Wojewddzkie Pogotowie Ratunkowego w Katowicach
Zatqcznik nr 2 do Szczegétowych Warunkéw Konkursu - projekt umowy

WOJEWODZKIE POGOTOWIE RATUNKOWE W KATOWICACH
40-024 Katowice, ul. Powstafcow 52
tel.: (032) 60-93-145
Regon 270151110 NIP 954-22-60-707

Umowa Nr .....ceveeeeeen
o udzielenie zamoéwienia na swiadczenia zdrowotne

zawarta w dniu .........c....... r. w Katowicach

pomiedzy:

Wojewddzkim Pogotowiem Ratunkowym w Katowicach, ul. Powstarncéw 52, 40-024 Katowice; zarejestrowanym
w Sadzie Rejonowym Katowice - Wschdd w Katowicach, Wydziat VIII Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego,
nr KRS: 0000020162, reprezentowanym przez:

Dyrektora — mgr. tukasza Pacha,
zwanym w tresci umowy ,Udzielajgcym Zamoéwienia” lub WPR w Katowicach

Panem/Panig
nazwa firmy adres i pod ktérym prowadzona jest dziatalnos¢:

zwanym w tresci umowy ,,Przyjmujagcym Zamowienie”

wybranym w trybie postepowania konkursowego na podstawie art. 26 i art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011
roku o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2 2023 r., poz. 991,) oraz art. 153 i art. 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 roku o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. 2024 r., poz. 146)

- strony sktadajg zgodne oswiadczenia woli co do zawarcia umowy w w/w trybie o nastepujacej tresci:

POSTANOWIENIA OGOLNE
§1

1. Udzielajacy Zamdwienia zleca, a Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje sie do wykonywania zadan:

- ratownika medycznego/pielegniarki systemu — cztonka zespotu ratownictwa medycznego,

- ratownika medycznego/pielegniarki systemu — kierownika zespotu ratownictwa medycznego,

- ratownika medycznego/pielegniarki systemu — kierowcy zespotu ratownictwa medycznego

tj. wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, udzielania $wiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia w razie wypadku, urazu, porodu, nagtego zachorowania lub nagtego
pogorszenia stanu zdrowia, powodujgcych zagrozenie zycia, a takze w razie wszelkich innych zachorowan, a takze
pozostawania w gotowosci do udzielania swiadczen zdrowotnych oraz medycznych czynnosci ratunkowych.

2. Przyjmujacy Zamdwienie bedzie udzielat Swiadczen zdrowotnych w zakresie wynikajgcym ze wszystkich uméw
zawartych przez Udzielajgcego Zamodwienia, wszystkim osobom znajdujagcym sie w sytuacji zagrozenia zycia
lub zdrowia, ktédrym udzielenie Swiadczen zdrowotnych nalezy do obowigzkéw Udzielajagcego Zamdwienia
stosownie do posiadanych uprawnien.

3. Swiadczenia beda udzielane w miejscu i czasie ustalonym przez strony z uwzglednieniem obszaru dziatania WPR
w Katowicach.

4. Strony ustality, ze ,Szczegdétowe Warunki Konkursu Ofert” wraz z zatacznikami w zakresie w jakim regulujg
wzajemne zobowigzania umowne, wtgczone sg do postanowien niniejszej umowy, w szczegdlnosci Swiadczenie
ustug w iloSci godzin, w stosunku miesiecznym zgodnie z deklaracjg ztozong w ofercie przez Przyjmujgcego
Zamodwienie.

5. Przyjmujgcy Zamowienie w czasie udzielania Swiadczen na warunkach okreslonych w niniejszej umowie nie jest
pracownikiem Wojewddzkiego Pogotowia Ratunkowego w Katowicach w rozumieniu Kodeksu Pracy.

6. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest do osobistego udzielania swiadczen bedgcych przedmiotem umowy
i nie ma prawa cedowania swoich obowigzkéw na inne osoby lub podmioty bez zgody Udzielajgcego Zamowienia
wyrazonej na piSmie.



7. Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje sie do udzielania $wiadczen okreslonych w ust. 1 zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej, aktualnie obowigzujgcymi zaleceniami towarzystw naukowych (ze szczegdlnym
uwzglednieniem Polskiej i Europejskiej Rady Resuscytacji oraz Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego),
dostepnymi metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chordb, z zachowaniem praw pacjenta,
zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz nalezytg starannoscia.

8. Zakres podstawowych obowigzkdw Przyjmujgcego Zamodwienie okresla::

a) rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 czerwca 2023 roku w sprawie medycznych czynnosci ratunkowych
i Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika
medycznego (Dz.U. z 2023 r. , poz. 1180) rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 r. w sprawie
rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego Dz. U. z 2017 r. poz. 497),

b) rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 19 sierpnia 2019 r. w sprawie ramowych procedur obstugi
zgtoszen alarmowych i powiadomien o zdarzeniach przez dyspozytora medycznego (Dz. U. z 2019 r. poz. 1703).

ORGANIZACJA UDZIELANIA SWIADCZEN
§2

1. Udzielanie swiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamowienie nastepuje na podstawie zgtoszen
o zdarzeniach, przekazywanych przez dyspozytora medycznego.

2. Przyjmujgcy Zamdwienia udziela $wiadczenia zdrowotnego niezwtocznie po uzyskaniu informacji o zdarzeniu,
o ktorym mowa w ust. 1, w miejscu zdarzenia, oraz w trakcie transportu pacjenta, do chwili przekazania pacjenta
pod opieke lekarza lub innej uprawnionej osoby w podmiocie leczniczym.

3 Przy wykonywaniu $wiadczen okredlonych w ust. 1, Przyjmujacy Zamdwienie jest samodzielny i niezalezny
od Udzielajacego Zamdwienia w zakresie wyboru metody i zakresu udzielanego $wiadczenia zdrowotnego, na za-
sadach wynikajacych z przepiséw o wykonywaniu zawodu ratownika medycznego/pielegniarki i potoznej. Wyko-
nuje medyczne czynnosci ratunkowe na zlecenie kierownika zespotu ratownictwa medycznego, przy czym zlecenie
to posiada rygor natychmiastowej wykonalnosci.

4. Przyjmujgcy ZamoOwienie w czasie udzielania Swiadczen zdrowotnych nie moze $wiadczy¢ ustug innych
niz okreslone w umowie i nie moze $wiadczy¢ ustug na rzecz innych podmiotéw swiadczgcych ustugi medyczne
i pozamedyczne.

