ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWNE
UMOWA
O UDZIELENIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE ALERGOLOGII W PORADNI ALERGOLOGICZNE)
W REGIONALNEJ PRZYCHODNI SPECJALISTYCZNE)

zawarta we Wroctawiu w dniu .......2025 r. pomiedzy:

Dolnoslaskie Centrum Onkologii, Pulmonologii i Hematologii (DCOPIH), pl. Hirszfelda 12, 53-413 Wroctaw, NIP
899-22-28-100 , REGON 000290096, wpisanym do Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad
Rejonowy dla Wroctawia Fabrycznej we Wroctawiu, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod
numerem 0000087868,

reprezentowanym przez Anne Krzyzanowskg —Z-ca Dyrektora ds. Kadr i Organizacji, na podstawie petnomocnictwa
nr 64 z dnia 16.06.2023 r.,

zwanym w tresci umowy ,Udzielajgcym zamdéwienia”

a
.................. , specjalista w dziedzinie ...................., posiadajacy prawo wykonywania zawodu lekarza nr ............,
prowadzacy dziatalnos¢ pod firma ,,.....ccceeueeeee ” pod numerem wpisu do rejestru podmiotéw wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg nr

Ul e, ) ereeereens Wroctaw

NIP: e Regon: ...cccccvvvevevennenn.

Tel. v email: e,

zwany w tres$ci umowy ,,Przyjmujacym zamodwienie”,
facznie zwanymi Stronami.

Niniejsza umowa zostata zawarta w wyniku konkursu ofert przeprowadzonego na podstawie art.26 i
nastepnych ustawy z dnia 15.04.2011.r o dziatalno$ci leczniczej
(Dz.U. 2025 poz. 450 z pdin. zm.)

§1
Przedmiot umowy

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie alergologii w Poradni
Alergologicznej w Regionalnej Przychodni Specjalistycznej w Dolnoslgskim Centrum Onkologii, Pulmonologii
i Hematologii we Wroctawiu przez Przyjmujgcego zamowienie na rzecz pacjentéw Udzielajgcego zamodwienia
na zasadach okreslonych w niniejszej umowie.

2. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do wykonywania na rzecz Udzielajgcego zamdwienia swiadczen
zdrowotnych, o ktérych mowa w ust.1 w podstawowej ordynacji czasu pracy, zgodnie z comiesiecznym
harmonogramem przez 2 dni w tygodniu/m-c z uwzglednieniem:

Porady/konsultacje +diagnostyka ambulatoryjna w Poradni Alergologiczne;j.

3. Przyjmujacy zamdwienie ma ponadto uprawnienie do bezposredniego lub posredniego uczestnictwa
w realizacji projektéw badawczo-rozwojowych, dofinansowanych ze Zrédet zewnetrznych w rozumieniu
ustawy o finansach publicznych, w ramach projektow/programéw miedzynarodowych oraz krajowych,
ktorego strong jest Udzielajgcy zamdwienia. W takiej sytuacji Strony zobowigzujg sie do zawarcia aneksu do
Umowy, okreslajacego szczegdtowy zakres projektu.

4. Przyjmujacy zamowienie bedzie wykonywat osobiscie zadania i obowigzki wynikajace z niniejszej Umowy.

5. Niniejsza umowa nie stanowi umowy o prace w rozumieniu przepisdw prawa pracy i przepisom tym nie
podlega, posiada charakter cywilnoprawny i nie prowadzi do powstania po stronie Przyjmujgcego
zamodwienie jakichkolwiek uprawnien pracowniczych wynikajgcych ze stosunku pracy.

6. Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze udzielanie Swiadczen zdrowotnych na rzecz Udzielajgcego
zamodwienia bedzie odbywac sie w ramach prowadzonej przez niego dziatalnosci gospodarczej i lecznicze;j.

§2
Miejsce i zakres udzielania Swiadczen
1. Miejsce udzielania $wiadczerr zdrowotnych: Poradnia Alergologiczna w Regionalnej Przychodni

Specjalistycznej w DCOPiH we Wroctawiu.
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Udzielanie $wiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowg odbywac sie bedzie w zakresie i wymiarze
wynikajgcym z biezgcego zapotrzebowania Udzielajgcego zamodwienia, zgodnie z ustalonym
harmonogramem.

Przedstawicielem Udzielajgcego zamdwienia uprawnionym do koordynowania wspotpracy, ustalania
harmonogramu udzielania $wiadczen oraz potwierdzania liczby godzin udzielonych swiadczen jest Zastepca
Dyrektora ds. Lecznictwa lub Kierownik/Koordynator Regionalnej Przychodni Specjalistycznej, jego zastepca
lub inna osoba przez niego upowazniona.

Harmonogram udzielania swiadczern zdrowotnych na dany miesigc ustalany bedzie przez Udzielajgcego
zamoéwienia do 20 dnia miesigca poprzedzajgcego miesigc udzielania swiadczen zdrowotnych i potwierdzony
przez Przyjmujacego zamdwienie w ciggu max. 5 dni kalendarzowych (dopuszcza sie droge elektroniczng).
Udzielajgcy zaméwienia w przypadku nie zadeklarowania przez Przyjmujacego zamodwienie harmonogramu
udzielania swiadczen, o ktérym mowa w ust. 4, wyznaczy samodzielnie harmonogram na dany miesigc
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujgcego zamdwienie i przekaze Przyjmujgcemu zamowienie
do zrealizowania.

Harmonogram udzielania Swiadczen zdrowotnych moze ulec zmianie za zgodg Stron.

Udzielajgcy zamdwienia, w sytuacjach nadzwyczajnych, po zweryfikowaniu mozliwos$ci Przyimujgcego
zamoéwienie, moze w kazdej chwili zmieni¢ dni i godziny udzielania swiadczern zdrowotnych przez
Przyjmujgcego zaméwienie.

