. Pouczenie Zamawiajgcego:

1.
a)

Zamawiajacy odrzuca oferte:
ztozong przez Wykonawce po terminie;

b) zawierajaca nieprawdziwe informacje;

c)

jezeli Wykonawca nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podat proponowanej liczby godzin lub ceny;

d) jezeli zawiera razaco niska cene w stosunku do przedmiotu zaméwienia;

e)
9]

jezeli jest niewazna na podstawie odrebnych przepiséw;
Jjezeli Wykonawca ztozyt ofertg alternatywna;

g) jezeli Wykonawca lub oferta nie spelniaja wymaganych warunkow okre§lonych w przepisach prawa oraz

warunkow wymaganych od Wykonawcy,

h) ztozona przez Wykonawece, z ktorym zostala rozwigzana przez oddzial wojewddzki Narodowego Funduszu

Zdrowia umowa o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w okreslonym rodzaju lub zakresie w trybie
natychmiastowym z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy.

W przypadku gdy Wykonawca nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta zawiera
braki formalne, komisja wzywa Wykonawce do usuniecia tych brakéw w wyznaczonym terminie pod rygorem
odrzucenia oferty.

XI. Zastrzezenia Zamawiajgcego:

1.

8
8.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do: zmiany terminéw, odwotania konkursu lub pozostawienia ofert bez
rozstrzygnigcia - bez podania przyczyny, jak réowniez do uniewaznienia konkursu w kazdym czasie bez
uzasadnienia.
Dyrektor Szpitala uniewaznia postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w szczegblnodei gdy:
a) nie wplyneta zadna oferta;
b) wplynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem ust. 3;
c) odrzucono wszystkie oferty;
d) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktérg Zamawiajacy przeznaczyl na finansowanie
$wiadczen opieki zdrowotnej w danym postepowaniu,;
e) nastapita istotna zmiana okolicznoéci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub zawarcie umowy
nie lezy w interesie ubezpieczonych, czego nie mozna bylo wezeéniej przewidzied.
Jezeli w toku konkursu ofert wplyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja moze przyjaé te
oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie
wplynie wigcej ofert.
Jezeli nie nastapilo uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczenl komisja
oglasza o rozstrzygnigciu postgpowania w miejscu i terminie okreslonych w ogloszeniu o konkursie ofert.
O rozstrzygnieciu konkursu ogtasza sie na tablicy ogloszen oraz na stronie internetowej Szpitala.
Ogloszenie zawiera nazwe (firme) albo imie i nazwisko oraz siedzibe albo miejsce zamieszkania i adres
Wykonawcy, ktory zostat wybrany.
Maksymalna liczba podmiotéw z ktérymi Zamawiajacy ma zamiar zawarcia umowy - 2.
Z chwila ogloszenia rozstrzygniecia postepowania nastepuje jego zakonczenie i komisja ulega rozwiazaniu.

XII. Protesty i skargi dotyczace konkursu:

i

a)
b)
c)

Wykonawcy, ktérego interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Szpital zasad prowadzenia
postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja srodki
odwotawcze i skarga na zasadach okreélonych ponizej.

. Srodki odwotawcze nie przystuguja na:

wybor trybu postepowania;

niedokonanie wyboru Wykonawcy;

uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej.

W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, do czasu
zakonczenia postepowania, Wykonawca moze zlozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni
roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z treci protestu wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.

Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciagu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi
sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

Protest ztoZony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.



7. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza sig na tablicy ogloszen oraz

na stronie internetowej Szpitala

W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzona czynnos$c.

9. Wykonawca bioracy udziat w postepowaniu moze wnies¢ do Dyrektora Szpitala, w terminie 7 dni od dnia
ogloszenia o rozstrzygnieciu postgpowania, odwolanie dotyczace rozstrzygnigeia postgpowania. Odwotanie
wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

10. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwotania wstrzymuje
zawarcie umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

oo

XII. Istotne warunki umowy:
Umowa o wykonanie §wiadczeni zdrowotnych zostanie zawarta zgodnie z zatacznikiem Nr 3 do SWK.

XIII.

W sprawach nie uregulowanych w niniejszym SWK maja zastosowanie przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnoéci leczniczej (tj. Dz.U. z 2024 r. poz. 799 z p6zn. zm.).

