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SPECYFIKAGJAISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

USLUGA SPOLECZNA

Potwierdzanie skiefowan na leczenie uzdrowiskowe dorOislych i dzieci

zat^cznikami 00 niniejszej SIWZ s^:

1. fornlulafz oferty

2. form:uliarz;^wykaz osob

3. wzor umotiy wraz z zat^cznikiem nr 3 do umowy (wzqr Umowy o zachowaniu

poufnosd w NFZ)

4. wzor oswiadczenia, o ktorym mowa w art. 25a ust.l pkt 1 pzp

5. wzor informacji, o ktorej mowa w art. 91 ust.3a pzp

6. wzor oswiadczenia - grupa kapitaiowa
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Nr zam6wknia: 26/us/2018

1. Nazwa (firma') oraz adres Zamawiaiacego

Narodowy Fundusz Zdrowia, Sl^ski OddZiai Wojewddzki w Katowicach, ul. KossUtha 13, 40-844 Katowice;

e-mail: zamowieluaDubliczne@.nfz-katowice.pl. stfona intemetowa: www.nfz-katoWice.pl.

n. frvb udzielenia zamoWienia

POst^powanie o udzielenie zamOwienia publicznego prowadzone jest W oparciu o prZepisy art. 138o ust.2 - ust.4

ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamOwien publicznych (j-t. Dz.U. z 2018, poz. 1986 ze zm.) dotycz^ce

zamOwien na ushigi spoleCzne oraZ zgodnie z zasadami okre^lonymi w niniejszej Specyfikacji Istotnych WarunkOw

Zgodnie z art. 138o ust.2 pZp Zamawiaj^cy udziela zamOwienia w sposOb przejrzysty, obiektywny
i niedyskryminuj^cy.

Numer postfpowania

Post^powanie, ktOrego dotyczy niniejszy dokument oznaczone jest numerem 26/us/2018. WykoiIaWcy We Wszelkich

kontaktach z Zamawiaj^cyiii prOszeni s^ o poWolywanie si? na ww. numer.

Terminologia oraz stosOWane prZepisy

Ze wzgl?du na fakt, iz niniejsze post?poWanie realizowane jest zgodnie z art. 138o ust.2-4 pzp, zamawiaj^cy okreSla,
iz w niniejszym postfpowaniu b?d4 mialy odpowiednie zastosOwanie nast?puj^ce przepisy ustawy Prawo zamOwien
publicznych:

Aft. 8, art. 22, art. 22b-22d, art. 22a, art. 23, art. 24, art. 25a ust.l, art. 26 ust. 2c oraz ust. 2^4 ofaz ust.6 art. 32 i art.
34, art. 86, art. 87, art. 89, 91 ust. 1, 93 ust.1 pkt 1 oraz pkt 4-7, ponadto ust.lc, ust.2 oraz ust.3, art. 97, a tak±e
przepisy rozporz^dzenia Ministra Rozwoju z (Ma 26 lipca 2016 r. w spraWie rodzajOw dOkumentOw [...]. Ponadto
zastosowanie b?dzie mial art. 24aa pzp oraz przepisy indywiduaMe wskazane w przypadku katdej z czynnoSci
opisanych W nMejszej SIWZ.

Zamawiaj^cy okre^lil sposOb przeprOwadzenia post?powania o udzielenie zamOwienia na ushigi spoleczne
z uwzgl?dnieniem: zasady rOwnego traktOwafiia i konteencji, przejrzystoSci, proporcjohalno^ci, a tak^e w sposOb
niedyskryminuj^cy oraZ z uwzgl?dnieniem przepisOw art. 17 i art. 18. Zamawiaj^cy Odrzuci ofert? w prl^adkach
okreSlonych W art. 89 pzp.

IlekroO w nMejszej Specyfikacji Istotnych WafunkOw ZamOwienia zwanej takze „SIWZ" mowa jest o "p^" lub
„ustawie", nalely przez to roiaiMec uStaw? z dnia 29 stycznia 2004 r. PraWo zamOwien publicznych. IlekrOci
w „SIWZ" mowa jest o "Zarnawiaj^cym", nalezy przez to rozumieO Sl^ski Oddzial WojewOdzki Narodowego
Funduszu Zdrowia (zWany rOWniez ̂ OW NFZ lub Sl^ski OW NFZ). IlekroO w SIWZ mowa jest o „(Mach
roboczych" nalezy przez to rozUmiec wszystkie dni kalendarzowe za wyj^tkiem dni ustawowo wolnych od pracy
(tj. dni ̂ wi^tecznych i niedziel) oraz sobOt. IlekroO w SIWZ mowa jest o „(Mach" naleiy przez to rozuMeO dni
kalendarzowe zgodnie z art. 110 i nn. k.c. z tym zastrze^eniein, jezeli koniec terminu do wykonania czynno^ci
w post?powaniu o udzielenie ZamOwienia publicznego przypada na sobot? lub dzien ustawowo wolny od pfacy,
termin uplywa dnia nast?pnego po dniu lub dniach wolnych od pracy. IlekroO w nMejszej SIWZ inowa jest
0 rozpOrZ^dzeniu w sprawie dokumentOw Uale^ przez to rozmnieO rozporz^dzenie MMstra Rozwoju z 26.07.2016 r.
w spraWie rodzajOw dokumentOw, jakich moze iqdaO zamawiaj^cy od wykonawcy w post?powaniu o udzielenie
zamOwienia (Dz.U. z 2016 r., poz. 1126 ze zm.).

In. Opts przedmiotu zamOwienia

1. PrzedMotein ZamOwienia jest usluga potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe doroslych i dzieci, zgodnie

z warunkami opisaUymi w niniejszej SIWZ, w tym we wzorze umowy.

Rodzaj zamOwienia: usluga spoleczna.