Udzielajgcy zamodwienia zastrzega sobie prawo kontroli realizacji umowy, w tym réwniez w zakresie
okreslonym harmonogramem udzielania Swiadczen zdrowotnych, a takze kontroli wykonywanej przez Dziat
Kadr w zakresie przestrzegania harmonogramdw udzielania $wiadczen

Obowiazki, o ktdrych mowa w § 2 ust.1, Przyjmujgcy zamdwienie realizuje osobiscie, z nalezytg starannoscia
przy wykorzystaniu aktualnej wiedzy medycznej i umiejetnosci, z uwzglednieniem postepu w danej dziedzinie
medycyny oraz mozliwosci technicznych zapewnionych przez Udzielajgcego zamowienia, z poszanowaniem
praw pacjentéw, a takze z zachowaniem obowigzkdw okreslonych w obowigzujacych przepisach prawa oraz
zawartych w niniejszej umowie.

W celu nalezytego wykonania przedmiotu umowy Przyjmujacy zamodwienie wspdtpracuje
z lekarzami oraz pozostatym personelem udzielajgcym $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw
Udzielajgcego zamdwienia, a takze z personelem pomocniczym.

Przyjmujacy zamodwienie w czasie realizacji niniejszej umowy wydaje stosowne zalecenia medyczne
personelowi pielegniarskiemu, a takze personelowi Sredniemu medycznemu i niemedycznemu oraz
personelowi nizszemu zatrudnionemu w komdrkach organizacyjnych Udzielajgcego zamdwienie, gdzie
Przyjmujgcy zamdwienie realizuje niniejszg umowe i sprawdza ich wykonanie — jezeli dotyczy.

Przyjmujacy zamdwienie w czasie realizacji niniejszej umowy wspiera merytorycznie w tym szkoli i dzieli sie
wiedzg, a w przypadku zawarcia osobnej umowy dot. petnienia funkcji kierownika stazu - petni nadzér nad
pracg wykonywang przez lekarzy rezydentéw i stazystéw — jezeli dotyczy.

§3

Obowiazki Udzielajacego zamdwienia
Udzielajgcy zamdwienia zapewni Przyjmujagcemu zamdwienie sprzet i aparature, leki i materiaty medyczne
niezbedne do udzielania $wiadczen, zgodnie ze swoimi mozliwosciami finansowymi i technicznymi.
Udzielajgcy zamdwienia upowaznia Przyjmujgcego zamodwienie do korzystania z wszystkich pomieszczen
socjalno-sanitarnych znajdujacych sie na terenie Udzielajgcego zamdwienia.
Udzielajgcy zamdwienia jest zobowigzany zapewni¢ odpowiedni stan techniczny i sanitarny pomieszczen
wykorzystywanych przez Przyjmujacego zamdwienie, a takze sprawnosc sprzetu i aparatury medycznej.
Przyjmujacy zamdwienie nie ponosi odpowiedzialnosci za zuzycie rzeczy wymienionych w ust. 1, bedgace
nastepstwem prawidtowego ich uzywania.
Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje sie do dbatosci o uzywany sprzet i aparature Udzielajacego
zamowienia, a w przypadku zagubienia lub uszkodzenia przez Przyjmujgcego zamdwienie, do naprawienia
szkdd stad wyniktych (w tym do pokrycia kosztdw naprawy, wymiany).
Udzielajagcy zamowienia zobowigzuje sie zapewni¢ Przyjmujacemu zamodwienie w celu zapewnienia
optymalnej jakosci udzielanych swiadczen na rzecz pacjentéw mozliwos$¢ korzystania z konsultacji i badan
specjalistycznych swiadczonych przez pracownikéw Udzielajgcego zaméwienia lub innych Przyjmujgcych
zamoéwienie wykonujgcych umowy na rzecz Udzielajgcego zamodwienia.
W przypadku narazenia na zakaznie HIV lub inng chorobe zakazng w trakcie udzielania $wiadczen okreslonych
umowg, Udzielajagcy zamdwienia zobowigzuje sie do pokrycia kosztow badania poekspozycyjnego
Przyjmujgcego zamdwienie wytgcznie w zakresie oznaczenia anty-HIV (i tylko w przypadku, gdy Przyjmujacy
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zamowienie nie bedzie posiadat ubezpieczenia NNW w zakresie pokrycia kosztow badan poekspozycyjnych i
leczenia poekspozycyjnego), pozostate oznaczenia Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest optaci¢ we
wiasnym zakresie.

