
                WZÓR UMOWY  
                 Załącznik do SWKO

    
Umowa  Nr  ........................ 

 na wykonanie usług opiekuna medycznego 

 
zawarta  w  dniu ......................... w Kamieńcu  pomiędzy: 
 
Ośrodkiem Leczniczo-Rehabilitacyjnym ”Pałac Kamieniec” Sp. z o.o. z siedzibą w Kamieńcu, 
przy ul. Polnej 2, wpisanym do rejestru przedsiębiorców w Sądzie Rejonowym w Gliwicach, 
X Wydział Gospodarczy KRS pod nr: 0000566979, NIP: 6452167664, REGON: 276112481 
(zwanym dalej Ośrodkiem), reprezentowanym  przez : 
Prezesa Zarządu –  Łukasza Połatyńskiego    
zwanym dalej ,,Udzielającym zamówienia” 

 
a 
...................................................................................................................................................... 
 
....................................................................................................................................................... 
zwanym dalej ,, Przyjmującym zamówienie ‘’ 

 

Niniejsza umowa została zawarta w wyniku konkursu ofert znak sprawy: OLR/KO/opiekun 

med./3/2025 z dnia 05.12.2025r., przeprowadzonego na podstawie art. 26 ustawy z dnia 15 
kwietnia 2011r. o działalności leczniczej (t. j. Dz. U. z 2024r., poz. 799 z póżn.zm.) oraz ustawy 
z dnia 27 sierpnia 2004r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych (t. j. Dz. U. z 2024r.,poz. 146 z póżn. zm.). 
 

 
§ 1 

  
Udzielający zamówienia zleca, a Przyjmujący zamówienie przyjmuje do wykonania odpłatne  
i profesjonalne wykonywanie usług opiekuna medycznego zgodnie z posiadanymi 
kwalifikacjami  zawodowymi – nr wpisu w Centralnym Rejestrze Osób Uprawnionych do 
Wykonywania Zawodu Medycznego nr: …………, indywidualny identyfikator nr: ………..,  
na rzecz pacjentów przebywających  na leczeniu  w Ośrodku Leczniczo – Rehabilitacyjnym  
„Pałac Kamieniec” sp. z o.o., a  w szczególności do  następujących czynności higienicznych, 
pielęgnacyjnych, itp.: 
1. Pomoc pacjentom w czynnościach dnia codziennego: ubieraniu się, spożywaniu posiłków, 
utrzymywaniu higieny osobistej i porządku w otoczeniu. 

 Czuwanie nad bezpiecznym przebiegiem codziennej rutyny – porannej toalety, posił-
ków, spacerów, odpoczynku i snu. 

 Wspieranie pacjentów w rozwoju samodzielności, wyrabianiu nawyków higienicz-
nych i odpowiedzialności za siebie. 

 Towarzyszenie pacjentom podczas wizyt lekarskich i zabiegów, wspieranie ich emo-
cjonalnie w trudnych momentach. 

2. Współpraca z pielęgniarkami w realizacji zaleceń medycznych (np. pomoc przy podawaniu 
leków doustnych, kontrola podstawowych parametrów życiowych pod nadzorem). 

 Pomoc w zmianie pozycji ciała pacjenta z ograniczoną sprawnością, zapobieganiu od-
leżynom i dbaniu o komfort fizyczny podopiecznych. 



 Obserwacja stanu zdrowia pacjenta i natychmiastowe zgłaszanie personelowi medycz-
nemu wszelkich niepokojących objawów. 

 Współpraca z ratownikami KPP i pielęgniarkami w sytuacjach interwencyjnych. 
3. Współtworzenie oraz aktywne prowadzenie zajęć rekreacyjnych, manualnych, plastycz-
nych, ruchowych i wyciszających. 

 Wspieranie pacjentów w nauce i zadaniach edukacyjnych zgodnie z ustalonymi pla-
nami terapeutycznymi. 