5. Przyjmujgcego Zamdwienie obowigzuje zakaz przekazywania informacji o zgonach pacjentéw podmiotom
nieupowaznionym do otrzymywania takich informacji, w tym zaktadom pogrzebowym oraz zakaz udzielania
rodzinie zmartego jakichkolwiek informacji o zaktadach pogrzebowych i ustugach pogrzebowych.

6. Prawo do zlecenia Swiadczen Przyjmujgcemu Zamodwienie, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 posiadajg ze strony
Udzielajacego Zamowienia — upowaznione do tego osoby.

7. Przyjmujgcy Zamowienie w trakcie udzielania Swiadczen w celu zapewnienia sprawnosci wykonywanych
Swiadczen, jest zobowigzany do wykonywania procedur poleconych przez kierownika zespotu, ktérego ustala
osoba do tego upowazniona.

CZAS UDZIELANIA SWIADCZEN
§3

1. Swiadczenia zdrowotne bedace przedmiotem niniejszej umowy udzielane beda zgodnie z uzgodnionym przez
Strony harmonogramem $wiadczonych ustug na okres 3 miesiecy, uwzgledniajgcym organizacje czasu pracy
poszczegdlnych zespotow ratownictwa medycznego, kwalifikacje i uprawnienia zawodowe Przyjmujacego
Zamowienie uzyskane w toku ksztatcenia przed- i podyplomowego.
2. Miesieczny harmonogram udzielania $wiadczen zdrowotnych ustalany bedzie na zasadach:
1) do 50% w dniach i godzinach zaplanowanych przez Udzielajgcego Zamdwienia z uwzglednieniem
zapotrzebowania,
2) w pozostatym wymiarze w dniach i godzinach zaproponowanych przez Przyjmujgcego Zamdwienia.
3. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest do zgtaszania osobie upowaznionej przez Udzielajgcego Zamowienia
propozycji godzin i terminéw dyzuréw do dnia 25 miesigca poprzedzajgcego trzymiesieczny okres udzielania
Swiadczen.
4. Harmonogram dyzurdw na okres trzech miesiecy ustalony bedzie przez Udzielajgcego Zamdwienia na zasadach
okreSlonych w pkt. 2 podawany bedzie do wiadomosci Przyjmujgcego Zamdwienie do 27 dnia miesigca
poprzedzajacego trzymiesieczny okres rozliczeniowy.
5. W przypadku nie zgtoszenia propozycji i termindw dyzuréow we wskazanym terminie Udzielajgcy Zamowienia
ustala harmonogram samodzielnie.
6. Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do udzielania swiadczen w systemie 12 godzinnym wedtug ustalonego
przez Strony miesiecznego harmonogramu w dni robocze, niedziele i Swieta oraz inne dni wolne od pracy.
7. Udzielajgcemu Zamowienia przystuguje prawo do wyznaczania Przyjmujacemu Zamdwienie dodatkowych
godzin udzielania Swiadczen, w razie zaistnienia okolicznosci moggcych naruszy¢ ciggtos¢ udzielania swiadczen
zdrowotnych przez Udzielajgcego Zamdwienia.
8. Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do:


http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2017/497

a) wprowadzania zmian do harmonogramu zaplanowanych ustug na dany miesigc Przyjmujgcego Zamoéwienie,
z uwzglednieniem propozycji dyzurowych o ktérych mowa w § 3 ust. 4, chyba ze z przyczyn organizacyjnych
nie ma mozliwosci uwzglednienia w petni wszystkich propozycji dyzurowych. Ustalenie ostatecznego ksztattu
harmonogramu nastepuje po jego uzgodnieniu z Przyjmujagcym Zamodwienie;

b) dokonywania zmian czasu udzielania Swiadczen poprzez wprowadzenie zmian w harmonogramie w zakresie dni
i godzin udzielania swiadczen jezeli jest to konieczne ze wzgledu na organizacje pracy poszczegdlnych zespotow
ratownictwa medycznego — za zgodg Przyjmujgcego Zamdwienie;

c) dokonywania zmian miejsc stacjonowania zespotéw ratownictwa medycznego;

d) ustalania a takze zmian miejsc udzielania $wiadczen przez Przyjmujacego zamdwienie.

9. Udzielajgcy Zamoéwienia zapewni optymalng obsade personelu wspotpracujacego.

10. Udzielajacy Zamodwienia zastrzega sobie prawo ustalenia oraz dokonywania zmian sktadu personelu, o ktérym
mowa w ust. 9 niniejszego paragrafu, odpowiednio do przeprowadzanych zmian organizacyjnych badz kadrowych,
w tym zmian wynikajacych z przepiséw ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym, warunkéw okreslonych przez Slaski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia i inne
uprawnione organy.

11. W przypadku zaistnienia obiektywnych okolicznosci, niezaleznych od Przyjmujagcego Zamodwienie
(np.: choroba), ktére uniemozliwiajg realizacie umowy zgodnie z ustalonym harmonogramem, Przyjmujacy
Zamowienie za zgodg Udzielajgcego Zamdwienia ustala zastepstwo we wtasnym zakresie i przekazuje obowigzki
wynikajace z niniejszej umowy osobie, ktéra posiada aktualng umowe tego samego rodzaju z Udzielajgcym
Zamdwienia.

12. Termin zawiadomienia o niemozliwosci objecia dyzuru wynosi:

1) w przypadkach losowych niezwtocznie po powzieciu wiadomosci o braku mozliwosci objecia dyzuru,

2) w pozostatych przypadkach na 3 dni przed brakiem mozliwosci objecia dyzuru.

13. Na pisemny wniosek Przyjmujacego Zamodwienie wykonanie $wiadczen objetych umowa, moze ulec
zawieszeniu na okres nie dtuzszy niz 6 miesiecy w ciggu danego roku kalendarzowego.

OBOWIAZKI PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIA
§4

1. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania nastepujacych zasad przy udzielaniu swiadczen
zdrowotnych:

a) zespdt ratownictwa medycznego wyjezdza niezwtocznie, wedtug przepiséw rozporzadzenia, o ktérym mowa
w § 2 ust. 2, na zlecenie dyspozytora medycznego, na podstawie Karty Zlecenia Wyjazdu przekazanej droga
elektroniczng, radiowg lub telefonicznie,

b) poszczegdlne zlecenia wyjazdu powinny by¢ realizowane w catosci przez zespot w tym samym skfadzie
osobowym. Kierownik zespotu zleca i kontroluje wykonywanie medycznych czynnosci ratunkowych przez
ratownika medycznego oraz kierowce z uprawnieniami ratownika medycznego, a jego polecenia majg range
natychmiastowej wykonalnosci.