§4

Obowiazki Przyjmujacego zamdwienie
Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do Swiadczenia zleconych czynnosci  osobiscie, z wykorzystaniem
obowigzujgcych standardéw iprocedur medycznych, zgodnie =z aktualng wiedzg medyczng,
z uwzglednieniem nalezytej starannosci w zakresie ochrony zdrowia i praw pacjenta, a takze uzasadnionych
interesdw Udzielajgcego zamdwienia.
Strony umowy zobowigzujg sie przestrzega¢ praw pacjenta, wtym w szczegdlnosci zobowigzujg sie
do zachowania w tajemnicy danych osobowych pacjenta iinformacji z nim zwigzanych, a uzyskanych
w zwigzku z wykonywaniem zleconych czynnos$ci. Przetwarzania danych osobowych pacjenta i uzyskanych
informacji Strony umowy mogg dokonywac wytacznie na podstawie obowigzujacych przepiséw prawa i na
zasadach obowigzujacych u Udzielajgcego zamdwienia w zwigzku z udzielaniem Swiadczenn zdrowotnych
i prowadzeniem badan naukowych.
Przyjmujacy zamowienie odpowiada wobec Udzielajgcego zamdwienia za nalezyte wykonanie umowy, w tym
odpowiada za racjonalne wykorzystanie przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych sprzetu, wyrobdéw
medycznych i Srodkéw farmaceutycznych.
Przyjmujgcy zamdwienie bedzie sprawowac ogdlny medyczny nadzoér nad przebiegiem procesu leczniczego
pacjentéw w zakresie niniejszej umowy i w czasie okreslonym harmonogramem udzielania $wiadczen.
Obowigzek oraz odpowiedzialno$¢ za sSwiadczenie ustug na rzecz pacjentéw spoczywa solidarnie na
Przyjmujgcym zamdwienie oraz na Udzielajgcym zamdwienia.
Przy wykonywaniu swiadczen Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest wspdtpracowac z catym personelem
Udzielajgcego zamdwienie.
Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzany jest do poddania sie kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia na
zasadach okreslonych w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkédw publicznych
w zakresie wykonywania postanowien umowy oraz udostepniania wszelkich danych i informacji zgodnie z
wymogami okreslonymi przez NFZ.
Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje sie umozliwi¢ Udzielajgcemu zamdwienia kontrole w zakresie
niezbednym do ustalenia prawidtowosci wykonywania umowy, a w szczegdlnosci:
1) jakosci i zasadnosci udzielania swiadczen zdrowotnych okreslonychw § 1i 2,
2) liczby i zakresu udzielonych swiadczen,
3) prowadzenia wymaganej dokumentacji medyczne;j,
4) prowadzenia wymaganej sprawozdawczosci statystycznej,
5) uzywania sprzetu, aparatury medycznej i innych srodkéw niezbednych do udzielania Swiadczen.
Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do terminowej realizacji zalecen pokontrolnych.
Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzuje sie w trakcie realizacji umowy przestrzega¢ obowigzujgcych przepiséw
BHP i ppoz. oraz regulamindw wewnetrznych, zarzadzen, instrukcji i innych przepiséw porzgdkowych,
obowigzujgcych u Udzielajacego zamdwienia.
Przyjmujacy zamdwienie oswiadcza, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej zwigzanej z
udzielanymi $wiadczeniami. Ubezpieczenie OC obejmowaé bedzie caty okres trwania umowy na sume
ubezpieczenia na wszystkie zdarzenia w wysokosci nie mniejszej niz wymagana przepisami prawa, co w chwili
zawierania umowy wynosi kwoty nie mniejsze niz 350 000 euro/ 75 000 euro na jedno zdarzenie. Powyzsza
polisa stanowi integralng czescig umowy— Zatacznik nr 2 do umowy.
Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do kontynuowania ubezpieczenia, o ktérym mowa powyzej, przez
caty okres obowigzywania umowy. W przypadku niedotrzymania przez Przyjmujacego zamodwienie
obowigzku okreslonego w powyiszych ustepach, Udzielajgcy zamdéwienia moze rozwigza¢ umowe bez
zachowania okresu wypowiedzenia.
Przyjmujgcy zamdwienie na zgdanie Udzielajgcego zamodwienia lub upowaznionej przez niego osoby, podda
sie kontroli w zakresie powierzonych zadan oraz udzieli informacji o udzielonych swiadczeniach zdrowotnych
oraz udostepni dokumenty niezbedne do oceny wykonywanych przez niego czynnosci.
Udzielajagcy zamoéwienia upowaznia Przyjmujgcego zamowienie do kierowania pacjentow — w przypadkach
zaistnienia takiej potrzeby — celem dalszego leczenia do innych podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢
leczniczg — jezeli dotyczy.
Ponadto Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie w szczegdlnosci do:
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1) prowadzenia (w porozumieniu z Udzielajgcym zamdwienia) dokumentacji medycznej na zasadach
obowigzujgcych w podmiotach leczniczych (w tym dokumentacji elektronicznej) i sprawozdawczosci
statystycznej na zasadach obowigzujgcych w samodzielnych publicznych zaktadach opieki zdrowotnej;
Przyjmujgcy zamodwienie ponosi odpowiedzialno$c¢ za szkody wyrzadzone Udzielajgcemu zamdwienia i
osobom trzecim nierzetelnym, niedbatym lub niestarannym prowadzeniem dokumentacji,

2) przestrzegania przy wykonywaniu niniejszej umowy zasad wynikajacych z ustawy o ochronie danych
osobowych, ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,

3) przekazywania Udzielajgcemu zamdwienia informacji o realizacji i wykonaniu umowy w sposéb i na
zasadach przez niego ustalonych.

4) przekazywania Kierownikowi lub Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa informacji o wszelkich
wazniejszych wydarzeniach na oddziale i o wykroczeniach w trakcie udzielania $wiadczen,

5) uczestniczenia w komisjach przetargowych, przygotowywania opisu przedmiotu zamédwienia,

6) wykorzystywania udostepnionych pomieszczen, sprzetu medycznego i aparatury wyfacznie do celéw
zwigzanych z realizacjg niniejszej umowy, z zachowaniem obowigzujgcych zasad ich uzytkowania oraz
do nie udostepniania ich osobom trzecim bez zgody Udzielajgcego zamédwienia,

7) dbania o dobre imie Udzielajgcego zamdwienia wobec pacjentéw, personelu, placéwek medycznych
oraz osob trzecich, natychmiastowego informowania o przypadkach, okolicznosciach i sytuacjach, w
ktorych interesy te mogtyby by¢ lub zostaty naruszone, dbania o sprzet i wyposazenie nalezgce do
Udzielajgcego zamdwienia, nie rozpowszechniania jakichkolwiek informacji, ktére mogtyby naruszyé
wizerunek lub dobre imie Udzielajgcego zamowienia.

Przyjmujacy zamdwienie nie moze przenies¢ swoich zobowigzan ani uprawnien wynikajacych z niniejszej

umowy na inne podmioty lub osoby.