Zatgeznik nr 1 - Formularz ofertowy wraz z o§wiadczeniem Oferenta (wz6r)

Zatacznik nr 2 - O$wiadczenie oferenta (wzor)

Zatacznik nr 3 - Umowa o udzielenie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne wraz zatgcznikiem (projekt)

Zatacznik nr 4 - Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych

Zatacznik nr 5 - Ochrona danych osobowych - Informacja dla osob $wiadczacych ustugi w ramach uméw cywilnoprawnych



Zatgeznik nr 1

Pieczeé firmowa Wykonawcy
MiejSCOWOSC ..o v vee e AR essvmmmmanves

FORMULARZ OFERTOWY
dla Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im. prof. K. Gibifskiego
Slgskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

1. Dane Wykonawcy:
Nazwa Wykonawcy
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I. W nawigzaniu do ogloszenia o konkursie na wykonywanie s$wiadczen zdrowotnych z zakresu
pielegniarstwa/ potoznictwa oferujg wykonanie przedmiotu zaméwienia na warunkach okreslonych w Specyfikacji
Warunk6w Konkursu. Proponuje za kazda godzing udzielanych $wiadczen kwote:

a) na oddziatach szpitalnych: ......... Zh (SIOWHITE: cov s vvvmmssvmnssimmimin savvmwssg ¥

b) w Zakladzie Radiodiagnostyki i Radiologii Zabiegowej: ......... ECSTOWIIRE cssosasensmsssmmstsomsns i s sumenmenny )E,
¢) na blokach operacyjnych:

- pielggniarki/ polozne anestezjologiczne: ......... ZE(STOWIIED wosvnmonmimmramnin i sosssunmosnesnsmne ¥,

- pielegniarki/ potozne instrumentariuszki: ......... Zh (SIOWRIE! ovius s ssnnsmimmmmmnsienorsvamsonsnes ¥,

* prosze uzupelnié kwote wylacznie przy komoérce organizacyjnej, w ktérej maja by¢ Swiadezone ustugi.

Proponowana liczba godzin §wiadczenia ustug w miesiacu: ...............

Termin realizacji:
01.10.2024 . - 30.09.2026 .

Dane personelu odpowiedzialnego za realizacje zadania bedacego przedmiotem konkursu :

Lp Imie i nazwisko Staz pracy
1
2
3
Minimalna liczba 0s6b udzielajacych §wiadczenie zdrowotne: ...............

Os$wiadczam, ze dokumenty wskazane w pkt. VI pkt. 3-7 zostaly juz uprzednio ziozone Udzielajacemu
zamowienie do UMOWY T ........coooviueenenn. inie ulegly zmianie.*

Podpis i piecze¢ osoby/oséb
uprawnionej/uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy

* w przypadKku os6b, ktore nie ziozyly dokumentéw wskazanych w pkt. 7.1. pkt. c-e) oraz g) SWK lub nie
mialy wezesniej zawartej umowy kontraktowej z Udzielajacym zaméwienie prosze skresli¢ calosc.



Zatgcznik nr 2
OSWIADCZENIE WYKONAWCY

I. Przystepujac do konkursu ofert na udzielanie §wiadczen medycznych z zakresu pielegniarstwa/ poltoznictwa

o$wiadczam, ze zapoznatem sie z ogloszeniem o w/w konkursie ofert oraz ze specyfikacja warunkéw konkursu i

nie wnosimy do nich zastrzezen.

II. O$wiadczam, ze uwazamy si¢ za zwigzanego niniejsza oferta na okres 21 dni od terminu skiadania ofert

wskazanego w ogloszeniu o konkursie.

III. O$wiadczamy, ze w razie wyboru mojej oferty zobowiazuje sie do zawarcia umowy na warunkach okreélonych

w ofercie i wg wzoru przedstawionego przez Zamawiajgcego.

IV. Przystepujac do konkursu ofert na wykonywanie $wiadczen z zakresu z zakresu pielegniarstwa operacyjnego,

o$wiadczam, ze:

1. wszystkie umowy zawarte z podmiotami leczniczymi w zakresie objetym przedmiotem zamdwienia byly i sg

2. w ciggu ostatnich 5 lat, nie Wnoszono WObEC MMNIE ..........c.ooviitiriniririinineiiiieeiaenenenasennenn... (RAZWA
Wvkonawcy), skarg odnoszacych sig do realizacji uméw z podmiotami leczniczymi.