2. W ramach realizacji umowy, Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzuje sie w szczegdlnosci:

1) przestrzegac wszelkich obowigzujgcych przepisow prawnych i wewnetrznych aktéw normatywnych, majacych
bezposredni zwigzek z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych,

2) przestrzegac Statutu, Regulaminu Organizacyjnego, procedur oraz zarzadzen obowigzujgcych w Wojewddzkim
Pogotowiu Ratunkowym w Katowicach, w tym takze uregulowan kontroli zarzadczej oraz Polityki Bezpieczerstwa
Danych Osobowych,

3) wspdtpracowac z komaérkami organizacyjnymi Udzielajgcego Zamdwienia w celu prawidtowe;j realizacji umowy,
4) podejmowac i prowadzi¢ dziatania majace na celu utrzymanie i podnoszenie poziomu i jakosci udzielanych
Swiadczen poprzez uczestnictwo w szkoleniach ogdlnych, specjalistycznych,

5) dbaé o utrzymanie statego tadu, porzadku, sprawnosci oraz gotowosci do pracy urzadzen, sprzetu, stanowiska
wykonywania swiadczen wraz z otoczeniem, oraz obiektem i terenem przeznaczonym do realizacji Swiadczen przez
Udzielajgcego Zamowienia w standardzie i na zasadach zgodnych z obowigzujgcymi przepisami,

6) udziela¢ swiadczen zdrowotnych w umundurowaniu wg wzoru wskazanego przez Udzielajagcego Zamdwienia
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 grudnia 2019 r. (Dz. U. z 2019 r. poz. 2487). Przyjmujacy
ZamoOwienie wyposaza sie w umundurowanie we wtasnym zakresie i na wtasny koszt oraz pokrywa koszty
utrzymania w nalezytym stanie,

7) posiadac aktualne orzeczenie lekarskie wydane przez uprawnionego lekarza medycyny pracy stwierdzajgce brak
przeciwwskazan zdrowotnych do udzielania $wiadczen bedgcych przedmiotem niniejszej umowy (koszt wykonania
badan lekarskich niezbednych do wydania orzeczenia lekarskiego obcigza w catosci Przyjmujgcego Zamowienie),
8) w przypadku utraty waznosci posiadanego orzeczenia lekarskiego podczas trwania umowy, Przyjmujacy
Zamowienie zobowigzuje sie do przedtozenia aktualnego orzeczenia lekarskiego nie pdzniej niz w dniu utraty
waznosci poprzedniego,

9) znac i przestrzegad przepisy i zasady bhp oraz zagrozenia wystepujgce u Udzielajgcego Zamdwienia.

3. Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medycznej wedtug zasad
obowigzujacych u Udzielajgcego Zaméwienia (w celu zapewnienia jednolitosci zasad prowadzenia
Dokumentacja medyczna musi by¢ sporzgdzana w sposéb przejrzysty, rzetelny i merytoryczny). Musi zawieraé
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wszelkie dane o pacjencie i wymagane informacje, o ktéorych mowa w ustawie z dnia 6 listopada 2008 roku
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2023, poz. 1545) Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia
28 grudnia 2021 roku w sprawie rodzajéw i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(Dz.U. z 2023 r. poz. 1486) oraz wymaganiach NFZ.

4. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania przepiséw dotyczacych postepowania w przypadku
podejrzenia lub rozpoznania choroby zakaznej lub zakazenia oraz w przypadku stwierdzenia zgonu z powodu
choroby zakaZnej zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 23 czerwca 2022 roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2023, poz. 1284).

5. Wtascicielem dokumentacji medycznej jest Udzielajgcy Zamdwienia. Udostepnianie dokumentacji medycznej
Przyjmujagcemu Zamowienie nastepuje wyfacznie w przypadkach okreslonych w ustawie z dnia 6 listopada
2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, ustawie z dnia 28 kwietnia 2011 roku o systemie
informacji w ochronie zdrowia (t.j. Dz.U. z 2022 poz. 1555), oraz Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia
2020 roku w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania oraz
zgodnie z zasadami obowigzujgcymi u Udzielajgcego Zamowienia.

6. Udzielajagcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do zmiany wymagan okreslonych umowa w przypadku zmiany
warunkoéw okreslonych ustawg o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, zarzagdzeniem Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia lub innymi przepisami prawa.

7. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do logowania w systemie SWD PRM przed kazdym rozpoczetym
dyzurem oraz wylogowania z systemu w chwili zakonczenia dyzuru.

8. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do dostarczenia Udzielajgcemu Zamdwienia w ciggu trzech miesiecy
od daty zakonczenia okresu edukacyjnego definiowanego przez Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 grudnia
2019 roku w sprawie doskonalenia zawodowego ratownikéw medycznych (Dz.U. 22019 r., poz. 2464) dokumentow
poswiadczajacych spetnienie obowigzku doskonalenia zawodowego okreslonego w art. 12 ust. 1 Ustawy
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.

PRAWA PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIA
§5

1. W zwigzku z udzielaniem S$wiadczen zdrowotnych Udzielajacy Zamdwienia udostepni nieodpfatnie
Przyjmujacemu Zamodwienia:

1) srodki transportu sanitarnego wraz z paliwem oraz obstuge techniczng pojazdéw;

2) aparature, sprzet medyczny oraz inne sprzety, Srodki i rzeczy stanowigce wyposazenie srodkdow transportu
sanitarnego oraz pomieszczen;

3) $rodki farmaceutyczne i materiaty medyczne, zgodnie z obowigzujgcymi standardami;

4) miejsca wypoczynkowe w pomieszczeniach socjalnych, w miare istniejgcych warunkow lokalowych.

2. Korzystanie z rzeczy i srodkéw wymienionych w ust. 1 moze odbywac¢ sie wytgcznie w zakresie niezbednym
do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem umowy oraz w sposdb odpowiadajacy
ich wtasciwosciom i przeznaczeniu oraz nie obejmuje mozliwosci korzystania z nich przez osoby trzecie lub na rzecz
0s6b trzecich nie otrzymujgcych $wiadczen w ramach niniejszej umowy.

3. Przyjmujacy Zamowienie obowigzany jest do natychmiastowego informowania Udzielajgcego Zamodwienia
o kazdym stwierdzonym fakcie zaginiecia lub zniszczenia rzeczy okreslonych w ust. 1.