Przyjmujgcy zamdwienie nie moze pobiera¢ odptatnosci za udzielone swiadczenia od osdb uprawnionych

do bezptatnej opieki zdrowotnej z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego lub na podstawie innych przepiséw o

bezptatnej opiece zdrowotne;j.

Przyjmujgcy zamdwienie ma obowigzek skierowaé pacjenta do dziatu ksiegowego celem wystawienia

rachunku osobom nieuprawnionym do bezptatnych $wiadczen zdrowotnych, wg obowigzujacego

u Udzielajgcego zamowienia cennika.

Przyjmujgcy zamdwienie moze powierza¢ wykonanie zobowigzan wynikajacych z niniejszej umowy innej

osobie - o takich samych lub wyiszych kwalifikacjach - w przypadku sily wyzszej (zdarzenie nagte,

nieprzewidziane) lub choroby, ale tylko za pisemng zgod3a Udzielajgcego zamdwienia. O zaistnieniu ww.
okolicznosci Przyjmujacy zamodwienie jest zobowigzany wczesniej poinformowacd na pismie Z-ce Dyrektora ds.

Lecznictwa lub Kierownika Dziatu Kadr.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 19 Przyjmujgcy zamodwienie ponosi¢ bedzie na zasadzie art. 429 k.c.

odpowiedzialno$¢ za dziatania i zaniechania ww. osoby, jak za dziatania i zaniechania wtasne. Oznacza to, ze

w przypadku wskazania osoby wiasciwej, tj. posiadajacej takie same Ilub wyzsze kwalifikacje,

odpowiedzialno$¢ Przyjmujgcego zamodwienie bedzie wytgczona. Osoba zastepujgca Przyjmujacego

zamowienie rozlicza sie bezposrednio z Udzielajgcym zamoéwienie.

Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do przechowywania dokumentacji medycznej w miejscu

udzielania swiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz do jej udostepniania na

zadanie Udzielajgcego zamdwienie oraz oséb uprawnionych.

Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczenia NNW (w tym umowa

ubezpieczenia pokrywac¢ musi koszt badan poekspozycyjnych i leczenia poekspozycyjnego). Ubezpieczenie

musi pokrywac caty okres wykonywania przedmiotowej umowy.

Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za wszelkie szkody wyrzadzone umyslnie lub w wyniku

niedbalstwa czy lekkomysinosci podczas udzielania $wiadczern swoimi dziataniami i zaniechaniami,

zwigzanymi z realizacjg niniejszej umowy.

Przyjmujacy zamowienie bedzie wystepowat, na wiasny koszt, w sprawie roszczen zgtaszanych wobec

Udzielajagcego zamdwienia, a dotyczgcych m.in.:

1) spraw zwigzanych z procesem leczniczym pacjentdéw Przyjmujgcego zamowienie,

2) innych roszczen zgtoszonych w zwigzku z nieprawidtowg realizacjg umowy przez Przyjmujacego
zamowienie, zwtaszcza w zakresie wystawiania recept czy prowadzenia dokumentacji medycznej.

W przypadku prawomocnego orzeczenia sgdu wskazujgcego na zawinione dziatanie/zaniechanie

Przyjmujgcego zamowienie i pokrycia szkody przez Udzielajgcego zamdwienia, Udzielajgcemu zamdwienia

przystuguje roszczenie regresowe wobec Przyjmujacego zamdwienie wynikajgce z pokrycia szkody

poniesionej przez osoby trzecie w zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy przez Przyjmujgcego zamodwienie na
zasadach ogdlnych.
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Przyjmujgcy zamowienie nie moze bez zgody podmiotu, ktéry utworzyt Dolnoslgskie Centrum Onkologii,

Pulmonologii i Hematologii dokonac jakiejkolwiek czynnosci prawnej majacej na celu zmiane wierzyciela

Dolnoslgskiego Centrum Onkologii — art. 54 ust. 5 i 6 ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej —

Dz. U. 2023 r. poz. 991 z pdin. zm).

Przyjmujgcy zamdwienie zapewnia, ze:

1) prowadzi i bedzie prowadzit swojg dziatalnos¢ zgodnie z najwyzszymi standardami biznesowymi i nie
dokona zadnych czynnosci, ktére wptyng lub mogg wptyngé niekorzystnie na wizerunek lub renome
Dolnoslagskiego Centrum Onkologii, Pulmonologii i Hematologii,

2) nie podejmie oraz poczyni starania w celu zapewnienia, aby osoby bedace cztonkami jego zarzadu,
wspdlnikami, dyrektorami, cztonkami kadry kierowniczej, pracownikami, przedstawicielami lub innymi
osobami dziatajgcymi na jego rzecz, w zwigzku z niniejszg Umowa nie podjety zadnej dziatalnosci, ktdra
narazatby Dolno$lgskie Centrum Onkologii, Pulmonologii i Hematologii na ryzyko kar na podstawie
przepisdw i regulacji obowigzujgcych w jakichkolwiek odpowiednich jurysdykcjach zabraniajgcych
dziatan korupcyjnych, tj. obiecywania, proponowania, wreczania, zgdania, przyjmowania bezposrednio
lub posrednio korzysci majgtkowej, osobistej lub innej lub obietnicy takiej korzysci w zamian za
dziatanie lub zaniechanie dziatania w toku dziatalnosci gospodarczej,

3) nie bedzie podejmowaé zadnej innej dziatalnosci, ktdra narazatby Dolnoslgskie Centrum Onkologii,
Pulmonologii i Hematologii na ryzyko kar wynikajacych z przepisdow prawa i wtasciwych regulacji.

§5
Zasady BHP

Udzielajgcy zamodwienia zapewnia bezpieczne i higieniczne warunki przy wykonywaniu przez Przyjmujgcego

zamowienie zleconych w ramach umowy czynnosci.