Podpis i pieczec osoby/osob uprawnionej/
uprawnionych do reprezentowania Wykonawca



Zatgeznik nr 3

Umowa Nr UK/ .../ 2024
o udzielenie zaméwienia na wykonywanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie pielegniarstwa/ poloZnictwa

zawarta W dnill ceeeeeeevesesnnenieniennnnn. w Katowicach pomiedzy:

Uniwersyteckim Centrum Klinicznym im. prof. K. Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach

z siedziba: Katowice, ul. Ceglana 35

KRS: 0000049660, NIP: 954-22-74-017, Regon: 001325767

zwanym dalej Udzielajgcym zaméwienia lub Zamawiajacym

zwanym dalej Przyjmujgcym zamoéwienie

na podstawie:

a) przepiséw Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (1j. Dz. U z 2024 poz. 799) oraz Ustawy
zdnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(. Dz. U. 2024, poz. 146 z péz. zm.).

b) protokotu Komisji konkursowej Zamawiajacego z dnia .................... r. dotyczacego rozstrzygniecia
konkursu ofert na udzielanie $wiadczei zdrowotnych w zakresie pielegniarstwa/ potoznictwa w lokalizacji
Medykéw 14 Udzielajacego zaméwienia, o nastepujacej tredci:

§1

1. Zamawiajacy zleca, a Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania $wiadczen zdrowotnych
i podejmowania czynnosci zawodowych na rzecz pacjentéw Zamawiajacego w zakresie pielegniarstwa/
POIOZNICtWA W ...iiviiiiiiiiiiiie e, (komérka organizacyjna) w lokalizacji Medykéw 14
w wymiarze do ............... godzin $redniomiesiecznie.

2. Do realizacji umowy Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje sie zapewni¢ $wiadczenia zdrowotne wskazane
w ust. 1 zgodnie ustalonym przez strony harmonogramem w godzinach: 7%-19%, 700.1435 700700 100,
1 900, 1900_700_

3. Przyjmujacy zaméwienie ma obowigzek stawi¢ sie na swéj koszt w miejscu wykonywania $wiadczen
zdrowotnych w czasie umozliwiajacym bezproblemowe rozpoczecie $wiadczenia ustug  wedhug
harmonogramu, o ktérym mowa w ust. 2.

§2

1. Zamawiajacy zabezpiecza obsadg lekarska, obstuge administracyjna, gospodarcza oraz sprzet 1 aparature
medyczna w zakresie niezbgdnym dla realizacji niniejszej umowy.

2. Przy realizacji zadan objetych niniejsza umowa Przyjmujacy zaméwienie uprawniony jest do realizacji zlecen
lekarskich oraz do wspétpracy z personelem medycznym zatrudnianym przez Zamawiajacego.

3. Przyjmujacy zaméwienie jest zobowigzany, zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi, do
udzielenia pomocy w kazdym przypadku, gdy zwioka w jej udzieleniu moglaby spowodowac stan naglego
zagrozenia zdrowotnego.

4. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sie do korzystania z pomieszczen oraz sprzetu i aparatury medycznej,
nalezacych do Zamawiajacego zgodnie z ich przeznaczeniem i w celach okreslonych w niniejszej umowie.

§3
Do obowiazkéw Przyjmujacego zaméwienie nalezy ponadto:
a) prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujacymi przepisami w tym zakresie,
b) dbanie o sprzgt medyczny i mienie Zamawiajacego,
¢) zachowanie tajemnicy zawodowej, wedlug zasad okreslonych w odrebnych przepisach,
d) prowadzenie sprawozdawczosci na potrzeby Zamawiajacego i Narodowego Funduszu Zdrowia,
e) wykonywanie zawodu i wykonywanie §wiadczen zdrowotnych zgodnie z aktualng wiedza medyczna,
dostepnymi jej metodami i srodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczeg6lna starannoscia,
f) przestrzeganie praw pacjenta oraz przepiséw RODO.

§4
1. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do przestrzegania zasad wykonywania $wiadczen zdrowotnych
wskazanych w umowach zawartych przez Zamawiajacego z Narodowym Funduszem Zdrowia i innymi

kontrahentami,



Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sie do poddania sie¢ kontroli przeprowadzonej przez Zamawiajacego

oraz kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia, w zakresie dotyczacym realizacji niniejszej umowy.

. Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialno$¢ wobec osob trzecich za rezultat wykonanych $wiadczen

zdrowotnych za szkody powstate z przyczyn lezacych po jej stronie, wynikajacych z:

a) niewykonania lub niewlasciwego wykonania $wiadczenia zdrowotnego lub zaniechania $§wiadczenia
w przypadku gdy zwloka w jego udzieleniu mogtaby spowodowaé stan naglego zagrozenia zdrowotnego.

b) przedstawienia danych stanowiacych podstawe rozliczenia niezgodnie ze stanem faktycznym,

¢) nie prowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposob nieprawidiowy
1 niekompletny,

d) braku realizacji zalecen pokontrolnych.

Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzona pacjentowi przy udzielaniu §wiadczen w zakresie niniejszej umowy

ponosza solidarnie Zamawiajacy oraz Przyjmujgcy zamowienie.