Kod WspOlnego Slownika ZamOwien (CPV): 85.12.00.00-6 - ushigi medyczne i podobne.

Wykonywanie ushigi b^d^cej przedMotem nMejszego zamOwienia winno odbywaO si? zgocMe z ObOwi^j^cymi
przepisami prawa, w lym zgocMe z rozporz^dzeniem MMstra Zdrowia z dnia 07.07.2011 r. w sprawie kiefoWania na
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leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacj? uzdrowiskow^ (Dz.U. Nr 142, poz. 835) oraz zgbdnie z zasadaini wiedzy
medycznej.

Wykonawcy wiriny byd Znane zasady aprobaty skierowania pod wzgi^dem celowo^ci leczenia uzdrowiskowego oraz
zakres obowi^zkow lekarza specjalisiy w dziedzinie balneolpgii i medycyny fizykalnej lub rehabilitacji medycznej
w zwi^zku z wykoriywaniem uslugi potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dorosfycb i dzieci.
Specjalizacj? z balneoklimiatologii i medycyny fizykalnej uznaje si? na potrzeby niniejszego pOst?powania za toZsam^
ze specjalizacj^ z balneologii i medycyny fizykalnej.

Zakres obdwi^zkow lekarza specjalisty, tj. lekarza balneologii i medycyny fizykalnej lub lekarza rehabilitacji
medycznej:

1. dokonywanie oceny skierpwafi na leczenie uzdrowiskowe pod wZglpdem ich celowo^ci (aprobata lub brak
aprobaty) w terminie 7 dni od dnia ich otrzymania oraz wskazanie profilu i rodzaju leczenia uzdrowiskowegp,
oraz propohowanego miejsca leczenia^

2. w razie potrzeby wnipskbWanie do lekarza ubezpieczenia zdroWotnego wystawiaj^cego skierowanie
0 uzupehiienie lub aktualizacj? dokumentacji medycmej lub o przeprowadzenie dodatkbwych badah niezb?dnych
do ustalenia rodzaju i zakresu leczenia uzdrowiskowego,

3. dokonywanie ponownej oceny skierowan po dostarczeniu uzupehiien lub po weiyfikacji dokonywanej przez
lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego,

4. uzasadnianie dokonanej kwalifikacji skierowania w przypadku przeciwwskazah lub braku wskazan do leczenia
uzdrowiskowego lub rehabilitacji uzdrowiskowej,

5. ocenianie pod wzgl?dem medycznym odwolah ubeZpieczonych dotycz^cych potwierdzeiiia Ixib nie pptwierdzenia
skierowan na leczenie uzdrowiskowe lub ̂ ^7boru danego terminu/ kienmku/ miejscowo^ci leczenia,

6. opiniowanie pod wzglfdem medycznym zwrotdw skierowan na leczenie uzdrowiskowe,

7. opiniowanie pod wzgl?dem medycznym skarg ubezpieczonych lub opiekundw dzieci,

8. opiniowanie pod wzgl?dem medycznym zakwestionowanej przez Swiadczeniobiorcow dokonanej kwalifikacji
leczenia uzdrowiskowego lub rehabilitacji uzdrowiskowej,

9. wydawanie innych pisemnych opinii pod wzgl?dem medycznym w ramach obshigi spraw zWi^zanych
z leczeniem uzdrowiskowym

Zamdwienie obejmuje liczb? maksymalnie 65 000 skierowafi.

Podanq ilosc skierowan nalezy traktowac jako maksymalnq liczb^ skierowan W okresie obowiqzywania umowy. Ilosc
podanq dla tego okresu nalezy proporcjonalnie odniesc do 1 ntiesiqca, co okresli ilosc skierowan, ktorych
Wykonawca moze spodziewac si^ w skali miesiqca.

lloSc skierowan prZekaZanych w ramach ppjedynczego zlecenia danemu lekarzowi specjali^cie nie przekroczy
jednego tysi^ca skierowah.

Zamawiaiacv zastrzeea sobie prawo do dokonania w trakcie realizacii umowv wervfikacii maksymalnej ilofci

skierowan podahej w umowie (65 000). Jezeli przeprdWadzona Weryfikacja wskaze na mniejsze zapotrzebowanie

w zakresie potwierdzanych ilo^ci skierowan niz wynikaj^ce z umowy (np. z powodu faktycznego zmniejszenia si?
ilo^ci skierowan wplyWaj^cych do Zamawiaj^cego b^dz z powodu nawi^ania przez Zamawiaj^Cego stosunku pracy

w zakresie obj?tym przedmiotem umowy), Zamawiaj^cy zastrzega sobie prawo do zmniejszenia maksymalnej iloSci
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skierowan. Niniejsze hast^pi w drodze pisemnego aneksu do umowy wprowadz^^cego ndw^ inaksymaln^ ilosd
skierowad, ilo^d skierowan pozostal^ jeszcze do opracowania w ramach umowy oraz odpowiednio zrimiejszon^
vvysokosc wynagrodzenia brutto umowy.

Realizacja zamdwienia, b^dzie przebiegala na wanlnkach okre^lonych we wzorZe umowy stanowi^cym zai^cznik
do niniejszej SlWZ.

2. Irme informacje

•  Zamawiaj^cy nie dopuszcza skladania ofert cz^^ciowych, co oznacza, ze Wykonawca moze ziozyd jedn4
ofert? na caiosd zamdwienia.

•  Zamawiaj^cy nie dopuszcza inoZliwo^ci skiadania ofert wariantowych.
•  J?zyk postfpowania.