Przyjmujacy zamdwienie jest zobowigzany:

1) znaé przepisy izasady bezpieczenstwa i higieny pracy, poddawaé sie szkoleniom iinstruktazom
wynikajgcym z obowigzujgcych przepisdow w takim zakresie jakim jest to wymagane i konieczne przy
wykonywaniu zleconych czynnosci w ramach niniejszej umowy,

2) dbac o porzadek i tad w miejscu wykonywania swiadczen zdrowotnych,

3) stosowac srodki ochrony zbiorowej, a takze uzywaé srodkéw ochrony indywidualnej oraz odziezy
i obuwia roboczego, zgodnie z obowigzujgcymi u Udzielajgcego zamdwienia przepisami. Przyjmujgcy
zamoéwienie we wtasnym zakresie i na wtasny koszt zapewnia sobie odziez i obuwie robocze zgodnie z
obowigzujgcym wzorem u Udzielajgcego zamdwienia. Udzielajgcy zaméwienia zapewnia zas srodki
ochrony indywidualnej (rekawiczki, maseczki, srodki dezynfekujgce) oraz odziez ochronng na Bloku
Operacyjnym,

4) na czas trwania umowy poddawaé sie we wilasnym zakresie ina wtasny koszt badaniom
profilaktycznym, w celu uzyskania aktualnego orzeczenia lekarskiego (lekarza medycyny pracy)
stwierdzajgcego brak przeciwwskazan do wykonywania czynnosci w ramach niniejszej umowy.

§6

Oswiadczenia Przyjmujacego zamdwienie
Przyjmujacy zamoéwienie o$wiadcza, ze nie cigzy na nim wyrok s3adéw powszechnych ani
zawodowych, a w chwili zawierania umowy nie toczy sie  przeciwko niemu
zadne postepowanie karne lub dyscyplinarne.
Przyjmujacy zamdwienie o$wiadcza, ze posiada stosowne kwalifikacje i uprawnienia do udzielania swiadczen
bedacych przedmiotem niniejszej umowy, co potwierdzi przedstawieniem stosownych dokumentéw. Kopie
przedstawionych dokumentdéw zostang dotgczone do egzemplarza umowy przeznaczonego dla Udzielajgcego
zamowienia.
Przyjmujacy zamodwienie oswiadcza, ze dysponuje aktualnym orzeczeniem lekarskim o zdolnosci do
udzielania swiadczen bedacych przedmiotem umowy.
Przyjmujgcy zamowienie oswiadcza, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej na warunkach
okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Finanséow z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U. 2019, poz.
866). W przypadku, gdy polisa ubezpieczeniowa obejmuje krétszy okres niz czas trwania niniejszej umowy
Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest przedtozyé Udzielajgcemu zamdwienia niezwlocznie nowg
polise ubezpieczeniowa.
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10.

Niedostarczenie waznej polisy ubezpieczeniowej w terminie 5 dni roboczych od uptywu poprzedniej,
spowoduje rozwigzanie niniejszej umowy przez Udzielajgcego zamodwienia bez zachowania okresu
wypowiedzenia.

Przyjmujgcy zamowienie o$wiadcza, ze Swiadczy ustugi na rzecz ludnosci i w ramach prowadzonej dziatalnosci
gospodarczej rozlicza sie osobiscie z odpowiednim Urzedem Skarbowym i ponosi samodzielnie ryzyko
prowadzonej dziatalnosci gospodarcze;j.

Przyjmujgcy zamoéwienie os$wiadcza, ze zgtosit swojg dziatalno$¢ w Zaktadzie Ubezpieczer Spotecznych i
optaca nalezne sktadki ubezpieczeniowe.

Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze nie figuruje w Rejestrze KRK w zakresie przestepstw okreslonych w
rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j.: Dz. U. 2 2023 r., poz. 1939 z pdzn. zm.) lub za odpowiadajace tym
przestepstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego i na dowdd tego przedstawia w
zatgczeniu podpisang Informacje/Oswiadczenie (Zatgcznik nr 6) i Zaswiadczenie o niekaralnosci z KRK
(Zatacznik nr 7).

Przyjmujgcy zamdwienie przyjmuje do wiadomosci fakt, ze Udzielajgcy zamdwienia bedzie pozyskiwat i
przechowywat informacje o tym, czy jego dane nie figuruja w Rejestrze Sprawcéw Przestepstw na Tle
Seksualnym, zgodnie z obowigzujagcymi w tym zakresie przepisami. Kryterium decydujgcym o weryfikacji
danych w Rejestrze jest wytacznie potencjalny kontakt z matoletnim pacjentem w trakcie udzielania
Swiadczen.

§7
Wynagrodzenie
Strony ustalajg, iz okresem rozliczeniowym jest miesigc kalendarzowy.
Przyjmujgcemu zamodwienie przystuguje wynagrodzenie w wysokosci brutto:

1) e, ,00 zt brutto za kazda porade/konsultacje +diagnostyka ambulatoryjna

Przyjmujgcemu zamdwienie nalezy sie takze zwrot kosztédw ewentualnych wyjazddw zwigzanych z realizacjg
projektu, na zasadach okreslonych w konkretnym projekcie.

Strony zgodnie ustalajg, ze zobowigzane sg do zachowania w poufnosci zaréwno wysokosci wynagrodzenia
miesiecznego jak réwniez poszczegélnych jego sktadnikow.

Wynagrodzenie ptatne bedzie na rachunek Przyjmujgcego zamdwienie prowadzone przez bank: ...
NF e ceecescaseseeenesas s seesassaseenesnasssnes w okresach miesiecznych w terminie 14 dni od dnia przedfozenia przez
Przyjmujgcego zamowienie prawidtowo wystawionej faktury z zastrzezeniem, ze termin 14.dni liczony bedzie
nie wczesniej niz od pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym miato miejsce udzielanie
Swiadczen.