. Zamawiajacy uprawniony jest do zadania pokrycia przez Przyjmujacego zamdéwienie szkody spowodowanej

natozeniem przez Narodowy Fundusz Zdrowia kar pienieznych lub obowigzkéw odszkodowawczych,
o ktorych mowa w kontraktach zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia a Zamawiajacym, jezeli
nafozenie tych kar lub obowiazku zaptaty odszkodowania bylo wynikiem niewlasciwego wykonania przez
Przyjmujacego zaméwienie $wiadczen objetych umowa.

Przyjmujacy zamdwienie samodzielnie dokonuje wplat i rozliczen z Zakladem Ubezpieczen Spotecznych
(ubezpieczenia spoleczne, zdrowotne i inne tytuly wptlat) oraz z Urzedem Skarbowym.

§5

Umowa zostaje zawartanaokres od .............cooeenee. 1.do o L.

1.

§6

Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ wystawié i przedtozy¢ rachunek/ fakture wraz z zatwierdzonym
przez Pielegniarke Oddzialowa danej komdrki organizacyjnej lub osobe przez nia wskazang zestawieniem
ustug medycznych wykonanych w danym miesiacu stawiacym zatacznik do faktury, do 5 dnia miesiaca
nastgpujacego po miesiacu rozliczeniowym (zestawienie obejmuje dni i godziny §wiadczenia ustug). Platnosé
za wykonane zlecenia nastapi w terminie 14 dni od dnia dostarczenia prawidlowo wystawionego rachunku/
faktury wraz z w/w zestawieniem, na rachunek bankowy Przyjmujacego zamdwienie o numerze:

Zmiana numeru konta bankowego wymaga aneksu do umowy. Termin platnosci liczony jest od dnia
dostarczenia rachunku wraz ze sprawozdaniem, przy czym bieg terminu platnos$ci nie moze rozpoczynac sie
weczesniej, niz 1 dnia miesiaca kalendarzowego nastgpujacego po miesiacu rozliczeniowym. Za dzien zaplaty
uznaje si¢ dzien obciazenia rachunku bankowego Udzielajacego zamoéwienia.

2. Przyjmujacy zamodwienie za kazda godzine udzielanych $wiadczen zdrowotnych w zakresie pielegniarstwa

otrzymuje w wysokosci:
a) na oddziatach szpitalnych: ......... zt (stownie: ...l )
b) w Zaktadzie Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Zabiegowej: ......... zt (stownie: ....ooooiiiiiiiiiiiin, ),
c) na blokach operacyjnych:
- pielegniarki/ polozne anestezjologiczne: ......... zh(stownie: ..o ),
- pielegniarki/ poloime instrumentariuszki: ......... zh (stownie: ... ).
3. Za opoznienie w zaplacie naleznosci przyshuguja Przyjmujacy zamoéwienie odsetki w wysokoéci ustawowej.

§7

. Kazdej ze Stron niniejszej Umowy przyshuguje prawo rozwiazania jej z zachowaniem 3-miesigcznego okresu

wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesiaca kalendarzowego.
Zamawiajacy moze rozwigza¢ niniejsza Umowe bez wypowiedzenia, jezeli Przyjmujacy Zaméwienie:

a. nie przedlozy Zamawiajacemu aktualnej polisy ubezpieczeniowej, albo nie podwyzszy jej wysokosci

wbrew obowiazujacym przepisom,

b. utraci prawo do wykonywania zawodu, albo prawo do wykonywania zawodu zostanie zawieszone,

c. Koordynator Bloku co najmniej 3 krotnie negatywnie oceni wykonanie ushugi,

d. Przyjmujacy zam6wienie zaprzestanie udzielania $wiadczen lub co najmniej 3 krotnie nie wykona ustugi.
Zgodnie z art. 27 ust. 8 ustawy o dziatalnoéci leczniczej Umowa ulega rozwiazaniu:

a. z uplywem czasu, na ktéry bylta zawarta;

b. z dniem zakonczenia udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych;

c. wskutek oéwiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem l-miesigcznego okresu wypowiedzenia,

w przypadku gdy druga Strona razaco narusza istotne postanowienia Umowy, inne niz wskazane w pkt. 2.
Zamawiajacy ma prawo rozwigzania niniejszej umowy takze w przypadku, gdy na skutek zmian
organizacyjnych lub przeksztalceni dalsza jej realizacja bedzie dla niego nieoptacalna ekonomicznie lub
niecelowa. Okres wypowiedzenia wynosi 1 miesiac kalendarzowy.