Wyja^nia si?, iZ Zgodnie z zasad^ wyrazon^ w art. 9 ust. 2 pzp, post?powanie o udzielenie zamdwieiiia publicznego
prowadzi si? w j?zyku polskim. Wymdg art. 9 ust. 2 ustawy Prawo zamdwied publicziiyGh. wi^e si? z regulacjq.
ustawy z dnia 07.10.1999 r. o j?zyku polskim (Dz.U.2011.43.224 j.t.), ktdra fonnuhije zasad? uzywdnia j?zyka
polskiego przez podniioty wykonuj^ce zadania publiczne na terytorium Rzeczpospdlitej Polskiej. Ustawa o j?zyku
polskim w art. 11 stanowi, iz art. 5-10 tejze ustawy nie dotycz^ mi?dzy innymi nazw wiasnych, zwyczajowo
stosowanej tenninoldgii naukowej i technicznej, znakdw towarowych, nazw handlowych oraz oznaczed pochodzenia
towardw i ushig, norm wprowadzanych w j?zyku oryginahi zgodnie z przepisami o ndrmalizacji.

3. Warunki platnoSci: warunki platno^ci zostaly okrei^lone we wzorze umowy.

rv. Termin i mieisce wvkdnania zamdwienia

1. Termin wykonania zamdwienia:.w okresie do dnia 31.12.2019 r. (na zasadzie pojedynczych zleced) pocz^wszy od
dnia zawarcia umowy, die wczeSniej jednak niz: od dnia 02.01,2019 r. Termin wykonania pojedynczego zlecenia

w ramach uinoWy nie moZe byd dIuZszy niz 7 dni licz^c od dnia przekazania skierowad danemu lekarzowi

specjaliscie. Ild^c skierowad przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danemu lekarzowi specjali^cie nie

przekroczy Jednego tysi^ca skierowad. Przekazanie skierowad, a takZe odbidr opracowanych skierowad od

WykOnawcy odbywa si? za pokwitowaniem, zgodnie z protokolem przekaZania skierowad na leczenie

uzdrowiskowe/rehabilitacj? uzdrowiskow^. Wzdr protokohx stanowi zal^cznik do wzoru umowy.

2. Co do zasady kaZdy z lekarzy specjalistdw zobowi^zany b?dzie do wykonywania czynno^ci obj?tych ushrg^

w siedzibie Sl^skiego Oddziahi Wojewddzkiego NFZ w Katowicach przy ul. Kossutha 13 (miejsce wykonania

zamdwienia), co obliguje go do kontaktu z Zamawiaj^cym przynajnmiej 2 razy w tygodniu przez minimum

2 godziny, w godzinach pracy Sl^skiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00), z zastrzezeniem poniZszego.

Wykonawca moze wykonywad czyimo^ci obj?te ushig^ poza miejscem wskazanym w zdaniu poprzedzaj^cym pod

warunkiem, Ze przewoZenie skierowad b?dzie si? odbywalo przy pomocy zabezpieczonych zainkiem walizek.

Wykonywanie czyimo^ci poza lokalizacj^ w Katowicach przy ul. Kossutha 13 nie zwalnia lekarza specjalisty

z konieczno^ci kontaktu z Zamawiaj^cym przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum 2 godziny, w godzinach

pracy ^ll^skiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00). Jednocze^nie lekarz specjalista bierze na siebie peln4
odpowiedzialno^c za skierowania.

W sytuacji Wykonywania czynno^ci obj?tych ushig^ poza siedzib^ ^ll^skiego OW NFZ wskaZan^ powyZej,
Wykonawca zobdwi^zuje si? do zachowania naleZytej staraimoSci w zakresie zabezpieczedia skierowad przed ich

utrat^, kradzieZ^, zniszczeniem oraz wgl^dem do nich przez osoby do tego nieuprawnione. Jednocze^nie Wykonawca

ponosi z tego tytuhi peln^ odpowiedzialno^d.

W przypadku wykonywania przez WykonaWc? czyimo^ci obj?tych ushxg4 poZa siedzib^ Sl^skiego OW NFZ

wskazan^ powyzej, jedna z osdb wymienionych w umowie przekaze Wykonawcy skierowania niezb?dne do
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wykonywania tych czynno^ci, za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadaoia Wykoriawca zwr6ci Zamawiaj^cemu
skierowania, a jedna z osob wymienionych w umowie za pokwitowaniem odbierze je od Wykonawcy. Wykonywanie
czynnoSci objftych ushig^ (potwierdzanie skierOwan) poza siedzib^ Sl^kiego OW NFZ wskazan^ powyzej nie moze
trwad dhizej nii: 7 dni licz^c od dnia.przekazania skierowaA danemu lekarzowi specjali^cie.

Uwaga! Hafmonogram pracy lekafzy specjalistdw w siedzibie Slqskiego OW NFZ w Katowicach, b§dzie ustalany w
systemic iniesi^cznym bezpo^fectaio z kierownikietn Dzialu Lecznictwa Uzdrowiskowego. DopuSzcza si? zmiany
w ustalonyfn hafrnono^amie, jednak kazdorazowa zmiana terminu b^dzie wymagala formy pisemriej.
Wz6r harmonogramu stanowi zal^cznik do wzoru umowy.

V. Wafunki udzialu w posteDOwaniu

1. 0 udzielenie zaffldwienia mog^ ubiegac si§ Wykonawcy, ktdfzy:

1) nie podlegaj4 Wykluczeniu

2) speiniaj^ warunki udziahi w niniejszym postfpowaniu okre^lone przez Zamawiaj^cego.

Ad.l) W stosunku do Wykonawcy nie mog^ zachodzic podstaWy wykluczenia, o ktorych mowa w art. 24 ust.l pkt

l2^pkt 23 pzp.

W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia WykonaWca sklada oswiadczenie o niepodleganiu wykluczeniu

(patrz pkt VI pkt 1 ppkt 1 SIWZ).

Pfzepisy art. 24 pzp stosuje si? odpowiednio.