 Organizowanie pacjentom czasu wolnego w sposób bezpieczny, angażujący i dostoso-
wany do ich wieku oraz możliwości psychofizycznych. 

 Współpraca z terapeutami i wychowawcami w przygotowywaniu harmonogramów ak-
tywności popołudniowych i weekendowych. 

4. Tworzenie atmosfery zaufania, akceptacji i empatii – rozmowy z pacjentami, towarzyszenie 
im w codziennych przeżyciach i trudnościach. 

 Wspieranie pacjentów w radzeniu sobie z emocjami, napięciem i trudnymi sytuacjami 
społecznymi. 

 Reagowanie na potrzeby pacjentów z poszanowaniem ich godności i indywidualności. 
 Obserwacja zachowania pacjentów i przekazywanie istotnych informacji zespołowi 

Terapeutycznemu. 
5. Opieka nad pacjentami podczas wyjść, spacerów, wycieczek i innych aktywności organizo-
wanych poza zakładem. 

 Czuwanie nad ich bezpieczeństwem, zachowaniem oraz przestrzeganiem zasad spo-
łecznych w przestrzeni publicznej. 

 Wspieranie pacjentów w kontaktach z otoczeniem i rozwijaniu kompetencji społecz-
nych. 

6. Uczestnictwo w spotkaniach zespołu opiekuńczo-terapeutycznego, przekazywanie bieżą-
cych informacji o stanie pacjentów. 

 Wdrażanie zaleceń zespołu dotyczących pracy wychowawczo-opiekuńczej i wsparcia 
indywidualnego. 

 Dbałość o dobrą komunikację z personelem i współodpowiedzialność za jakość opieki 
nad pacjentami. 

 Przestrzeganie zasad tajemnicy zawodowej, procedur wewnętrznych i etyki zawodu. 
7. Utrzymywanie porządku w przestrzeniach dziecięcych: sypialniach, łazienkach, jadalniach 
i salach zajęciowych. 

 Współudział w przygotowywaniu pomocy dydaktycznych, materiałów plastycznych, 
sprzętu do zajęć oraz ubrań pacjentów. 

 Monitorowanie zapasów materiałów higienicznych i ich racjonalne wykorzystywanie. 
 Dbanie o bezpieczne środowisko przebywania pacjentów i zgłaszanie usterek lub za-

grożeń. 
 
 

§ 2 
1. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że spełnia wymogi pozwalające mu na udzielenie  

świadczeń zdrowotnych w ramach niniejszej umowy oraz posiada uprawnienia do wyko-
nywania czynności opiekuna medycznego.  

2. O utracie uprawnień, o których mowa w pkt.1, Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest 
niezwłocznie poinformować na piśmie Udzielającego zamówienie. 

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń zdro-
wotnych przy wykorzystaniu wiedzy i umiejętności fachowych z uwzględnieniem postępu 
nauk medycznych, z zachowaniem najwyższej staranności, zgodnie z zasadami etyki zawo-
dowej. 



§ 3 
Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do wykonywania świadczeń z zakresu usług 
opiekuna medycznego, o których mowa w § 1 umowy, minimum …….. godzin w miesiącu 
kalendarzowym. 
 

§ 4 
1. Ilość, czas oraz terminy dot. wykonywania usług opiekuna medycznego uzależnione są od 

bieżących potrzeb Udzielającego zamówienie, ustalane przez Udzielającego zamówienie w 
miesięcznych harmonogramach. Świadczenia usług o których mowa w § 1  udzielane będą 
pacjentom przebywającym na leczeniu w Ośrodku Leczniczo-Rehabilitacyjnym „Pałac 
Kamieniec” Sp. z o.o. 

2. Ze względu na bezpieczeństwo oraz dobro pacjentów Przyjmujący zamówienie 
zobowiązuje się, iż nie będzie stwarzał dezorganizacji pracy osób zatrudnionych przez 
Udzielającego zamówienia. 