\
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§8
Przyjmujacy zaméwienie zaplaci Udzielajacemu zaméwienia kare umowna w wysokosci 400 zt za nie
wykonanie kazdej pojedynczej ustugi lub nienalezyte jej wykonanie, przy czym za ustige uwaza si¢ kazdy
pojedynczy dzien $wiadczenia ustug wynikajacy z harmonogramu.
Niezaleznie od kary umownej Udzielajacy zamoéwienia moze dochodzié od Przyjmujacego zamowienie
odszkodowania na zasadach ogélnych kodeksu cywilnego do wysokosci poniesione; szkody w przypadku, gdy
szkoda przekracza wysoko$¢ kary umowne;j.
Nie stanowi naruszenia warunkéw umowy Przyjmujacego zaméwienie, w przypadku niezdolnosci do
wykonywania $wiadczen spowodowanych choroba, udokumentowanym zaéwiadczeniem lekarskim.
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do:
a) ubezpieczenia si¢ od odpowiedzialnosci cywilnej praktyki zawodowej na zasadach okreslonych
w obowiazujacych przepisach,
b) zlozenia polisy ubezpieczeniowej, o ktérej mowa w ust. 1 najpézniej w terminie zawarcia umowy,
¢) utrzymywania przez caly okres obowiazywania niniejszej umowy stalej sumy gwarancyjnej oraz warto$ci
ubezpieczenia,
d) po uplywie okresu obowiagzywania polisy przedhizenie Jjej na co najmniej kolejny rok i przedfozenie jej
kopii Zamawiajacemu.

§9
W zakresie nie uregulowanym w niniejszej umowie maja zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego oraz
ustawy o dziatalnosci leczniczej.
Strony zobowigzuja sig do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o ktérych powziely wiadomo$¢ przy
realizacji postanowien niniejszej umowy i ktére stanowia tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw
ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.
W szczegblnosci zabrania si¢ wynoszenia lub powielania dokumentacji wewnetrznej Zamawiajacego
zwigzanej z udzielaniem $wiadczen medycznych.
Wszelkie zmiany lub uzupehnienia niniejszej umowy wymagaja zgody obu stron, wyrazonej pod rygorem
niewaznosci w formie pisemne;.
Wszelkie spory wynikajace z niniejszej Umowy Strony poddaja rozstrzygnieciu na drodze polubownej, jezeli
ta nie przyniesie rezultatu sadem wiasciwym jest sad siedziby Zamawiajacego.

§ 10

Niniejsza umowa zostata sporzadzona w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Przyjmujacy Zaméwienie Udzielajacy Zaméwienia



Zalacznik 4
Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych

R sssessss

zawarta w dniu ...cocceieeniienan. roku w ................. pomiedzy:

Uniwersyteckim Centrum Klinicznym im. prof. K. Gibiriskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
ul. Ceglana 35, 40-514 Katowice,

KRS 0000049660, NIP 954-22-74-017, REGON 001325767

zwanym w dalszej czesci umowy , Administratorem”

reprezentowanym przez:

oraz

................................................................... (dane podmiotu, ktéry umowe zawiera)
zwanym w dalszej czeéci umowy ,,Podmiotem przetwarzajgcym”
reprezentowanym przez:

Preambuta
W zwigzku z realizacjg Umowy Nr......cocveeeeveeeeeeeeeeann. o [ 1T [ r. zawartej pomiedzy Administratorem,
a Podmiotem przetwarzajgcym (zwana dalej "Umowg gtéwng") strony niniejszej umowy majac w szczegélnosci na
uwadze ochrong praw i wolnosci oséb fizycznych w zakresie prawa do ochrony danych osobowych, uwzgledniajac
postanowienia 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 (ogdIne rozporzgdzenie o ochronie danych) postanawiajg co nastepuje:

§1
Powierzenie przetwarzania danych osobowych

1. W trybie art. 28 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony o0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) —
zwanego w dalszej czeéci ,RODO” - Administrator powierza Podmiotowi przetwarzajgcemu, dane osobowe
do przetwarzania w celu realizacji postanowieri okreslonych w umowie gtéwnej, na zasadach okreslonych
W niniejszej umowie,

2. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie przetwarzaé powierzone mu dane osobowe zgodnie z niniejszg umowa,
RODO oraz innymi przepisami prawa powszechnie obowigzujgcego, ktére chronig prawa oséb, ktérych dane
dotycza.

3. Podmiot przetwarzajgcy oswiadcza, iz stosuje $rodki bezpieczeristwa spetniajgce wymogi RODO.

§2
Zakres i cel przetwarzania danych
1. Podmiot przetwarzajgcy bedzie przetwarzat, powierzone na podstawie umowy dane pacjentéw, w tym dane
szczeg6lnej kategorii dotyczace zdrowia pacjentéw — wytgcznie takie, ktére niezbedne sa do realizacji umowy
gtownej.

2. Powierzone przez Administratora dane osobowe bedg przetwarzane przez Podmiot przetwarzajacy wy{qcznle
w celu realizacji umowy gtéwnej.