4. Udzielajgcy Zamoéwienia zgodnie z art. 41 ust. 5 ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi 1486) zobowigzuje sie do finansowania badania i postepowania po ekspozycji zawodowej
na materiat biologicznie zakazny.

5. Udzielajagcy Zamdwienia zobowigzuje sie do organizacji napraw i biezgcej konserwacji udostepnionych rzeczy.
6. Na czas naprawy Udzielajgcy Zamowienia zapewni srodki zastepcze.

ZASADY PLATNOSCI
§6

1. Za wykonane czynnosci Udzielajacy Zamodwienia zobowigzuje sie wypfaci¢ Przyjmujgcemu Zamdwienia

naleznosci:

1) z tytutu udzielania $wiadczen okreslonych umowa w systemie PRM jako ratownik medyczny/pielegniarka
systemu w wysokosci ................... zt brutto za 1 godzine zaréwno w dni robocze, niedziele, Swieta, inne dni wolne
od pracy i pore nocna.

2) Stawka ta zostata ustalona w sposéb nastepujacy:

Z KWOtY ...ceeeenennnnne 2t /g0d2z., 30% dodatek wyjazdowy stanowi KWOLE .....ceeeeeeeenes zt/godz.

Stawka wskazana w punkcie 1 za 1 godzine udzielania $wiadczen zdrowotnych ulega podwyzszeniu o 5,00 zt brutto,
za kazdg godzine w nastepujacych dniach przypadajgcych w okresie obowigzywania umowy: 24.12 w godz. 19.00-
7.00, 31.12 w godz. 19.00-7.00, 1.01 w godz. 7.00-19.00 i niedziela Wielkanocna w godz. 7.00-7.00.


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtg4ytamzyga4de

Na uzasadniony i opisowy wniosek Kierownika Rejonu Operacyjnego, w szczegdlnych okolicznosciach, Dyrektor
Wojewddzkiego Pogotowia Ratunkowego w Katowicach moze przyznaé dodatkowg kwote naleznosci za udzielanie
Swiadczen zdrowotnych w formie jednorazowej petnej kwoty, niezaleznie od kwot powyzej wskazanych, przy czym
przyznane jednorazowo $rodki muszg zosta¢ uwzglednione w fakturze VAT, wystawionej przez Przyjmujgcego
zamoOwienie, jako odrebna pozycja. Brak uprzedniego pisemnego potwierdzenia Dyrektora Wojewddzkiego
Pogotowia Ratunkowego wniosku Kierownika Rejonu Operacyjnego, a zatem zasadnosci wyptaty dodatkowych
srodkow, takze w przypadku wystawienia dodatkowej faktury VAT przez Przyjmujacego zamoéwienie bez takiego
potwierdzenia, powodowac bedzie brak obowigzku zaptaty przedmiotowej kwoty i brak roszczenia w tym zakresie.
Kwota, o jakiej mowa powyzej, bedzie rozliczona z fakturg VAT wystawiong po miesigcu rozliczeniowym, ktéry
obejmuje wniosek Kierownika Rejonu Operacyjnego.

1a. Dodatek wyjazdowy w wys. 30%, wyptacany wg w/wym. zasad, wynikajgcy z art. 99b ust. 1 Ustawy o dziatalnosci
leczniczej (wprowadzony na podst. art. 4 Ustawy z dnia 17.11.2021 r. o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektérych innych ustaw — Dz. U. z 2021 r., poz. 2120),
bedzie wyptacany do czasu obowigzywania tego postanowienia a takze do czasu otrzymywania $Srodkéw
finansowych na dobokaretke z NFZ. W przypadku uchylenia w/wym. zapisu ustawy, nastapi zaprzestanie wyptaty
tego dodatku. Zaprzestanie wyptaty dodatku moze réwniez nastgpi¢ w przypadku nie otrzymania srodkéw
finansowych z NFZ. Powyzsze zmiany prawa nie wymagajg dokonywania zmian w umowach pomiedzy Udzielajgcym
i Przyjmujgcym Zamowienie.

2. Kwota naleznosci ustalona zgodnie z zasadami okreslonymi w ust. 1 obejmuje wszystkie swiadczenia ustug,
o ktérych mowa w § 1 umowy stanowiac cato$¢ naleznosci przystugujacych Przyjmujagcemu Zamdwienia.

3. Udzielajacy Zamdwienia zobowigzuje sie wyptacac Przyjmujgcemu Zamodwienie dodatkowe srodki przeznaczone
na wzrost wynagrodzen dla personelu medycznego otrzymane z NFZ w ilosci wynikajacej z etatu przeliczeniowego
w czasie trwania umowy nie dtuzej jednak niz Udzielajgcy Zamdwienia bedzie srodki te otrzymywat.

4. Przyjmujacy Zamowienia nie moze zgdac wiekszej zaptaty jezeli wykonat czynnosci wykraczajgce poza zakres
niniejszej umowy bez uzyskania stosownej zgody wyrazonej na piSmie, na dokumencie zlecenia.

5. Przyjmujgcy Zamowienia przedktadaé bedzie Udzielajgcemu Zamowienia prawidtowo sporzadzong fakture
za wykonane ustugi w terminie do 7 dnia miesigca kalendarzowego przypadajgcego po miesigcu, w ktérym
udzielone zostaty Swiadczenia zdrowotne.

6. Za prawidtowo wystawiong fakture uznaje sie takg fakture, ktéra obejmuje elementy sktadowe zgodnie
z obowigzujacymi przepisami tj. § 3 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 3 grudnia 2013 roku w sprawie
wystawiania faktur (Dz.U. 2021 poz. 1979 ) oraz art. 106e ustawy 11 marca 2004 roku o podatku od towarow i ustug
(t.j. Dz.U. 2022 poz. 931 ze zm.). Wycigg z wymaganymi elementami sktadowymi na fakturze ujety zostat
w dodatkowych informacjach i objasnieniach.

7. Zaptata za Swiadczenia nastepuje przelewem wytacznie na konto bankowe wskazane na fakturze. Za date zaptaty
przyjmuje sie date obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego Zamdwienia.

8. Termin pfatnosci wynosi 30 dni od daty ztozenia prawidtowo wystawionej faktury z wykorzystaniem programu
udostepnionego przez Udzielajgcego Zamowienia.