Ad.2) Wykonawca winien spelnic warunek udziahi w post?powaniu dotycz^cy zdolnosci zawodowej.

Wykonawca w fonnularzu wykaz os6b (tabela) winien wskazaC osoby skierowane przez Wykonawc? do realizacji

przedmiotowego zamdwienia, tj. do ̂wiadczenia ushigi potwierdzania slderowan na leczenie uzdrowiskoWe ddroslych

i dzieci, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnien, do^wiadczenia i wyksztalcenia >

niezb?dnych do wykonania zamdwienia, a takze zakresu wykonywattych przez nie czyrmo^ci, Oraz informacj^

0 podstawie do dysponowania tymi osObami.

* W zakresie kwalifikacii zawodowych. uprawnieh i wvksztalcenia - osoby te winny posiadad:
1) prawo wykonywania zawodu lekarza;

2) specjalizacj? w dziedzinie: balneologii i medycyny fî kalnej lub specjalizacj? w dziedzinie rehabilitacji

medycznej.

Nalezy wykazac co naimniei 3 ftrzech') lekarzy specjalistdw posiadaj^cych prawo wykonywania zawodu lekarza

oraz jedn^ z ww. specjalizacji.

* Odno^nie do^wiadczenia lekarza specjalisty - nalezy podad liczbe lat nracv lekarza jako lekarza specjalisty

w je<toej z wymaganych dziedzin - kazdy z lekarzy specjalistdw wykazany w foimularzu wykaz osdb, winien
posiadad doSwiadczenie rozumiane jako co naimniei 1 rok pracv iako lekarz specialista. tj. lekarz

z uprawnieniami - specjalizacji z dziedziny balneologii i medycyny fizykalnej lub z dziedziny rehabilitacji

medycznej.

Przez 1 rOk pracy naleZy rozumied pehie 12 niiesi?cy pracy jako lekarz specjalista.

Specjalizacj? z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje si? za tozsami ze specjalizacji z balneologii

1 medycyny fizykalnej.

*2iakres wvkonvwanvch czvnnosci wykazanych osdb (lekarzy specjalistdw) okre^la pkt 6 formularza oferty.
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♦Podstaw^ do dysponowania osobami (np. umowa o prac?, udost?pnienie przez podmiot ttzeci, umowa kohsofcjum)
nale^y wskazac w pkt I fonhularza wykaz os6b (tabela, ostatnia kolumna).

Wynldg posiadania uptawnied przez lekarza specjalist? wynika z obowi^j^cych w tym zakresie przepisdw pfawa, tj.
ro^orz^dzenie Ministra; Zdrowia z dma 07.07.2011 w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskOWe albo
rebabilitacj? uzdrowiskoW^ (Dz.U. Nr 142, poz. 835) wydane na podstawie art. 33 ust.5 ustawy Z dnia 27.08.2004
0 swiadczeniach opieki zdrpwotnej fiiiansowanych ze ^rodkdw publicznych (j.t. Dz.U.2018.1510 ze zm.).

Wykonawca obGwi4zany jest uwzgl^dnid zasady wykonywania zawodu lekarza w ramach praktyki wj'nikaj^ce
z ustawy z dnia 05.12.1996 r. o zawodach lekarza 1 lekarza dentysty (j.t. Dz.U.2018.617) oraz ustawy z dnia
15.04.2011 r. o dzialaliiosci leczniczej (j.t. Dz.U.2018.160 ze zm.).

W celu Wykazania Speituenia Warunku udziahi w post^powaniu dotycz^cego zdolnoSci Zawodowej, Wykonawca
sklada o^Wiadczenie o spelnianiu ww. warunku (patrz pkt VI pkt 1 ppkt 1 SIWZ) oraz dokument, o ktdrym mowa
w pkt VI pkt 1 ppkt 2 SIWZ.

2. W przypadku Wykonawcow wspolnie ubiegaj^cych si? o udzielenie zamowienia:
a) warunek niepodlegania wykluczeniu (pkt V pkt 1 ppkt 1 SlWZ) winien spebiiC k^dy z WykonaWcdw

wspdlnie ubiegaj^cy si? o udzielenie zamdwieiiia;
b) dla wykazania spelnienia warunku, o ktdrym mowa w pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ, wystarc^ spelnienie go

wspdlnie przez WykonaWcdw ubiegaj^cych si? o zamdwienie.

3. Wykonawca moie w celu potwierdzenia spelniania warunk6w udziahi w pOSt?powaniu, W StosoWnych sytuacjach
oraz w odmesieniu do konkretnego zam6wienia lub jego cz?5ci, polegaC na zdolnoiciach zawodowych innych
podmiotow, niezaleznie od charakteru prawnego l^cz^cych go z nim stosunkdw prawnych.
Na gruncie niniejszego poSt?powania przyjmuje si?, iz „stosowna sytuacja" wyst^pi wyi^cznie w przypadku, gdy:

1) Wykonawca, ktdry polega na zdohio^ciach zawodowych innego podnliotu/6w, udowodni Zamawiaj^cehiu,
±e realizuj^c zamowienie b?dzie dysponowal niezb?dnymi zasobami tych podmiotow/u, w szczeg61no§ci
przedstawiaj^c zobowi^zanie tych podmiot6w/u do oddania mu do dyspozycji niezb?dnych zasobdw na potfzeby
realizacji zamdwienia.