Podstawg wyptaty wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 2, jest prawidtowa faktura wystawiona przez
Przyjmujgcego zamdwienie na koniec danego miesigca z zatgczonym do niego wykazem udzielonych
Swiadczen zdrowotnych potwierdzonym pod wzgledem merytorycznym i ilosciowym przez osobe
wyznaczong przez Udzielajgcego zamowienia — kierownika oddziatu/pielegniarke oddziatowa lub przetozona.
Fakture wraz z zatgcznikiem Przyjmujacy zamowienie sktada w Kancelarii Udzielajgcego zamdwienia
w terminie do 7 dni po uptywie miesigca, za miesigc poprzedni.

W przypadku uchybienia terminowi ztozenia faktury przez Przyjmujgcego zamowienie, o ktérym mowa w ust.
6, termin ptatnosci okreslony w ust. 4 ulega wydtuzeniu do 30 dni liczagc od poczatku miesigca nastepujacego
po miesigcu kalendarzowym, w ktérym ztozona zostata prawidtowo wystawiona faktura.

Udzielajgcy zamowienia zobowigzuje sie do terminowej zaptaty wynagrodzenia na rzecz Przyjmujacego
zamoéwienie, pod warunkiem ztozenia prawidtowej i kompletnej faktury. W przypadku nieuzasadnionego
opdznienia w zaptacie wynagrodzenia, Przyjmujacy zamdwienie bedzie miat prawo naliczy¢ odsetki
w wysokosci ustawowej, zgodnie z ustawg o terminach zaptaty w transakcjach handlowych.

Strony przewidujg mozliwos$¢ renegocjacji warunkéw umowy, wtym wynagrodzenia w przypadku
nadzwyczajnych nieprzewidzianych zmian okolicznosci zwigzanych z wykonywaniem niniejszej umowy (np.
sita wyzsza, wystgpienie stanu epidemicznego) oraz zmian prawa, zwtaszcza w zwigzku ze stanem epidemii,
stanem wojennym lub innym stanem nadzwyczajnym. Powyzsze dotyczy takze mozliwosci zawarcia aneksu
w zakresie dodatkowych czynnosci i/lub wynagrodzenia w przypadku przystgpienia przez Udzielajgcego
zamowienie do programoéw zdrowotnych finansowanych przez NFZ i/lub Ministerstwo Zdrowia lub tez
otrzymania grantéw naukowych/badawczych.
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§8

Przerwa w udzielaniu $wiadczen
Przyjmujgcemu zamowienie przystuguje w ciggu kazdych kolejnych 12 miesiecy obowigzywania umowy
planowana 30 dniowa nieptatna przerwa w udzielaniu Swiadczen zdrowotnych.
W przypadku planowanej za zgoda Udzielajgcego zamdwienia przerwy w wykonywaniu sSwiadczen
zdrowotnych, Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest powiadomié o tym Udzielajgcego zamdwienie przed
uzgodnieniem harmonogramu $wiadczen zdrowotnych na nastepny okres rozliczeniowy. W tym przypadku
zorganizowanie zastepstwa spoczywa na Przyjmujgcym zamdwienie zgodnie z zasadami okreslonymi w § 4
ust. 19-20 umowy.
Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do kazdorazowego zgtaszania w Dziale Kadr (pisemnie lub
mailowo) przerwy w udzielaniu Swiadczen.

§9
Termin obowigzywania umowy i zasady jej rozwigzania

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony tj. od 02.01.2026.r. do 31.01.2028 r.

Stronom przystuguje prawo rozwigzania umowy z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia

przypadajgcego na koniec miesigca kalendarzowego.

Udzielajgcy zamdwienia moze rozwigzaé¢ umowe pisemnie ze skutkiem natychmiastowym, gdy:

1) w wyniku kontroli wykonania niniejszej umowy przez Udzielajgcego zaméwienia lub inny podmiot (w
tym np. NFZ) i/lub realizacji zalecen pokontrolnych stwierdzono nie wypetnianie przez Przyjmujgcego
zamowienie warunkéw umowy lub jej wadliwe wykonanie, a w szczegdlnosci ograniczenie dostepnosci
Swiadczen, zawezanie ich zakresu i zfg jako$¢ Swiadczen;

2) Przyjmujgcy zamdwienie swoje prawa i obowigzki wynikajgce z niniejszej umowy przenidst na osoby
trzecie bez akceptacji Udzielajgcego zamowienia;

3) dane zawarte w ofercie Przyjmujgcego zamdwienie okazg sie nieprawdziwe;

4) Przyjmujgcy zamdwienie nie udokumentuje w terminie 5 dni od daty podpisania niniejszej umowy
zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej, o ktérej mowa w § 6 ust. 6 lub tez nie
przedfozy w terminie polisy potwierdzajgcej przedtuzenie umowy ubezpieczenia OC w przypadku jej
wygasniecia;

5) Przyjmujgcy zamdwienie nie dopetni obowigzku zachowania tajemnicy zawodowej
i stuzbowej, o ktérej mowa w § 4 ust. 2 i/lub § 10;

6) Przyjmujgcy zamodwienie popetni przestepstwo, ktdre uniemozliwia dalszg realizacje umowy, jezeli
zostato ono stwierdzone prawomocnym wyrokiem lub zostanie wszczete postepowanie karne lub
dyscyplinarne przeciwko Przyjmujagcemu zamowienie dotyczace bezposrednio lub posrednio
przedmiotu niniejszej umowy i w zwigzku z powyzszym zawieszono Przyjmujgcemu zamdwienie prawo
wykonywania zawodu;

7) Przyjmujgcy zamodwienie utraci uprawnienia konieczne dla realizacji umowy, a takze opusci bez
uzgodnienia miejsce udzielania $swiadczen, badZ nie przystgpi do realizacji umowy, badZz odmodwi
poddania sie badaniu krwi na zawarto$¢ alkoholu i/lub $rodkéw odurzajacych, gdy zachodzi
podejrzenie ich uzycia;