 
§ 5 

 
1. W świadczeniu usług  Przyjmujący zamówienie działa samodzielnie i nie podlega kierow-

nictwu Udzielającego zamówienia  w zakresie podejmowanych czynności zawodowych w 
rozumieniu kodeksu pracy. Zalecenia lekarskie oraz administracyjne kierowane do Przyj-
mującego zamówienie  mają charakter wskazówek merytorycznych oraz organizacyjnych, 
nie stanowią poleceń pracowniczych, a udzielane są ze względu na wypełnianie przez Przyj-
mującego zamówienie czynności leczniczych z udziałem Udzielającego zamówienia. 

2. Przy wykonywaniu niniejszej umowy Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest 
przestrzegać Kodeksu Etyki Zawodowej, Regulaminów Ośrodka, Polityki Bezpieczeństwa 
Ochrony Danych Osobowych, przepisów sanitarnych, bhp, p-poż, Zarządzeń 
Wewnętrznych obowiązujących w Ośrodku. Naruszenie ich rodzi odpowiedzialność 
Przyjmującego zamówienie  za niewykonanie lub nienależyte wykonanie niniejszej umowy. 

3. Przyjmujący zamówienie ponosi odpowiedzialność za szkody powstałe przy nienależytym 
i niewłaściwym wykonywaniu czynności opiekuna medycznego  oraz bieżących zaleceń 
Udzielającego zamówienia. 

4. Udzielający zamówienia nie odpowiada za długi jakie Przyjmujący zamówienie zaciągnie 
w celu właściwego wykonania usługi. 

5. W trakcie wykonywania niniejszej umowy, Przyjmującemu zamówienie nie wolno używać 
we własnym interesie rzeczy i pieniędzy Udzielającego zamówienia. 

6. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest informować Udzielającego zamówienia  
o przebiegu wykonania usług opiekuna medycznego. Przyjmujący zamówienie składa 
Udzielającemu zamówienia  po każdym pobycie pisemny raport z przebiegu prowadzonych 
przez niego spraw, na bieżąco zobowiązany jest do udzielania informacji ustnie oraz na 
żądanie Udzielającego zamówienia. 

7. Przyjmujący zamówienie przyjmuje obowiązek poddania się kontroli uprawnionych 
podmiotów kontrolujących Udzielającego zamówienia, w tym dokonywanych przez NFZ 
w zakresie wynikającym z umowy zawartej z dyrektorem oddziału Funduszu i na zasadach 
określonych w ustawie o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych.  

   
§ 6 

Odpowiedzialność za szkodę wyrządzoną przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych   
określonych niniejszą umową ponoszą solidarnie Udzielający zamówienia  i  Przyjmujący 
zamówienie, chyba że szkoda powstała z wyłącznej winy Przyjmującego zamówienie. 



§ 7 
 

1. Kwota wynagrodzenia należna Wykonawcy z tytułu realizowania umowy w okresie  
od 01 stycznia 2026r. do 31 grudnia 2026r. wynosi: ………… zł brutto (słownie: …… zł.), 
za każdą godzinę wykonywania świadczeń.  

2. Rozliczenia dokonywane będą w okresach miesięcznych na podstawie faktury wysta-
wionej w ostatnim dniu miesiąca, płatnej w terminie 14 dni od daty otrzymania faktury 
na rachunek bankowy Przyjmującego zamówienie wskazany na fakturze. Podstawą wy-
stawienia faktury jest miesięczny Rejestr -wykaz wykonanych dyżurów sporządzony 
przez Przyjmującego zamówienie  na podstawie danych wynikających z harmonogramu, 
zatwierdzony przez przedstawiciela Udzielającego zamówienia. Rejestr winien być 
prowadzony dokładnie i starannie  oraz  oddany  do zatwierdzenia przez Udzielającego 
zamówienia  najpóźniej do 3 dni roboczych  następnego miesiąca po miesiacu 
kalendarzowym w którym  realizowane były usługi  pielęgniarskie. 