2) Zamawiaj^cy oceni, ze udost?pniane Wykpnawcy przez inny podmiot/podmioty zdolnoSci zawodowe, pozWalaj^
na wykazanie przez Wykonawc? spelniania warunku udziahi w post?powaniu oraz

3) ZainawiaJ^cy zbada, is nie zachodz^ wobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, o ktdrych mowa W art. 24
uSt.l pkt 13-22 pzp.

tJWaga! W przypadku polegania na zdolno^ci zawodowej innego podmiotu/6w, Wykonawca jest zoboWi^zany
wskazac ten fakt w formularzu oferty.
W celu oceny, czy Wykonawca polegaj^c na zdolnoSci zawodowej innych podmi6t6w/tu na zasadach okre^lonych w
niniejszej SIWZ, b?dzie dysponowal niezb?dnymi zasobami w stopniu umozliwiaj^cym naleiyte Wykonanie
zam6wienia publicznego oraz oceny, czy stosimek l^cz^cy Wykonawc? z innymi podmiptami gwarantuje rzeczywisty
dost?p do ich zasobdw, Zamawiaj^cy 2:4da wskazania w szczegolno^ci:

a) podmiotu, kt6ry udost?pni swoje zasoby (nazWa/firma oraz adres);
b) zakrCsu dost?pnych Wykonawcy zasobdw innego podmiotu;
c) sposobu wykorzystania zasobdw innego podmiotu przez Wykonawc? przy wykonywaniu zamdwienia

publicznego;
d) zakrCsu i okresu udziahi innego podmiotu przy wykonywaniu zamdwienia publicznego.

IhfOrmaCje, o ktdrych moWa powyz;ej pPd lit.a-d, winnv znaleid sie w zobowiqzaniu podmiotu do oddania dp
dyspozycji Wykonawcy niezb?dnych zasobdw na potrzeby realizacji zamdwienia.
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Zobowiazanie podmiotu. o kt6fvm mowa wvzei. Wvkonawca do ofertv.

Jezeli zdolno^ci zawodowe podmiotu, ktdry udost?pma zasoby, nie potwierdzaj^ speinienia przez Wykonawc?
waninku udziahx w post?powatiiu lub zachodz^ wobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, Zamawiaj^cy t^jda, aby
WykOnawca w tenninie olaeilonym ptzez Zamawiaj^cego:

a) zast^pii ten pOdmiot innym podmiotem lub podmiotami lub
b) zObowi^al si? do osObistego wykonania odpowiedniej cz?^ci zaindwienia, jeZeli, wykaZe zdolno^ci

zawodowe, o ktorych mbwapowyzej.

Wykaz^oiwiadczed Itib dokiimentdw botwierdzaiacvch spelnianie warunkdw udzialii w postepowania oraz
brak podstaw wvkluczenia

1. Do ofertv Wvkonawca dolacZa:

1) aktualne'na dzied skladama oferty oSwiadczenie, Ze WykonawCa nie podlega wykluczePiu Oraz, ze 'spelnia
warunek udziahi w post?powaniu opisany w SIWZ.

Uwaga! WykOnawca, ktOry powohije si? na zasoby irmych podmiotdw, w celu wykazania braku istnienia wobeC nich
podstaw wykluczenia oraz speiniama, w zakresie, w jakim powpluje si? na ich. zasOby, warunku udzialu
w post?powaniu, zamieszcza informacje o tych podmiotach w oSwiadczeniu, o ktdrym mowa powyzej.
Wzdr oswiadczenie o niepodlegctniu wykluczeniu oraz spelnianiu warunkow udzialu w postfpowaniu zal^czono dO
SIWZ.

2) formularz wykaz Osdb (por. pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ).
W prZypadku, gdy WykonaWca polega na zdolnO^ciach zaWodowych innych podmiOtdw, zobowi^zany jest
W formularzu Wykaz os6b wskazad (zaznaczyd) osoby udost?pnione przez inny podmiot.

3) zoboWi^zatiie innego podmiotu/innych podmiotdw do oddania Wykonawcy do dyspOZycji niezb?dhych
zasObow na pOtrzeby realizacji zamdwienia (jezeli Wykonawca polega na zdolno§ciach zawodowyeh innego
podmiotu/podmiotdw - patrz pkt V pkt 3 SIWZ) - jezeli dotyczy.

4) pozostale dokumenty wskazane w pkt 13 formularza oferty.

2. Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej ZamaWiaj^CegO (Www.nfz
-katOwice.pl) informacji, o ktdiych moWa ponizej, przekaze Zamawiaj^cemu oswiadczenie o przynale^nosci lub
braku przynaleiinoSci do tej samej grupy kapitalowej, o ktdrej mowa w art. 24 ust.l pkt 23 pzp. Wraz ze zlO:^eniem
ww. oSwiadczenia, Wykonawca moze przedstawid dowody, ze powiazania z innym Wykonawcy nie proWadz^ do
zakldcenia konkurencji w post?powaniu o udzielenie zamdwienia.

Wzor oswiadczenia - grupa kapitalowa zalqczono do SIWZ.

Zlozenie ww. oSwiadczenia nie lest wvmagane. ie^eli'w postepowaniu zlo2ono tvlkn iedn^ nfert?.

Niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiaj^cy zamieszcza na stronie internetowej informacje dotycz^ce:
1) kwoty, jak^ zamierza przeznaczyc na sfinansowanie zamdwienia;
2) firm Oraz adresdw wykonawcdw, ktdrzy zlo^li oferty w terminie;
3) ceny, terminu Wykonania zamdwienia, warunkdw platnoSci oraz liczby lat pracy lekarzy specjalistdw zawartych

w ofertach.