9. Udzielajacy Zamdwienia nie dopuszcza innej formy niz elektroniczna, warunkiem jest ztozenie podpisanego
oswiadczenia o akceptacji przesytania faktur drogg elektroniczng stanowigcego zatacznik nr 1 do umowy.

10. W przypadku nieotrzymania faktury do dnia zapadalnosci terminu jej ptatnosci wynagrodzenie bedzie ptatne
w ciggu 14-dni od daty otrzymania prawidtowo wystawionego duplikatu brakujgcej faktury.

11. W razie op6znienia w ptatnosci Przyjmujgcemu Zamdwienia przystugujg od Udzielajagcego Zamdwienia odsetki
ustawowe.

§7

1. Przyjmujacy Zamodwienie osobiscie rozlicza sie z naleznosci publicznoprawnych w szczegdlnosci z Urzedem
Skarbowym z podatku dochodowego i Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych z tytutu sktadek na ubezpieczenia
emerytalne, rentowe, zdrowotne i wypadkowe.

2. Przyjmujacy Zamodwienia oswiadcza, ze wykonywane przez niego ustugi wchodza w zakres prowadzonej
dziatalnosci gospodarczej, o ktorej mowa w art. 10 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku
dochodowym od oséb fizycznych.

3. Przyjmujgcy Zamowienia nie moze pobierac optat od pacjentow za udzielone $wiadczenia zdrowotne.

CZAS OBOWIAZYWANIA UMOWY
§8

1. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia................ r. dodnia .....cccceenee. r.

2. Umowa moze by¢ rozwigzana przed uptywem terminu na jaki zostata zawarta:

1) za zgodg obu stron w kazdym czasie,

2) za uprzednim 3 miesiecznym wypowiedzeniem, ztozonym przez ktdrgkolwiek ze stron, ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego,

3) za uprzednim 14 dniowym wypowiedzeniem ztozonym przez Udzielajgcego Zamowienia, ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego w przypadku



a) wypowiedzenia Udzielajgcemu Zaméwienia przez NFZ umowy, w ramach ktdrej finansowane s3 na rzecz
Pacjentow $wiadczenia objete przedmiotem niniejszej Umowy,

b) jezeli w wyniku kontroli wykonywania umowy i realizacji zalecen pokontrolnych stwierdzono niewypetnienie
warunkow umowy z NFZ z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujgcego Zamowienie lub wadliwe jej wykonywanie
przez Przyjmujgcego Zamodwienie,

4) przez Udzielajgcego Zamdwienia bez zachowania okresu wypowiedzenia (ze skutkiem natychmiastowym)
w przypadku:

a) utraty uprawnien przez Przyjmujacego Zamoéwienie do wykonywania zawodu;

b) gdy Przyjmujacy Zamowienie razgco narusza postanowienia niniejszej umowy, po uprzednim pisemnym
wezwaniu Przyjmujgcego Zamodwienie do zaprzestania naruszen;

c) powierzenia przez Przyjmujgcego Zamdwienie wykonania Swiadczenia zdrowotnego osobie trzeciej;

d) stwierdzenia stanu nietrzezwosci Przyjmujgcego Zamdwienie lub znajdowania sie Przyjmujgcego zamdwienie
pod wptywem srodkow psychoaktywnych;

e) podjecia lub prowadzenia przez Przyjmujacego Zamdwienie dziatann ewidentnie niekorzystnych
dla Udzielajgcych Zamoéwienia;

f) w przypadku stwierdzenia poswiadczenia nieprawdy przez Przyjmujacego Zamdwienie w ztozonej przez niego
ofercie;

g) w przypadku nie dopetnienia Doskonalenia Zawodowego definiowanego przez Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 13 grudnia 2019 roku w sprawie doskonalenia zawodowego ratownikow medycznych (Dz.U. z 2019 r., poz.
2464);

h) niewykonania przez Przyjmujgcego Zamowienia przez co najmniej dwa okresy miesiecznego limitu godzin dyzuru
okreslonego w harmonogramie.

ODPOWIEDZIALNOSC
§9

1. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzgdzong przy udzielaniu Swiadczen w zakresie udzielonego zamodwienia ponoszg
solidarnie Udzielajgcy Zamdwienia i Przyjmujacy Zamadwienie.

2. Przyjmujgcy Zamodwienie ponosi petng odpowiedzialnos¢ w zwigzku z nienalezytym wykonywanie $wiadczen
zdrowotnych, jezeli w wyniku tego powstata szkoda u osoby trzeciej lub u Udzielajacego Zamodwienia.

3. Udzielajacemu Zamdwienia przystuguje wobec Przyjmujacego Zamowienia roszczenie regresowe w wysokosci
odpowiadajacej kwotom do ktérych zaptaty Udzielajgcy Zamowienia byt zobowigzany w szczegdlnosci zaptaconej
przez Udzielajgcego Zamdwienia osobie trzeciej z tytutu szkody wyrzadzonej przez Przyjmujgcego Zamodwienia
przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych lub kwoty, ktérej Udzielajgcy Zamdwienia nie uzyskat lub musiat zaptacié¢
podmiotowi finansujgcemu $wiadczenia zdrowotne w zwigzku z nienalezytym udzielaniem Swiadczen przez
Przyjmujacego Zamdwienie.

§10

1. Przyjmujacy Zamodwienie ponosi odpowiedzialno$¢ materialng w petnej wysokosci szkody za zniszczenie
lub utrate udostepnionych rzeczy w przypadku, gdy Udzielajgcy Zamdwienia udowodni, ze szkoda powstata z winy
Przyjmujagcego Zamowienie, z zastrzezeniem zdania drugiego. W przypadku powierzenia Przyjmujgcemu
Zamodwienia rzeczy do wyfacznego uzytku, Udzielajgcy Zamoéwienia korzysta z domniemania winy Przyjmujgcego
Zaméwienia.

2. W przypadku okreslonym w ust. 1 Przyjmujgcy Zamdwienie obowigzany jest do zwrotu rzeczy zniszczonych
lub utraconych, w naturze w takim samym stanie uzytkowym.

3. W przypadku braku mozliwosci dokonania zwrotu w naturze, Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzany
jest do zaptaty odszkodowania w wysokosci ceny rynkowej danej rzeczy, obliczonej na dzien ustalenia
odszkodowania. Za date ustalenia odszkodowania uwaza sie dzien otrzymania przez Przyjmujacego Zamoéwienie
pisemnej informacji o fakcie zniszczenia lub utraty rzeczy.