3. Strony zgodnie postanawiają, że Udzielającego zamówienia jest uprawniony do bieżą-
cego monitorowania i oceny należytego wykonania usługi przez Przyjmującego zamó-
wienie. 

4. Jako dzień zapłaty faktury przyjmuje się datę obciążenia rachunku bankowego Udzielają-
cego zamówienia. 
 

                                                                      § 8 
W przypadku powstania szkód w związku z wykonywaniem usług pielęgniarskich pełną 
odpowiedzialność cywilną za powstałą szkodę ponosi Przyjmujący zamówienie. 
 

                                                                      § 9 
1. Niniejsza umowa zostaje zawarta w dniu ....................... z zastrzeżeniem, że okres udzielania 

usług rozpoczyna się  od dnia 1 stycznia 2026r.. Umowa niniejsza ulegnie zakończeniu w 
dniu 31 grudnia 2026 roku, chyba, że wcześniej nastąpi zrealizowanie ilości godzin 
zadeklarowanych w formularzu ofertowym. 

2. W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie 
leży  w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili jej zawarcia,  
Udzielający zamówienie może odstąpić od umowy w terminie 1 - miesiąca od powzięcia 
wiadomości o tych okolicznościach.  

                                                                    §10 
1. Umowa ulega rozwiązaniu: 
- z upływem czasu, na który została zawarta; 
- z dniem zakończenia udzielania określonych świadczeń zdrowotnych tj. zrealizowanie ilości 
godzin zadeklarowanych w formularzu ofertowym; 
- wskutek  oświadczenia  jednej  ze  stron  z  zachowaniem  jednomiesięcznego  okresu  - 
wypowiedzenia złożonego na koniec miesiąca; 
- wskutek oświadczenia jednej ze stron  bez zachowania okresu wypowiedzenia, w 
przypadkach rażącego narusza istotnych postanowień umowy. 
2.  Pod pojęciem rażącego naruszenia istotnych postanowień umowy należy rozumieć w 
szczególności: 
- stwierdzenie niewykonania lub nienależytego wykonania zleconych świadczeń,   

w szczególności potwierdzonych zastrzeżeniami lub wynikiem kontroli przez NFZ lub 
Rzecznika Praw Pacjenta lub inne nadzorujące organy; 

- nie dopełnienie przez Przyjmującego zamówienie obowiązku zachowania tajemnicy za-
wodowej i służbowej, o których mowa w treści niniejszej umowy, 



- przeniesienie przez Przyjmującego zamówienie praw i obowiązków wynikających  
z niniejszej umowy na osobę trzecią bez zgody Udzielającego zamówienia. 

-   nieprzekazywanie lub niedotrzymanie terminów przekazywania Udzielającego zamówie-
nia wymaganych informacji, 

- nierealizowanie zaleceń pokontrolnych NFZ lub Rzecznika Praw Pacjenta lub innych orga-
nów kontrolnych, 

- utratę przez Przyjmującego zamówienie wymaganych uprawnień do świadczenia usług 
zdrowotnych na rzecz Udzielającego zamówienia, 

- nie utrzymanie ciągłości ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej firmy Przyjmującego 
zamówienie w okresie obowiązywania umowy lub samej pielęgniarki, 