3. W przvpadku wSPdlnegO ubiegania sie o zanidwienie przez Wvkonawcdw:
1) dswiadczenie, o ktdrym mowa w pkt VI pkt 1 ppkt I Sklada kaiAy z WykoiiawcdVv Wspdlnie ubiegaj^cycb

si? 0 udzielenie zamdwienia. OSwiadczenie to winno potwierdzid spelniame warunkdw, udmabi -
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w post^powaniu oraz brak ppdstaw vi^kluczenia w zakresie, w ktbrym kazdy z WykoMwcdw wykazuje
spehiiaiiie wanmkdw udziahi w postppowaniu oraz brak podstaw wykluczenia;

2) dokument, o ktdrym mowa w pkt VI pkt 1 ppkt 2 winien potwierdzid spelnianie warunku opisahego w pkt V
pkt 1 ppkt 2 SIWZ \vsp61riie przez Wykonawcow ubiegaj^cych sip o udzielenie zamowiepia;

3) o^wiadczenie, o ktdryin mowa w pkt VI pkt 1 ppkt 3 sklada WykonaWca, ktdry pblega ,na zdoliio^ciach
zawodoWycb iilnego podmiotii.

4. Forma o^wiadczen i dokulnentow.

1) Dokufflenty lub o^wiadczenia, o ktdfych inowa w rozporzpdzeniu w sprawie dokumePtow, skladane sp
w Ofyginale lub kopii po^wiadczonej za zgodno^d z orygiaalem, przy czym

pb^wiadczenie za zgbdno^d z Oryginaiem nastppuje przez opatrzenie kopii dokuinentu lub kopii o^wiadczenia,
sporZudzonych w postaci papieroWej, wlasnorpcznym podpisem.

2) PelnombcnictWa skladane su w oryginale lub w fbrmie notarialnie poSwiadczonego odpisu.
3) WszeUde kwestie zwiuzane z dokumentami skiadanymi . przez wykonawcdw reguluju prZepisy

rozporzpdzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajdw dokumentbw, jakich moZe
Zpdad zamawiajpcy od Wykonawcy w postppowaniu o udzielenie zamowienia (Dz. U. z 2016 f., poz. 1126 Ze
zin.).

Uwaga: W niniejszym postppowaniu zgodnie z wyborem Zamawiajucego nie zOstala dopuszczona moZliwoad

skladania dokumentdw lub oSwiadczen, o kt6rych mowa w rozporzqdzeniu o dokumentach, przy uzyciu ̂ rodkdw
komunikacji elektronicznej. Zamawiaj^cy nie dopuScil rdwniez mozliwo^ci komimikacji Zamawiajpcego
z Wykonawcami przy uZyciu ̂ rodkdw komunikacji elektronicznej w sposdb okreslony w dziale I w rozdziale 2a

ustawy Z dnia 29.01.2004 r. Prawo zamdwien publicznych. Komunikacja z Wykonawcami - patrz pkt VII SIWZ.

UWAGA! Wykonawcy wspdlnie ubiegajpcy sip o udzielenie zamdwienia muszp zalpczyd do oferty pelnomOcnictwo.

Zgodnie z art. 23 ust. 2 pzp Wykonawcy tacy winni ustanowic nelnomocnika do reprezentoWania ich w postppoWaniu

o udzielenie niniejszego zamdwienia albo do reprezentowania w postppowaniu i zawarcia umowy w sprawie

zamdwienia. Dokument pelnomocnictwa winien odpowiadac zasadOm okredlonym w pkt X lit. B SlWZ dla

pelnomocnictw.

4) Zgodiiie Z §16 rozporZudzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajow dokumentdw,

dokumenty sporzudzone w jpzyku Obcym winny by6 skladane wraz z tlumaczeniem na jpzyk polski.

5) POswiadczenia za zgodnoSd z oryginaiem dokonuje odpowiednio wykonawca, podmiot, na ktdrego

Zdolno^ciach lub sytuacji polega wykonawca, wykonawcy wspdlnie ubiegajucy sip o udzielenie Zamdwienia

publicznego albo podwykonawca, w zakresie dokumentdw, ktdre kazdego z nich dotyczu (§ 14 ust.3

rozporzudzenia w sprawie dokumentdw).

6) Zamawiajucy moZe Z^dad przedstawienia oryginahi lub notarialnie poswiadczonej kopii dokumentdw

lub o^wiadczen, o ktdiych moWa w rozporzudzeniu, Wylucznie wtedy, gdy zloZona kopia jest nieczytelna lub
budzi wutpliwo^ci co do jej prawdziwosci.

5. Zamawiaiacv zastrzega. iZ moZe w niniejszym postppowaniu najpierw dokonad oceny ofert, a nastppnie zbadad, czy
Wykonawca, ktdrego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega wykluczeniu.

6. JeZeli Wykonawca nie ZloZyl o^wiadczenia o niepodlpganiu wykluczeniu oraz spelniamu WarUnkdW udzialU
w postppowaniu, o^wiadczed lUb dokumentdw potwierdzajucych spelnianie warunku udzialu W postppowaniu lub
brak podstaw do Wykluczenia, lub innych dokumentdw niezbpdnych do przeprowadzenia postppoWania, o^wiadczenia

7
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lub dokumenly niekompletile, zawieraj^ bl^dy lub budz^ wskazane przez Zamawiaj^cejgo w^^liwosci,
Zamawiaj^cy wzywa do ich zloZenia, uzupelnienia lub poprawienia lub do udzielania wyja^nien w terminie przez
siebie wskazanym, chyba ze mimo ich zlozenia, uzupelnienia lub poprawienia lub udzielenia wyja^nieh oferta
Wykonawcy podlega Odrzuceniu albo kdnieczne byloby umewaznienie post^powania.
JeZeli Wykonawca nie zlozyl wymaganych pelnomOenictw albo zloZyl wadliwe pelnomocinictwa, Zamawiaj^cy
wzywa do ich zioZenia w tenhinie przez siebie wskazanym, chyba ze mimo ich zlozenia oferta Wykonawcy podlega
odrzuceniu albo konieczne byloby unieWaZnienie postfpowania.
Zamawiajney wzywa takZe, w wyznacZonym prZez siebie terminie, do zlOZenia wyja^nien dotycz^cych oswiadczen
lub doktinientdw potwierdzaj^cych spelnianie warunku udziahi w post^powaniu lub brak podstaw do wykluczenia.