§3
Obowigzki podmiotu przetwarzajgcego
1. Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie, przy przetwarzaniu powierzonych danych osobowych, do ich
zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich $rodkéw technicznych i organizacyjnych zapewniajacych
adekwatny stopien bezpieczeristwa odpowiadajacy ryzyku zwigzanemu z przetwarzaniem danych osobowych,
o ktérych mowa w art. 32 RODO.



10.

11.

Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje si¢ dotozy¢ nalezyte]j starannosci przy przetwarzaniu powierzonych danych
osobowych.

Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje sie do nadania upowaznier do przetwarzania danych osobowych wszystkim
osobom, ktére bedg przetwarzaly powierzone dane w celu realizacji niniejszej umowy.

Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie zapewni¢ zachowanie w tajemnicy, o ktérej mowa w art. 28 ust. 3 pkt b
RODO przetwarzanych danych przez osoby, ktére upowaznia do przetwarzania danych osobowych w celu
realizacji niniejszej umowy, zaréwno w trakcie zatrudnienia ich w Podmiocie przetwarzajacym, jak i po jego
ustaniu.

Podmiot przetwarzajgcy po zakoriczeniu $wiadczenia ustug zwigzanych z przetwarzaniem, jedli ich realizacja
wymagata gromadzenia przez Podmiot przetwarzajacy danych, zaleznie od decyzji Administratora niezwtocznie:
trwale usuwa lub przekazuje Administratorowi wszelkie posiadane dane osobowe oraz usuwa wszelkie ich
istniejace kopie, chyba Ze prawo Unii Europejskiej lub prawo jej pafstwa cztonkowskiego nakazujg temu
podmiotowi przechowywanie danych osobowych. W przypadku, gdy na Podmiocie przetwarzajgcym ciazy
obowigzek przechowywania danych osobowych niezwtocznie po zakoriczeniu obowigzywania umowy skfada
on Administratorowi stosowne oswiadczenie w tym zakresie ze wskazaniem podstawy prawnej tego obowigzku.

Jesli Administrator w trakcie trwania umowy nie okreéli sie co do usuniecia lub zwrotu danych przyjmuje sie,
iz oczekuje on ich usuniecia.

W przypadku, gdy Podmiot przetwarzajgcy usuwa dane przechowywane na elektronicznych noénikach danych,
zarowno w ramach systeméw informatycznych jak i na innych noénikach danych usuniecie to dokonywane jest
w sposdb, ktéry nie pozwala na odzyskanie danych przy wykorzystaniu aktualnie dostepnych s$rodkéw
technicznych.

W przypadku, gdy w trakcie realizacji $wiadczenia opisanego w umowie gtéwnej zachodzi koniecznoéé
przeniesienia noé$nikéw zawierajgcych dane osobowe poza obszar budynkéw zarzgdzanych przez Administratora
podmiot przetwarzajacy demontuje te noéniki i protokolarnie przekazuje Administratorowi. W przypadku, gdy
demontaz nosnika jest niemozliwy lub wiazatby sie ze zbytnig ingerencja w strukture lub funkcjonalnos¢
urzadzenia Podmiot przetwarzajacy zapewnia ochrone zawartych na nich danych osobowych zgodnie
z postanowieniami niniejszej umowy i powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa.

W miarg mozliwosci Podmiot przetwarzajgcy pomaga Administratorowi w niezbednym zakresie wywigzywacé sie
z obowigzku odpowiadania na zgdania osoby, kt6rej dane dotycza w zakresie wykonywania jej praw okreslonych
w rozdziale Ill RODO oraz wywigzywania sie z obowigzkéw okreélonych w art. 32-36 RODO.

Podmiot przetwarzajgcy po stwierdzeniu naruszenia ochrony danych osobowych bez zbednej zwioki zgtasza
je Administratorowi danych, jednakze nie p6zniej niz w ciggu 24 godzin od jego stwierdzenia.

Zgtoszenie, o ktérym mowa w ust. 9 musi zosta¢ przekazane w formie pisemnej na adres siedziby Administratora
lub w formie mailowej na adres iod@uck.katowice.pl i zawieraé co najmniej informacje niezbedne dla
wywigzania sig przez Administratora z jego okreslonych w RODO obowigzkéw zwigzanych z wystapieniem
naruszenia ochrony danych osobowych. Jedli w Zgtoszeniu, o ktérym mowa w zdaniu 1, nie da sie zawrze¢
wszystkich niezbgdnych informacji, Podmiot przetwarzajacy ma obowigzek udzielaé ich sukcesywnie, bez zbednej
zwtoki.

Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie przekaza¢ Administratorowi imienny wykaz oséb upowaznionych, ktdre
bedg przetwarza¢ dane osobowe zgodnie z postanowieniami niniejszej umowy, wg wzoru okreslonego
w zatgczniku do umowy.

§4
Prawo kontroli
Administrator zgodnie z art. 28 ust. 3 pkt h) RODO ma prawo kontroli, czy $rodki zastosowane przez Podmiot
przetwarzajgcy przy przetwarzaniu i zabezpieczeniu powierzonych danych osobowych spetniajg postanowienia
umowy.

Administrator realizowa¢ bedzie prawo kontroli w godzinach pracy Podmiotu przetwarzajacego i z minimum
3 dniowym jego uprzedzeniem.



Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie do usuniecia uchybien stwierdzonych podczas kontroli w terminie
wskazanym przez Administratora danych nie dituzszym niz 7 dni.

Podmiot przetwarzajgcy udostepnia Administratorowi wszelkie informacje niezbedne do wykazania spefnienia
obowigzkéw okreslonych w art. 28 RODO.

§5
Dalsze powierzenie danych do przetwarzania
Podmiot przetwarzajacy moze powierzy¢ dane osobowe objete niniejsza umowa do dalszego przetwarzania
innemu podmiotowi jedynie w celu wykonania umowy gtéwnej po uzyskaniu uprzednie] pisemnej zgody
Administratora. Pisemna zgoda Administratora, o ktdrej mowa w zdaniu 1 nie jest wymagana w odniesieniu do
podmiotu, ktéry zostat wymieniony jako podwykonawca w umowie gtéwnej (wskazanie wynikato z tresdci oferty
ztozonej przez Podmiot przetwarzajgcy w postgpowaniu majgcym na celu zawarcie umowy gtéwnej).

Przekazanie powierzonych danych do pafstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowej moze nastapié¢ jedynie
na pisemne polecenie Administratora chyba, ze obowigzek taki nakfada na Podmiot przetwarzajgcy prawo Unii
Europejskiej lub prawo jej parstwa cztonkowskiego, ktéremu podlega Podmiot przetwarzajgcy. W takim
przypadku przed rozpoczeciem przetwarzania Podmiot przetwarzajgcy informuje pisemnie Administratora o tym
obowigzku prawnym, o ile prawo to nie zabrania udzielania takiej informacji z uwagi na wazny interes publiczny.

Na inny podmiot, o ktérym mowa w ust. 1 natoione zastajg obowigzki jakie zostaty natozone na Podmiot
przetwarzajgcy w niniejszej umowie.

Podmiot przetwarzajacy ponosi petng odpowiedzialno$¢ wobec Administratora za nie wywigzanie sie ze
spoczywajgcych na innym podmiocie, o ktérym mowa w ust. 1 obowigzkéw ochrony danych.

§6
Odpowiedzialnos$¢ Podmiotu przetwarzajacego
Podmiot przetwarzajacy jest odpowiedzialny za udostepnienie lub wykorzystanie danych osobowych niezgodnie
z trescig umowy, a w szczegélnosci za udostepnienie powierzonych do przetwarzania danych osobowych osobom
nieupowaznionym.

Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sig do niezwiocznego poinformowania Administratora o jakimkolwiek
postgpowaniu, w szczegélnosci administracyjnym lub sgdowym, dotyczgcym przetwarzania przez Podmiot
przetwarzajagcy danych osobowych okreslonych w umowie, o jakiejkolwiek decyzji administracyjnej lub
orzeczeniu dotyczacym przetwarzania tych danych, skierowanych do Podmiotu przetwarzajgcego, a takze
0 wszelkich planowanych, o ile s3 wiadome, lub realizowanych kontrolach i inspekcjach dotyczacych
przetwarzania w Podmiocie przetwarzajacym tych danych osobowych, w szczegdinosci prowadzonych przez
inspektoréw upowaznionych przez organ nadzorczy, o ktérym mowa w art. 51 RODO.

Niniejszy ustep dotyczy wytgcznie danych osobowych powierzonych przez Administratora.

§7
Zasady zachowania poufnosci
Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sig do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, danych, materiatéw,
dokumentdw i danych osobowych otrzyma nych od Administratora i od wspétpracujacych z nim 0séb oraz danych
uzyskanych w jakikolwiek inny sposéb, za mierzony czy przypadkowy w formie ustne;j, pisemnej lub elektronicznej.

Podmiot przetwarzajgcy oswiadcza, ze w zwigzku ze zobowigzaniem do zachowania w tajemnicy danych,
0 ktdrych mowa w ust. 1 nie bedg one wykorzystywane, ujawniane ani udostepniane bez pisemnej zgody
Administratora danych w innym celu niz wykonanie Umowy, chyba ze koniecznogé ujawnienia posiadanych
informacji wynika z obowigzujacych przepiséw prawa.