4. Przyjmujgcy Zamowienie ma obowigzek, w terminie 14 dni od daty otrzymania ww. pisma dokona¢ zwrotu
w naturze lub dokonad zaptaty odszkodowania Udzielajgcemu Zamdwienia zapewni sprzet zamienny.

5. W przypadku braku mozliwosci stwierdzenia winy Przyjmujgcego Zamdwienia lub innego cztonka personelu,
odpowiedzialnosc¢ za szkode wyniktg ze zniszczenia lub utraty udostepnionych rzeczy ponosza w czesciach réwnych
wszyscy cztonkowie zespotu wyjazdowego lub wszystkie osoby wykonujgce okreslone zadania na rzecz
Udzielajacego Zamowienia w czasie zaistnienia szkody.

6. W przypadku, gdy nie mozna precyzyjnie ustali¢c momentu zaistnienia szkody, odpowiedzialno$¢ materialng
za szkode wyniktg ze zniszczenia lub utraty udostepnionych rzeczy ponoszg w czesciach réwnych cztonkowie
wszystkich sktadéw zespotu wyjazdowego lub wszystkie osoby wykonujgce okreslone zadania na rzecz
Udzielajgcego Zamowienia od momentu ostatniego uzywania danej rzeczy do momentu stwierdzenia szkody.

7. W przypadku zaistnienia sytuacji, o ktorych mowa w ust. 5 i 6, odpowiednie zastosowanie majg ust. 1-4.

8. Postanowienia ust. 1 do 7 nie majg zastosowania do szkéd w mieniu obejmujgcym tabor samochodowy wraz
zjego wyposazeniem, powstatych w zwigzku z udzieleniem przez Przyjmujgcego Zamowienie $wiadczen



polegajacych na wykonywaniu zadan kierujgcego ambulansem ratunkowym badz innym s$rodkiem transportu
sanitarnego.

UBEZPIECZENIE
§11

1. Przyjmujacy Zamodwienie oswiadcza, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej na warunkach
okreslonych w Rozporzgdzeniu Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 roku w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej Swiadczeniodawcy niebedacego podmiotem wykonujgcym dziatalnosc
lecznicza, udzielajgcego Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2019 poz. 866). Kserokopia umowy ubezpieczenia
stanowi zatacznik nr 2 do niniejszej umowy.

2. Przyjmujacy zamdwienie oswiadcza, ze zawart umowe ubezpieczenia mienia obejmujacg swoim zakresem
szkody na mieniu Udzielajagcego Zamoéwienie powstate w zwigzku z wykonywaniem przez Przyjmujgcego
Zamowienie czynnosci zawodowych oraz posiadaniem i uzytkowaniem mienia Udzielajgcego Zamodwienie. Ksero-
kopia umowy ubezpieczenia stanowi zatgcznik nr 3 do niniejszej umowy.

3. W przypadku, gdy w trakcie trwania niniejszej umowy cywilnej termin umowy ubezpieczenia
od odpowiedzialnosci cywilnej i umowy ubezpieczenia mienia zbliza sie do jej wygasnigcia, Przyjmujacy
Zamowienie zobowigzuje sie dostarczy¢ Udzielajgcemu Zamodwienie kopie nowej polisy ubezpieczeniowej na okres
nastepny, na 14 dni przed uptywem obowigzywania poprzedniej umowy ubezpieczenia.

4. Przyjmujacy Zamowienie ponosi petng odpowiedzialnos¢ w zwigzku z nienalezytym wykonaniem Swiadczen
zdrowotnych za szkody powstate u Udzielajgcego zamowienia, z zastrzezeniem ust. 6.

5. Udzielajgcemu Zamodwienia przystuguje od Przyjmujgcego Zamdwienie roszczenie regresowe w wysokosci kwoty
wyptacanej przez Udzielajgcego Zamowienia osobie trzeciej z tytutu szkody wyrzadzonej przez Przyjmujgcego
Zamowienie przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych lub kwoty, ktdrej Udzielajgcy Zamowienia nie uzyskat lub mu-
siat zaptaci¢ podmiotowi finansujgcemu swiadczenia zdrowotne w zwigzku z nienalezytym udzieleniem $wiadczen
przez Przyjmujgcego Zamodwienie, z zastrzezeniem ust. 6.

6. Przyjmujacy Zaméwienie wykonujacy jednoczesnie obowigzki prowadzacego pojazd uprzywilejowany ponosi
odpowiedzialnosc¢ za szkody wyrzadzone z wtasnej winy przy wykonywaniu zleconych $wiadczen w przypadku, gdy
ubezpieczyciel odmdwi wyptaty odszkodowania.

7. Przyjmujgcy Zamodwienia zobowigzany jest do zachowania szczegdlnej ostroznosci, unikania wszelkiego
dziatania, ktére mogtoby spowodowac zagrozenie bezpieczenstwa lub porzadku ruchu drogowego.

KONTROLA
§12

1. Kontrole merytoryczng nad udzielaniem s$wiadczern i dokumentacjg medyczng sprawuje Z-ca Dyrektora
ds. Medycznych Udzielajgcego Zamowienia lub inne upowaznione osoby przez Udzielajgcego Zamowienia

2. Petng kontrole nad organizacjg udzielanych swiadczen sprawuje Dyrektor Udzielajgcego Zamowienia.

3. Przyjmujgcy Zamowienie ma obowigzek poddania sie kontroli:

1) sprawdzenie stanu trzezwosci lub niepozostawania pod wptywem srodkéw psychoaktywnych,

2) sposobu i jakosci udzielania Swiadczen i uzywania sprzetu medycznego,

3) prowadzenia dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej,

4) gospodarowania uzytkowanym sprzetem, aparaturg medyczng i innymi srodkami niezbednymi do udzielania
Swiadczen,

4. Udzielajgcy Zamdwienia zastrzega sobie prawo kontroli jakosci udzielanych $wiadczen w tym szczegdlnie
Swiadczen zdrowotnych w zakresie umiejetnosci zadeklarowanych w ofercie przez okres realizowania umowy.

5. Przyjmujgcy Zamowienia ma obowigzek $cisle stosowac sie do procedur w przypadku udzielania $wiadczen
zwigzanych z chorobg zakaina.