Vn. Informacia o siiosobie poroZumiewania sie Zamawiaiacego z. Wvknnawcaini oraz przekazvwania

o^wiadcZen lub dbkumentdw. Osobv unrawnione do DorozHiniewania sie z Wykonawcami
1. Komunikacja mi^dZy Zamawiaj^eym a Wykonawcami odbywa si? za po^rednictWem operatOra pocZtoWego

W roZlunieniU Ustawy z dma 23 listopada 2012 r. - Prawo pocztowe, osobi^cie, za po^rednictwem poslahca, faksu lub
przy uzyciu ̂ rodkdw komuhikacji elekttonicznej w fozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. 0 ̂wiadczehiu ushig
drog^ elektfOniczii^, tj. poczt^ elektrohiczn^ e-mail, Z zastrzeZeniem, iz oferta winna zostae zloZona pod rygorem
niewaZnoSci w formie pisenmej, pehiomocnictwo winno zostad zloZone z zachowaniem fonny okre^lonej w pkt X lit.
B SIWZ (fdwnieZ W przypadku jego zloZenia w wyniku wezwania, o ktdiym mowa w art. 26 ust.Sa pzp), zaS
o^wiadczenia i dokumenty, o ktdrych mowa w rozporz^dzeniu Ministra Rozwoju Z dnia 26.07.2016 r. w sprawie
rodzaj6w dokumentdw, jakich moZe Z^dad zamawiaj^cy od wykonawcy w post?powaniu o udzielenie zamdwienia
(rdwnieZ w przypadku ich zloZenia w wyniku wezwania, o ktdrym mowa w alt. 26 ust. 3 pzp), w formie wymaganej
cyt. rozporz^dzeniem.

2. Zawiadomienie o wyborZe najkorZystniejszej ofeity zostanie przeslane przy uZyciu ^rodk6w komunikacji
elektronicznej w roZumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o ^wiadczeniu ushig drog^ elektroniczn^ (poczt^
elektroniczn^ e-mail), b^dZ faksem, b^dz za po^rednictwem poslanca.

3. JeZeli Zamawiaj^cy lub Wykonawca przekazuj^ o^wiadczenia, wnioski, Zawiadomienia oraz informacje za
po^rednictwem faksu lub przy uzyciu ̂ rodk6w komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustaWy z dnia 18 lipca 2002
r. o swiadczeniu ushig drog^ elektroniczn^, kaZda ze stron na Z^danie drugiej strony nieZWloczhie potwierdza fakt ich
otrzymania.

4. W korespohdencji kierowanej do Zamawiaj^cego Wykonawca winien poshigiwad si? numerem sprawy okre^lonym w

SIWZ.

5. Zawiadomienia, oiwiadcZeniay wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawc? pisemnie winny byd

skladane na adres: Sl^ski OW NFZ ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pok6j 208A.
6. Zawiadomienia, oSwiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawc? poczt^ elektroniczn^ wiimy

byd kierowane na adres e-mail: zamowieniat)ubliczne@nfe-katowice.Dl: przekazywane faksem winny byd kierowane
na numer 32 735 16 36.

7. Wykonawca mOZe zwrdcid si? do Zamawiaj^cego 0 wyja^nienie tredci SIWZ. Zamawiaj^cy jest obowi^any udzielid
wyjaSnieh niezwlocznie, jednak nie p6Zniej niZ na 2 dni przed uplywem terminu skladania ofert - pod warunkiem, Ze
Wniosek o wyja^nienie tredci SIWZ wplyn^l do Zamawiaj^cego nie pozniej niZ do kohca dnia, w ktdrym uplywa
polowa Wyzhaczonego terminu skladania ofert. JeZeli wniosek o wyja^nienie tre^ci SIWZ wplyn^l po uplywie terminu
sidadania wniosku, o ktdrym mowa wyZej, lub dotyczy udzielonych wyjaSnieh, Zamawiaj^cy moZe udzielid
wyjasnieh albo pozostawid wniosek bez rozpoznania.

PrzedhiZenie terminu skladania ofert nie wplywa na bieg terminu skladania wniosku, o ktdrym mowa wyZej.
8. W uzasadniOnych przypadkach Zamawiajqcy mOZe przed uplywem terminu skladania ofert zmienid tre§d SIWZ.

9. Zamawiaj^cy nie przewiduje zwolania zebrania Wykonawcdw.

10.Zgodnie z art. 14 ust.2 pzp, jeZeli koniec terminu do wykonania czyimo^ci przypada na sobot? lub dzien ustawowo
wolny od pracy, termin uplywa dnia nast?pnego po dniu lub dniach wolnych od pracy.

11. Osob^ uprawnion^ przez Zamawiaj^cego do porozumiewania si? z Wykonawcami jest:

^ A
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Ewa Adamaszek - Specjalista w Dziale Inwestycji i Zamdwien Publicznych, adres e-mail:
zamowiemat)iibIiczne@,nfe-kato wice.pl.

Vill. Wvmagania dbtvczace wadiuni

Zamawiaj^cy Pie z^da wniesieflia wadium.

IX. Termiih ̂ iaigania dferta

1. Termiri zwigzahia ofeft^ Wynosi 30 dhi. Bieg terminu zwi^ania ofert^ rozpoczyna si^ wraz z uplywem terminu
skladania ofeft.

2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajqcego moze przedluzyc termin zwi^ania ofert^.
3. Zamawiaj^cy moZe pfzed uplywem terminu zwi^zania ofert^, zwrdcid si§ do Wykonawcow o wyraZenie zgody

na przedluzeuie tego terminu o oznaczony okres, nie dhiZszy jednak niZ 60 dni.