8) w przypadku uzasadnionych skarg pacjentéw, gdy wynikajg one z razgcego naruszenia umowy lub
przepisOw prawa;

9) Przyjmujacy zamowienie w sposéb razgco niewtasciwy lub niedostateczny wypetnia swoje obowigzki
wynikajace z niniejszej umowy;

10) Przyjmujgcy zamoOwienie w sposob niewtasciwy wykonuje $wiadczenia zdrowotne lub niezgodnie z
zasadami etyki zawodowej;

11) jezeli nastgpi taka zmiana bezwzglednie obowigzujacych przepiséw prawa, ktéra wykluczy mozliwosc
kontynuowania niniejszej umowy bez prawa zgtaszania jakichkolwiek roszczen w stosunku do
Udzielajagcego zamodwienie;

12) dojdzie do zmiany warunkéw finansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia, ktére po stronie
Udzielajagcego zamdwienia mogtyby wywotac strate przy zachowaniu warunkdw niniejszej umowy,

13) kiedy Przyjmujacy zamodwienie z powodu choroby nie moze wykonywaé swoich obowigzkdéw przez
okres dtuzszy niz 30 dni;

14) kiedy Przyjmujacy zamowienie z innych przyczyn niz okreslonych w ust. poprzednim, nie wykonuje
umowy przez okres powyzej 14 dni.
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Umowa ulega rozwigzaniu, gdy zajdg okolicznosci, za ktdre Strony nie ponoszg odpowiedzialnosci, a ktore
uniemozliwiajg dalsze wykonywanie umowy.

Strony dopuszczajg mozliwos¢é wczesniejszego rozwigzania umowy w kazdym czasie za porozumieniem.

W razie rozwigzania lub ustania niniejszej umowy Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzany jest niezwtocznie
przekaza¢ Udzielajgcemu zamowienia wszelkie dokumenty i inne materiaty dotyczgce zaréwno tajemnicy
stuzbowej, jak i zawodowej oraz inne dokumenty, jakie sporzadzit, zebrat, opracowat lub otrzymat w trakcie
trwania umowy w zwigzku z jej wykonywaniem.

§10

Zachowanie tajemnicy i RODO
W czasie trwania niniejszej umowy, a takze w okresie 5 lat od jej rozwigzania lub ustania Przyjmujgcy
zamoéwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji technicznych,
technologicznych, handlowych lub organizacyjnych, co do ktdrych Udzielajgcy zamodwienia podjat niezbedne
dziatania w celu zachowania ich poufnosci.
Przyjmujacy zamdwienia zobowigzuje réwniez sie do zachowania w tajemnicy uzyskanych od Udzielajgcego
zamoéwienie w czasie wykonywania umowy informacji podlegajgcych ochronie, a w szczegdlnosci danych
osobowych, jednostek chorobowych pacjentéw oraz wynikéw badan.
W zwigzku z faktem, iz Przyjmujgcy zamoéwienie bedzie dysponowat danymi osobowymi, o ktérych mowa w
ustawie z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1000 z pdzn. zm.) oraz
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady Unii Europejskiej 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/EW, Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie do
ich przetwarzania zgodnie z obowigzujgcymi przepisami oraz upowaznieniem (Zatgcznik nr 5), wytgcznie w
celach zwigzanych z wykonywaniem niniejszej umowy.
W przypadku naruszenia postanowien powyzszego paragrafu Udzielajgcy zamdwienia moze rozwigzac
umowe w trybie natychmiastowym.
Dokumentacja medyczna sporzgdzona przez Przyjmujgcego zamdwienie stanowi witasnos¢ Udzielajacego
zamowienie i bedzie przechowywana przez Udzielajgcego zamdwienie zgodnie z obowigzujgcym porzadkiem
prawnym.
W przypadku naruszenia przepiséw w zakresie ochrony danych osobowych obowigzujgcych w Szpitalu lub
niniejszej umowy z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujacego zamdwienie w nastepstwie czego,
Udzielajgcy zamowienia jako Administrator danych osobowych zostanie zobowigzany do wyptaty
odszkodowania lub zostanie ukarany karg grzywny, Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie pokryé
poniesione z tego tytutu straty i koszty solidarnie z Udzielajgcym zamodwienie.

§11
Kary umowne

Przyjmujgcy zamodwienie zaptaci Udzielajgcemu zamédwienia kary umowne w przypadku:

1) niezgodnego z obowigzujgcymi przepisami prawa prowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta w
wysokosci 150 zt za kazde stwierdzone naruszenie zasad prowadzenia dokumentacji medycznej,

2) nieuzasadnionej odmowy udzielenia $wiadczen zdrowotnych badZ naruszenia zasad przyjmowania
pacjentéw i ustalania termindw udzielania $wiadczenn zdrowotnych w wysokosci 5% facznego
miesiecznego wynagrodzenia, ustalonego na podstawie § 7 ust. 2 umowy w oparciu o ostatni zaptacony
rachunek/fakture za kazde stwierdzone naruszenie,

3) Swiadczen ustug medycznych i wydawania zaswiadczen, orzeczen, itd. w trakcie trwania niniejszej
umowy i udzielania $wiadczen dla Udzielajgcego zamdwienia, osobom nie bedacym pacjentami
Udzielajgcego zamdwienie — w wysokosci 20% facznego miesiecznego wynagrodzenia, ustalonego na
podstawie § 7 ust. 2 umowy w oparciu o ostatni zaptacony rachunek/fakture za kazde naruszenie,

4) zawinionego opdznienia rozpoczecia udzielania swiadczen zdrowotnych w stosunku do ustalonych
termindw/godzin — w wysokosci 5% tgcznego miesiecznego wynagrodzenia, ustalonego na podstawie
§ 7 ust. 2 umowy w oparciu o ostatni zaptacony rachunek/fakture za kazde naruszenie,