KARY UMOWNE
§13

1. Przyjmujgcy Zamowienia moze by¢ obcigzony karg umowng za nie przestrzeganie i nie wykonanie ustalonych
warunkow umowy i zadan w wysokosci do 10 % wartosci faktury za miesigc, w ktérym zdarzenie miato miejsce
w przypadku:

1) pozostawiania nieuporzadkowanego stanowiska do wykonywania swiadczen po kazdorazowym powrocie
z wyjazdu,

2) nieprzestrzeganie procedur okreslonych dla zespotéw wyjazdowych,

3) zachowania niezgodnego z zasadami etyki oraz z ogdlnie przyjetymi normami spotecznymi,

4) utrudniania przeprowadzenia kontroli osobom dziatajgcym w imieniu Udzielajgcego Zamowienia,

5) braku lub nie w petni prowadzonej dokumentacji,

6) nienalezytej realizacji umowy, tj. w szczegdlnosci wykazanie w fakturach/rachunkach i sprawozdaniach wiekszej
liczby sSwiadczen niz faktycznie udzielono lub realizacje $wiadczen niezgodnie z okreslonymi wymogami,
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7) nieterminowej realizacji lub brak realizacji zalecen i wnioskdw pokontrolnych przekazanych przez Udzielajgcego
Zamowienia,

8) przerwy w udzielaniu swiadczen zdrowotnych bez podania przyczyny i uzyskania zgody Udzielajgcego
Zamdwienia.

2. Przyjmujgcy Zamdwienia bedzie obcigzony karg umowng w wysokosci 10,00 zt za kazdg nieprawidtowo
wypetniong karte zlecenia wyjazdu i karte medycznych czynnosci ratunkowych (dotyczy wersji papierowej i wpisu
do Zintegrowanego Systemu Informatycznego)

3. Udzielajagcy Zamdwienia moze natozy¢ na Przyjmujgcego Zamdwienie kare umowna:

a) za nieobecnos$¢ na dyzurze z naruszeniem postanowien zawartych w § 3 ust. 11 i 12 — kwote w wysokosci
dwukrotnosci naleznosci przystugujacej Przyjmujagcemu Zamoéwienie za zaplanowany dyzur;

b) za trzykrotne w okresie miesigca kalendarzowego nieusprawiedliwione spéznienie lub jednokrotng nieobecnosc
na czesci dyzuru i nie zgtoszenie nieobecnosci na zasadach opisanych w § 3 ust. 11§ 12 —w wysokosci dwukrotnosci
stawki godzinowej obowigzujacej dla tego dyzuru, za kazdg rozpoczety godzine nieobecnosci lub spdznienia, przy
czym nie dotyczy to spdznien spowodowanych koniecznoscig zmiany podstacji ZRM ;

c) za uzasadniong skarge — kwote w wysokosci 12-krotnosci stawki godzinowej obowigzujacej dla dyzuru, podczas
ktérego zaistniato zdarzenie bedace podstawg skargi;

d) za brak wymaganej odpowiedniej odziezy ochronnej — kwote w wysokosci 5 -krotnosci stawki godzinowej
dla dyzuru, podczas ktérego Przyjmujacy zamdwienie posiadat odziez niezgodng z odrebnymi przepisami;

e) w przypadku nie zastosowania sie do zapiséw § 4 ust. 7 z winy Przyjmujgcego Zamodwienie, Udzielajacy
Zamowienia moze naliczy¢ kare umowng w wysokosci — 12 krotnosci stawki godzinowej za dyzur.

4. W przypadku gdy szkoda powstata przewyzsza ustanowiong kare umowng, Udzielajagcy Zamdwienia ma prawo
z3dac odszkodowania uzupetniajacego na zasadach ogdlnych.

5. O wymierzeniu kary kazdorazowo Przyjmujgcy Zamodwienia bedzie poinformowany w formie pisemnej.

6. Przyjmujacy Zamowienia wyraza zgode na potracenie kwot kar umownych z jego biezgcych naleznosci.

7. W przypadku braku mozliwosci potrgcenia kwot w sposéb, o ktérym mowa w ust. 6, Przyjmujgcy Zamowienia
zobowigzuje sie do uregulowania naleznosci w terminie 7 dni od daty wystawienia noty obcigzeniowej przez
Udzielajacego Zamowienia.

POUFNOSC | OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH
§14

1. Przyjmujacy Zamowienia zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy informacji dotyczgcych stosowanych przez
Udzielajacego Zamdwienia organizacji wykonywania swiadczen oraz sposobu prowadzenia dziatalnosci, a takze
wszelkich danych dotyczacych pacjentow.

2. Warunki niniejszej umowy sg objete tajemnicg i ujawnianie ich skutkowac bedzie rozwigzaniem umowy
z zachowaniem okresu wypowiedzenia.

§15

1. Przyjmujacy Zamodwienie obowigzany jest scisle przestrzegac zasad przetwarzania danych okreslonych w art.
5 ust.1 Rozporzgdzenia 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 (RODO) oraz ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, oraz ponosi petng odpowiedzialnos¢ z tytutu naruszenia wyzej wymienionych
przepiséw i ewentualnego udostepnienia danych osobowych pacjentéw osobom nieuprawnionym.

1) Przyjmujgcy Zamdwienie oswiadcza, ze znane mu sg wewnetrzne standardy, zwigzane z ochrong informacji
obowigzujace w przedsiebiorstwie Udzielajgcego Zamodwienie, w szczegdlnosci wynikajgce z Polityki
Bezpieczenstwa Danych  Osobowych. Na ich podstawie Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje
sie do chronienia przed dostepem 0séb nieuprawnionych informacji podlegajacych prawnej
ochronie przetwarzanych w ramach obowigzkéw zleconych oraz metod ich zabezpieczania. Zakres chronionych
informacji obejmuje w szczegdlnosci: dane osobowe pracownikdw, dane osobowe pacjentéw oraz szczegdlne
kategorie danych osobowych pacjentéw tj. dane dotyczgce zdrowia, a obowigzek ochrony informacji i metod
jej zabezpieczania istnieje w trakcie trwania umowy jak i po jej zakonczeniu. Sposéb zabezpieczenia danych
z uwzglednieniem postanowien i wymogdw wskazanego ponizej rozporzgdzenia nastgpi na podstawie odrebnych
ustalen.

2) Udzielajgcy Zamoéwienie jako administrator danych osobowych w mysl art. 4 pkt 1
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) informuje, ze dane osobowe Przyjmujgcego Zamdwienie bedg
przetwarzane wytgcznie w celach i sposobach zwigzanych z realizacjig umowy. Osoby, ktérych dane
sg przetwarzane przez Udzielajgcego Zamdwienie, majg prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych,
prawo ich sprostowania oraz ograniczenia przetwarzania. Podanie danych osobowych jest dobrowolne
ale niezbedne do zawarcia i realizacji umowy.