3. Udzielający zamówienie może naliczyć Przyjmującemu zamówienie kary umowne,  
w następujących przypadkach: 
- niezgłoszenia się wymaganych w harmonogramach osób bądź opóźnienia w rozpoczęciu 
udzielania świadczeń zdrowotnych za każdą rozpoczętą godzinę, w stosunku do ustalonych 
godzin w przedstawionym harmonogramie. Karę umowną ustala się w wysokości 0,5% 
miesięcznego wynagrodzenia brutto za każdą godzinę opóźnienia. 
- niestarannego i niepełnego prowadzenia lub braku dokumentacji medycznej w formie 
elektronicznej lub papierowej w wysokości 5 % wynagrodzenia miesięcznego brutto. 
- nie dostarczenie przez Przyjmującego zamówienie kopii nowej polisy ubezpieczenia od 
odpowiedzialności cywilnej lub innego dokumentu potwierdzającego zawarcie umowy 
ubezpieczenia, o której mowa w treści niniejszej umowy w wysokości 1% wynagrodzenia 
miesięcznego brutto. 
- niewykonania umowy lub jej nienależytego wykonania zakresu określonego w § 2 lub 
innego niż opisane powyżej,  w wysokości 5% wynagrodzenia miesięcznego brutto za każdy 
przypadek; 
- odstąpienia od umowy lub wypowiedzenia umowy przez Udzielającego zamówienia  
z przyczyn za które odpowiedzialność ponosi Przyjmujący zamówienie – karę umowną 
ustala się  w wysokości 5% pełnego wynagrodzenia brutto;  

4. Udzielającemu zamówienie służy uprawnienie wyboru podstawy dochodzenia kary 
umownej spośród wskazanych w powyższym ustępie. 

     5. Udzielający zamówienie może potrącić naliczone kary umowne ze swoich zobowiązań 
wobec  Przyjmującego zamówienie,   na co, przez podpisanie niniejszej umowy 
Przyjmujący zamówienie wyraża zgodę. 

6. Udzielający zamówienia zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania 
uzupełniającego do wysokości poniesionej szkody na zasadach ogólnych. 

 
                                                                      §11 

1. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do zachowania tajemnicy zawodowej (me-
dycznej) oraz tajemnicy dotyczącej informacji organizacyjnych oraz wszelkich innych 
ustaleń dotyczących Udzielającego zamówienia nie podanych do publicznej wiadomo-
ści. 

2. Każda ze Stron zobowiązuje się do przestrzegania tajemnicy w zakresie wszelkich da-
nych, które uzyskała przy wykonywaniu przedmiotu Umowy. 

3. Strony traktują treść Umowy jako poufną. Informacje dotyczące treści Umowy nie mogą 
być udostępniane osobom trzecim bez zgody obu Stron wyrażonej na piśmie. Przyjmu-
jący zamówienie zobowiązany jest nadto do przestrzegania tajemnic zawodowych, jak  
i  tajemnicy wynikającej z ustawy o ochronie zdrowia psychicznego oraz zachowania w 
poufności danych osobowych pod rygorem skutków odszkodowawczych.  

4. Administratorem danych osobowych podanych w umowie ze strony Udzielającego 
zamówienia  jest Ośrodek Leczniczo – Rehabilitacyjny “Pałac Kamieniec” sp. z o.o., 42-



674 Kamieniec, ul. Polna 2, adres poczty elektronicznej: sekretariaty@olr-kamieniec.pl, 
tel. +48  32 2337877. 

5. Dane osobowe przetwarzane są w celu wykonywania czynności mających na celu 
zawarcie umowy i jej realizację, a podstawą prawną przetwarzania danych osobowych 
jest art. 6 ust. 1 lit.b) i art. 9 RODO (UE). 

6. Przyjmujący zamówienie oświadcza, iż zapoznał się z pełną treścią klauzuli 
informacyjnej, która znajduje się w siedzibie Udzielającego zamówienie oraz na jego 
stronie internetowej. 

7. Strony umowy zobowiązują się ponadto do przestrzegania przy wykonywaniu niniejszej 
umowy zasad wynikających Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem danych osobwoych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych 
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. 
Urz. UE L 119 z 04.05.2016r., str. 1) . 

8. Udzielającego zamówienia  oświadcza, że jest administratorem w rozumieniu Rozporzą-
dzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE z dnia 27 kwietnia 2016 r (UE 2016/679) w 
sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w 
sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, 
zwanego dalej RODO, których przetwarzanie powierza Wykonawcy. 