5) udzielania Swiadczen zdrowotnych niezgodnie z aktualng wiedzg medyczng, standardami lub
obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa — w wysokosci 20% tgcznego miesiecznego
wynagrodzenia, ustalonego na podstawie § 7 ust. 2 umowy w oparciu o ostatni zaptacony
rachunek/fakture za kazde naruszenie,
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6) uzasadnionej skargi pacjenta oraz/lub jego rodziny lub opiekuna — w sprawach dotyczgcych udzielania
Swiadczen zdrowotnych, z wytgczeniem skarg dotyczacych zastosowanych metod leczenia — w
wysokosci 5% tgcznego miesiecznego wynagrodzenia, ustalonego na podstawie § 7 ust. 2 i umowy w
oparciu o ostatni zaptacony rachunek/fakture za kazde potwierdzone naruszenie; w takim przypadku
skarga pacjenta winna by¢ ztozona na piSmie i podpisana. Udzielajgcy zamdwienia przed obcigzeniem
kara zazada wyjasnien od Przyjmujgcego zamowienie na pismie. Obcigzenie karg nastapi w przypadku
nieudzielania wyjasnien przez Przyjmujgcego zamowienie lub nieuwzglednienia wyjasnien,

7) niepoinformowania Udzielajgcego zamdwienia o powierzeniu wykonywania zleconych czynnosci innej
osobie - w wysokosci 5% miesiecznego fagcznego wynagrodzenia, ustalonego na podstawie § 7 ust. 2
umowy wykazanego w rachunku/fakturze za poprzedni miesigc za kazdy udowodniony przypadek,

8) w przypadku rozwigzania umowy z winy Przyjmujacego zamdwienie — w wysokosci 50% tgcznego
miesiecznego wynagrodzenia, ustalonego na podstawie § 7 ust. 2 umowy w oparciu o ostatni zaptacony
rachunek/fakture,

9) w przypadku naruszenia zasad dotyczacych ochrony danych osobowych kwote 1.000 zt za kazde
naruszenie,

10) w przypadku naruszenia klauzuli poufnosci kwote 10.000 zt za kazde naruszenie,

11) w przypadku, o ktérym mowa w § 7 ust. 7, gdy opdznienie w ztozeniu faktury przekracza 60 dni - 5 %
wartosci ztozonej z opdznieniem faktury.

2. W przypadku natozenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na Udzielajgcego zamdwienie kary z tytutu
niewykonania lub nienalezytego wykonania $wiadczen zdrowotnych, ktére na warunkach objetych niniejsza
umowa przyjat do wykonania Przyjmujacy zamodwienie - Przyjmujacy zamoOwienie bedzie zobowigzany
zwrdcic na rzecz Udzielajgcego zamowienia poniesione z tego tytutu wydatki w wysokosci rdwnej natozone;j

karze.

3. Strony ustalajg limit kar umownych naliczonych z tytutu realizacji niniejszej umowy do wartosci Sredniego za
caty czas trwania umowy, 3-miesiecznego wynagrodzenia naleznego Przyjmujgcemu zamdwienie.

4. W przypadku, gdy kara umowna nie pokryje szkody wyrzgdzonej przez Przyjmujgcego zamdwienie,

Udzielajgcy zamdwienia ma prawo dochodzi¢ odszkodowania przewyzszajgcego wartos¢ kary umownej na
zasadach ogélnych.

5. Przyjmujacy zamodwienie ma obowigzek wptaty na rachunek Udzielajgcego zamdwienia kary umowne;j
w terminie 14 dni od doreczenia pisma wzywajgcego do zaptaty udowodnionej kary umownej. Udzielajgcy
zamoéwienie zastrzega sobie prawo do potrgcania kwot kar umownych z przystugujgcych naleznosci
Przyjmujgcego zaméwienie.

6. Przyjmujgcy zamodwienie wyraza zgode na potracenie naleznych kar umownych z przystugujgcego mu
wynagrodzenia.
7. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu Swiadczen na podstawie niniejszej umowy ponoszg

w stosunku do poszkodowanego pacjenta solidarnie Udzielajgcy zamdwienia i Przyjmujgcy zamdwienie.
Strona, ktdra zaspokoi roszczenie, bedzie uprawniona do zgdania zwrotu spetnionego swiadczenia od drugiej
Strony jako wspétdtuznika w zaleznosci od jej stosunku do wyrzadzonej szkody i stopnia zawinienia.

8§12
Kwestie sporne
Ewentualne sprawy sporne wynikte na tle wykonywania niniejszej umowy po wyczerpaniu mozliwosci ich
polubownego zatatwienia podlegaé bedg rozstrzygnieciu przez Sad powszechny wiasciwy dla siedziby Udzielajgcego
zamdwienia.

§13
Postanowienia koricowe
1. Wszelkie zmiany umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
2. W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie majg zastosowanie przepisy:

1) Kodeksu Cywilnego,

2) Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,

3) Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty

4) Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych.

5) Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

6) Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
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7) Rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnos$¢ leczniczg (Dz.U. 2019, poz. 866),
8) Kodeksu Etyki Lekarskiej

3. W przypadku, gdy poszczegdlne postanowienia umowy sg lub stang sie niewazne, niebyte albo wadliwe,
pozostate postanowienia niniejszej umowy nie tracg swej waznosci.
4. Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.
Udzielajacy zaméwienia Przyjmujacy zamdwienie

Zalaczniki do umowy:

nr 1 — Oferta na swiadczenia zdrowotne

nr 2 — Polisa OCi NNW

nr 3 — Badania lekarskie

nr 4 - Wz6r rozliczenia

nr 5 — Upowaznienie do przetwarzania danych

nr 6 — Informacja/Oswiadczenie dot. niekaralnosci
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