§8
Czas obowigzywania umowy
Niniejsza umowa obowigzuje w okresie obowigzywania umowy gtéwnej.

Naruszenie zasad przetwarzania danych wynikajgcych z umowy stanowi podstawe do rozwigzania umowy
gtéwnej ze skutkiem natychmiastowym z przyczyn, za ktére odpowiedzialnoéé ponosi Podmiot przetwarzajgcy.

vl
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Postanowienia kofncowe
5. Umowa zostata sporzadzona w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

6. W sprawach nieuregulowanych zastosowanie bedg miaty przepisy RODO oraz innych przepiséw prawa
powszechnie obowigzujgcego.

7. Sadem wiasciwym dla rozpatrzenia spordw wynikajacych z niniejszej umowy bedzie sad wiasciwy dla
Administratora.

Administrator Podmiot przetwarzajgcy



Zatgcznik do mowy nr.........ee...... 2dnia e

Imienny wykaz 0S6b UPOWAZNIONYCh PrZEZ ......ceeeeeveeemrecsrersise e eev e vereenenns

Zgodnie z §3 ust. 11 umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych okreslonej w nagtéwku
niniejszego dokumentu oswiadczam, ze osobami upowaznionymi, ktére beds przetwarzaé dane
osobowe zgodnie z postanowieniami umowy sa:

L.P. Imie i Nazwisko Stanowisko

WIN |

(podpis osoby reprezentujgcej Podmiot przetwarzajacy)




Zalacznik nr 35
Ochrona danych osobowych - Informacja dla oséb Swiadczacych ushugi w ramach uméw
cywilnoprawnych

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im. prof. K. Gibinskiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

Szanowna Pani, Szanowny Panie

1.

9.

10.

Administratorem Twoich danych osobowych jest Uniwersyteckie Centrum Kliniczne
im. prof. K. Gibifskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach, zwane dalej:
»~Administratorem”. _
Mozesz skontaktowa¢ si¢ z Administratorem piszac na adres: ul. Ceglana 35,
40-514 Katowice Iub telefonujac pod numery: centrala w lokalizacji przy ul. Ceglanej 35:
323581 200, centrala w lokalizacji przy ul. Medykéw 14: 32 7894 000,

Informujemy, ze Administrator powotat Inspektora  Ochrony Danych Osobowych,
z ktorym mozesz skontaktowaé sie piszac na wskazany powyzej adres, telefonujgc pod numer:
323581 371 lub za posrednictwem poczty elektronicznej: iod@uck.katowice.pl.

Twoje dane przetwarzane sa w celu realizacji umowy cywilnoprawnej. Podanie Twoich danych
osobowych jest dobrowolne, lecz konieczne w celu realizacji powyZszej umowy. Podstawa
prawng przetwarzania pozyskanych danych jest art. 6 ust. 1 lit a) RODO*.

Twoje dane osobowe przetwarzane sa wylacznie w zakresie zwigzanym z realizacjg celu
okreslonego w punkcie 4. Nie udostgpniamy Twoich danych innym odbiorcom oprécz podmiotow
upowaznionych na podstawie przepiséw prawa.

Administrator nie zamierza przekazywaé Twoich danych do panstwa trzeciego ani do organizacji
migdzynarodowych.

Twoje dane bgda przechowywane nie dhuzej niz jest to konieczne, tj. przez okres trwania umowy
oraz wyznaczony wiasciwym przepisem prawa.

Masz prawo zadaé od Administratora dostepu do swoich danych, ich sprostowania,
zaktualizowania, jak réwniez masz prawo do ograniczenia przetwarzania danych oraz
do zadania ich usunigcia na zasadzie cofnigcia zgody z uwzglednieniem zasad wyznaczonych
wilasciwymi normami prawa i konsekwencji, jakie moze to nies¢ dla mozliwosei realizacji celu
okreslonego w punkcie 4. Zasady udostepnienia dokumentacji pracowniczej zostaly okreslone
przez przepisy polskiego prawa. W przypadku gdy obowigzujace przepisy prawa obliguja
Administratora do przechowania danych w okreslonym okresie czasu, cofnigcie zgody na
przetwarzanie danych jest w tym okresie wylaczone.

W zwigzku z przetwarzaniem Twoich danych osobowych przez Administratora przyshiguje
Ci prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

W oparciu o Twoje dane osobowe Administrator nie bedzie podejmowat wobec Ciebie
zautomatyzowanych decyzji, w tym decyzji bedacych wynikiem profilowania.

* RODO - Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
. W sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie
o ochronie danych)