§16

Przyjmujacy Zamdwienia wyraza zgode na przetwarzanie jego danych oraz przekazywanie niezbednych danych
do uprawnionych, na podstawie powszechnie obowigzujgcych przepiséw, podmiotéw w szczegdlnosci:
Narodowego Funduszu Zdrowia, Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych i innych instytucji (kontrahentéw), ktére
wymagajg takich danych, w zwigzku z przeprowadzanymi przetargami na udzielanie swiadczen zdrowotnych
lub w zwigzku z istniejgcymi umowami na $wiadczenia.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§17

1. Wszelkie zmiany do niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. Spory wynikte na tle niniejszej umowy rozpatrywane beda przez sad wtasciwy dla siedziby Udzielajgcego
Zamowienia.

3. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg zastosowanie majq przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej, ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych, ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz przepisy
Kodeksu Cywilnego.

§18

Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Przyjmujgcy Zamodwienia Udzielajacy Zamdwienia



Zatqcznik nr 1 do Umowy
WOJEWODZKIE POGOTOWIE RATUNKOWE W KATOWICACH
40-024 Katowice, ul. Powstancéw 52
tel.: (032) 60-93-145
Regon 270151110 NIP 954-22-60-707

OSWIADCZENIE

1. Dziatajac na podstawie przepiséw Ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardw i ustug
(t.j. Dz.U. 2 2023 poz. 1517, z pdzn. zm.) wyrazam zgode na przesytanie faktur, duplikatow tych faktur
oraz ich korekt, w formie elektronicznej przez:

Przyjmujgcego Zamdwienie

Panig/Pana

2. Zobowigzuje sie przyjmowac faktury, o ktérych mowa w pkt.1 niniejszego oswiadczenia w formie
papierowej, w przypadku gdy przeszkody techniczne lub formalne uniemozliwiajg przestanie faktur
drogg elektroniczna.

3. Prosze o przesytanie faktur drogg elektroniczng z wykorzystaniem programu Ready.

4. Chwilg doreczenia faktury przesytanej drogg elektroniczng jest chwilg wystania faktury do WPR
w Katowicach za pomoca programu Ready.

5. Oswiadczam, iz niniejsze oSwiadczenie moze zosta¢ wycofane, w nastepstwie czego wystawca faktur

traci prawo do wystawiania i przesytania faktur do odbiorcy drogg elektroniczng, poczawszy od dnia
nastepnego po otrzymaniu powiadomienia o wycofaniu akceptacji.

podpis Dyrektora
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Zgodnie z art. 13 ust. 1i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (dalej RODO) informujemy, ze:

1.  Administratorem Pani/Pana danych jest Wojewddzkie Pogotowie Ratunkowe w Katowicach,
z siedzibg w Katowicach, ul. Powstaricow 52, 40-024 Katowice, tel. 32 609 31 40, fax: 32 609 31 54, wpr@wpr.pl.

2. W Wojewddzkim Pogotowiu Ratunkowym w Katowicach zostat powotany Inspektor Ochrony Danych Osobowych, z ktérym
w sprawach zwigzanych z ochrong danych osobowych mozna skontaktowac sie pod nr tel.: 32 609 31 26, e-mail: iod@wpr.pl

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie:

- art. 6 ust. 1 lit. b) RODO tj. przetwarzanie jest niezbedne do zawarcia lub wykonania umowy;

- art. 6 ust. 1 lit. c) RODO tj. przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego cigzacego
na administratorze wynikajgcych m.in. z ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny oraz przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych i ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

- art. 6 ust. 1 lit. a) RODO tj. na podstawie zgody udzielonej w celach okreslonych kazdorazowo
w przekazywanych formularzach zgody,

- art. 6 ust. 1 lit. f) RODO tj. w oparciu o prawnie uzasadnione interesy realizowane przez administratora
(np. monitoring wizyjny, monitoring GPS, monitoring rozméw telefonicznych, stosowanie systemu kontroli dostepu, realizacja umoéw
podwykonawstwa, dochodzenie lub ochrona przed roszczeniami).

4. Podane przez Panig/Pana dane osobowe beda udostepniane na podstawie obowigzujgcych przepiséw prawa upowaznionym
podmiotom, w szczegdlnosci organom scigania i wymiaru sprawiedliwo$ci, Narodowemu Funduszowi Zdrowia, w ramach uméw
podwykonawstwa oraz podmiotom upowaznionym na podstawie umow powierzenia przetwarzania danych. Pani/Pana dane
osobowe w wersji elektronicznej bedg przekazywane takze do Systemu Wspomagania Dowodzenia Paristwowego Ratownictwa
Medycznego, ktérego administratorem jest wtasciwy minister do spraw zdrowia.

5. Wojewddzkie Pogotowie Ratunkowe w Katowicach nie zamierza przekazywac Pani/Pana danych osobowych do paristwa trzeciego
lub organizacji miedzynarodowe;.

6. Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez Wojewddzkie Pogotowie Ratunkowe w Katowicach do momentu uptywu
okresu przedawnienia wynikajgcego z wyzej wymienionych aktéw prawnych a takze zgodnie z terminami okreslonymi zarzgdzeniem
Dyrektora Wojewddzkiego Pogotowia Ratunkowego w Katowicach w sprawie wprowadzenia do stosowania Jednolitego rzeczowego
wykazu akt.

7. Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych, prawo ich sprostowania, prawo do ograniczenia
przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania a takze prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez
wptywu na zgodnos$é z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem — w granicach
okreslonych przepisami prawa. Posiada Pani/Pan takze prawo do usuniecia danych udostepnionych na postawie zgody. W celu
skorzystania z praw, o ktérych mowa nalezy skontaktowac sie z administratorem lub inspektorem ochrony danych, korzystajac ze
wskazanych wyzej danych kontaktowych.

8.  Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest obligatoryjne. Konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie niemoznos¢
zawarcia i realizacji umowy z Wojewddzkim Pogotowiem Ratunkowym w Katowicach.

9.  Gdy uzna Pan/Pani, iz WPR w Katowicach, jako administrator danych, przetwarza je w sposob naruszajgcy przepisy RODO
ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

10. Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany, w tym réwniez w formie profilowania

Potwierdzam zapoznanie sie z powyzszymi informacjami:

Data, podpis: e
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