9. Przyjmujący zamówienie będzie przetwarzać powierzone dane osobowe wyłącznie w 
celu  
i zakresie niezbędnym do realizacji przedmiotu niniejszej umowy na rzecz Udzielającego 
zamówienia. 

10. Zakres powierzonych do przetwarzania danych osobowych obejmuje wszelkie dane po-
wierzone w wyniku  świadczenia umowy. 

11. Udzielającego zamówienia powierza Przyjmującemu zamówienie przetwarzanie danych 
osobowych na czas obowiązywania niniejszej umowy. 

12. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się przetwarzać powierzone mu dane osobowe 
zgodnie z niniejszą umową, przepisami o ochronie danych osobowych oraz innymi prze-
pisami prawa powszechnie obowiązującego, chroniącymi prawa osób, których dane będą 
przez Przyjmującego zamówienie przetwarzane. 

13. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się, przy przetwarzaniu powierzonych danych oso-
bowych, do ich zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich środków technicznych 
i organizacyjnych zapewniających adekwatny stopień bezpieczeństwa odpowiadający ry-
zyku związanym z przetwarzaniem danych osobowych, zgodnie z art. 32 RODO. Nadto 
Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do zawarcia umowy o powierzeniu przetwa-
rzania danych osobowych , której wzór  wynika z Polityki Ochrony Danych Osobowych 
obowiązującej w Ośrodku. 

14. Przyjmujący zamówienie dopuści do przetwarzania powierzonych danych osobowych 
wyłącznie osoby posiadające upoważnienia. 

15. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy przetwarzanych 
danych wszystkie osoby, które upoważnia do przetwarzania tych danych, w celu realizacji 
niniejszej umowy, zarówno w trakcie zatrudnienia ich u Przyjmującego zamówienie, jak  
i po jego ustaniu. 

16. Przyjmujący zamówienie może powierzyć (pod-powierzyć) przetwarzanie danych innym 
podmiotom jedynie za uprzednią, wyrażoną na piśmie pod rygorem nieważności, zgodą 
Zamawiającego. Zgoda wydawana jest w odniesieniu do ściśle określonych osób lub pod-
miotów (podwykonawców) oraz określa cel, zakres oraz warunki dalszego powierzenia 
przetwarzania danych osobowych. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest powiado-
mić Udzielającego zamówienia każdorazowo o planowanej zmianie podmiotów. 



17. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do nieprzekazywania danych osobowych po-
wierzonych do przetwarzania do państw trzecich, poza UE bez uprzedniej pisemnej zgody 
Udzielającego zamówienia oraz spełnienia warunków wynikających z przepisów o ochro-
nie danych osobowych. 

18. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się niezwłocznie (w terminie do 24 godzin od 
ujawnienia) zawiadomić Udzielającego zamówienia na adres email: sekretariat@olr-ka-
mieniec.pl o wszelkich przypadkach naruszenia ochrony danych osobowych powierzo-
nych na podstawie niniejszej umowy lub o ich niewłaściwym użyciu wszelkich czynno-
ściach z własnym udziałem w sprawach dotyczących ochrony danych osobowych powie-
rzonych na podstawie niniejszego umowy, prowadzonych w szczególności przed Orga-
nem Nadzorczym, urzędami państwowymi, policją lub przed sądem. 

19. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się odpowiedzieć niezwłocznie i z dochowaniem 
należytej staranności na każde pytanie Udzielającego zamówienia dotyczące przetwarza-
nia powierzonych mu na podstawie niniejszego umowy danych osobowych. 

20. Przyjmujący zamówienie umożliwi Udzielającego zamówienia przeprowadzenie kontroli 
zgodności przetwarzania powierzonych danych osobowych z niniejszą umowami oraz 
przepisami o ochronie danych osobowych. Udzielającego zamówienia zawiadomi Przyj-
mującego zamówienie o zamiarze przeprowadzenia kontroli co najmniej 5 dni przed roz-
poczęciem czynności kontrolnych. 

21. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do zastosowania ewentualnych zaleceń pokon-
trolnych dotyczących ochrony powierzonych danych osobowych oraz sposobu ich prze-
twarzania, o ile zalecenia te są zgodne z niniejszą umową i obowiązującymi przepisami 
prawa. 

22. Przyjmujący zamówienie jest odpowiedzialny za przetwarzanie powierzonych danych 
osobowych niezgodnie z niniejszą umową, a w szczególności za udostępnienie danych 
osobom nieupoważnionym. 

23. Przyjmujący zamówienie ponosi odpowiedzialność odszkodowawczą względem Udzie-
lającego zamówienia w przypadku wystąpienia przeciwko Udzielającego zamówienia z 
roszczeniami przez osoby, których bezpieczeństwo danych osobowych naruszono w wy-
niku realizacji niniejszego umowy z winy Przyjmującego zamówienie. 

24. W przypadku rozwiązania lub wygaśnięcia umowy Przyjmujący zamówienie jest zobo-
wiązany do usunięcia lub zwrócenia wszelkich powierzonych danych osobowych oraz 
usunięcia wszelkich ich istniejących kopii, z wyłączeniem danych, do  których przecho-
wywania jest obowiązany na podstawie obowiązujących przepisów prawa. 

25. Szczegóły zwrotu lub usunięcia danych mogą zostać doprecyzowane w chwili rozwiąza-
nia umowy. 
 

§12 
1. Przelew wierzytelności może nastąpić wyłącznie za uprzednią zgodą Udzielającego za-

mówienia wyrażoną pod rygorem nieważności w formie pisemnej. 
2. Wszelkie spory wynikające z realizacji zapisów niniejszej umowy będą w pierwszej ko-

lejności rozstrzygane na drodze polubownej. 
3. Spory, które nie zostaną rozstrzygnięte na drodze polubownej, będą rozstrzygane przez 

sądy powszechne właściwe dla siedziby Udzielającego zamówienia. 
 

§13 
W zakresie nieuregulowanym niniejszą Umową mają zastosowanie powszechnie obowiązujące 
przepisy prawa, oraz Kodeksu cywilnego. 
 
 



§14 
W dniu podpisania umowy lub najpóźniej do 5 dni roboczych od daty podpisania  umowy 
Przyjmującego zamówienie przedstawia: 

 aktualny wypis z Rejestru Podmiotów Wykonujących Działalność Leczniczą lub 
wypis z  Rejestru Praktyk Zawodowych i Położonych  lub innego właściwego rejestru, 
poświadczony za zgodność z oryginałem przez osobę uprawnioną lub wydruk z 
systemu elektronicznego, 

 aktualny odpis z właściwego rejestru poświadczony za zgodność z oryginałem przez 
osobę uprawnioną lub wydruk  z Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności 
Gospodarczej lub wydruk z systemu elektronicznego, 

 ubezpieczenie OC za szkody wyrządzone przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych, 
 zaświadczenie lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazań zdrowotnych do 

udzielania usług określonych w niniejszej umowie przez poszczególne skierowane 
przez Przyjmującego zamówienie pielęgniarki, 

 aktualne badania do celów sanitarno-epidemiologicznych (zaświadczenie wydane 
przez lekarza profilaktyka, 

 zaświadczenie potwierdzające odbycie szkolenia bhp, 
 zaświadczenie KRK. 

 
§15 

Zmiany warunków niniejszej Umowy wymagają formy pisemnej w postaci aneksu pod 
rygorem nieważności. 

 
§16 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze 
stron. 

 

 
………………………….                                                   …………………………….. 

 
(Udzielający zamówienie)                                                       (Przyjmujący zamówienie) 
 
Załączniki: 
- Oferta z dnia ……………………….. wraz z załącznikami 
- Szczegółowe Warunki Konkursu Ofert. 

 
 
 
 

 