X. Obis sposobu Drzygotowvwania Qfertv

A. Zamawiaj^ey prosi Wykonawc? o wypelnienie formularzy (w tym wzor6w o^WiadcZen) w sposdb trwaly poprzez
wpisanie w odpowiednich miejscach niezbfdnych danych i informacji. W przypadku, gdy jakakolwiek cz^^e
formularza lub caly fomiularz nie dolyczy Wykonawcy prosimy wpisac "nie dotyczy" i podpisad. W sytuacji, gdyby
miejsce wyznaczone na Wpisanie informacji okazalo si? zbyt male, Zamawiaj^cy prosi o wykonanie kserokopii
danego formularza w potrzebnej iloSci egzemplarzy oraz wypelnienie wg potrzeb i podpisanie. Wszelkie dodatkowe,
a koniecZne - Zdaniem Wykonawcy - informacje nalezy umieScid w zal^CZnjku do danego formularza, spbrZ^dzonym
przez Wykonawc?. Wykonawca proszony jest o przygotowanie i zloZenie oferty Z wykorzystaniem wzorow
formularzy oraz innych zal^cznikdw Skladaj^cych si? na SIWZ. W przypadku prZepisywania formulary,

Wykonawca zobtiwiqzany jest nie dokonywac zmian merytorycznych zapisdw znajdujqcych si? we wzorach
formularzy stanowiqcych zaiqczniki do niniejszej SIWZ.

Uwaga: Wykonawca odpowiada za tresd kaZdego z przedkladanych w ofercie formularzy niezaleZnie od tego, cZy
formularz przepisuje, czy dokonuje jego przeksztalcenia w procesie OCR, czy w inny sposdb. JeZeli Wykonawca
przeksztalca formularz do formy edytowalnej, w szczegdlnoSci poprzez OCR, zobowiqzany jest dokladnie pfzecZytad
jego treSd po przeksztalceniu oraz pordwnad j^ z oryginalnym zapisem SIWZ. W przypadku, gdy z powodu bl?d6w w
procesie przeksztalcenia formatu (np. bl?d6w w procesie OCR) treSd oferty nie b?dzie odpowiadala treSci SIWZ, z

zastrzeZeniem art. 87 ust. 2 pzp, oferta podlegala b?dzie odrzuceniu.

B. Wszystkie formularz?, oSwiadczenia i dokumenty wymagane przez Zamawiaj^cego, a przygbto.wywane przez

Wykonawc? miisz^ byd podpisane przez osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy i zaci^gania

Zobowi^an o wartoSci odpowiadaj^cej niniejszemu zamdwieniu, tzn. osoby wymienione w dokumencie rejestrowym

(ewidencyjnym) lub przez nie odpowiednim dokmnentem upelnomocnione - w takim przypadku oryginal

pelnomocnictwa (lub jego kopi? poSwiadczon^ notarialnie/odpis notarialny) naleZy dol^czyd do oferty. Ofert?,

oSwiadcZenia i inne dokumenty winna podpisad osoba upowazniona do reprezentowania Wykonawcy. Oferta

podpisana przez osob? nieupowaZnion^ zostanie uznana za niewazn^.

C. Wszelkie koszty zwi^zane z przygotowaniem oraz dostarczeniem oferty ponosi Wykonawca.

D. Ofert? Wykonawca proszony jest dostarczyd w nast?puj^cej formie: w zamkni?tej kopercie oznaczonej nazw^

i adresem Zamawiaj^cego:

Narodowy Fundusz Zdrowia Sl^ski Oddzial Wojew6dzki

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokdj nr 208A oraz napisem:

Zam6wienie nr 26/us/2018

Potwierdzanie skierow^ na ieczenie uzdrowiskowe

NIE OTWIERAC PRZED: ..1.7...I?."...'™. godz. 11.30
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Jezeli oferta jest wysylana za pomocq przesyUd kurierskiej/listowej, Wykonawca winien zaznaczyd,
ze przesylka zawiera ofertf braz wskazac numer postfpowania. Zamawiaj^cy nie ponosi odpowiedzialnosci
za nast^pstwa spOwodowane brakiem wlaSciwego zabezpieczenia oferty lub brakiem ktdrejkolwiek
z ww. informacji.

E. Zamawiaj^cy prbsi o Wlozenie do kopefty jw. wypelnionego i podpisanego fonnularza ofeily oraz koperty
oznaczonej "ZAL^CZNIKI", w ktOrej Wykonawca umieszcza zal^czniki wjonienione w pkt 13 formularz'a oferty,
z uwzgl^dnieniem uwag do Zal^cznikdw.

Uwagia! Tajertmic? przedsi^biorstwa definiuje art; 11 ust. 2 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (tj. Dz.U. z 2018 r. ppz. 419 ze ztn.):
Pfzez tajetnhicf przedsifbiorstwa rozumie si^ informacje techniczne, technologiczne, ofgatiizttcyjhe prZedsifbidrsfwa
lub inne informacje posiadajqce wartosc gospodarczq, ktore jako calosc lub w szczegolnym zestawiertiu i zbiorze ich
elementdw nie sq powszechnie Znane osobom zwykle zajmujqcym sif tym rodzajetn informacji alba nie sq latwo
dostfpne dla takich osob, o He uprawniony do korzystania z informacji lub rozporzqdZania nitni podjql, przy
zachowaniu ndlezytej starannosci, dzialania w celu utrzymania ich w poufnosci.

Zgodnie z aft. 8 iist.3 pzp, Zamawiaj^cy nie ujawnia informacji stanowi^cych tajemnicf przedsifbiorStwa
w rozumieniu przepisOw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jezeli Wykonawca, nie pOzniej niz w terminie
skladania ofert, zastfzegl, ie nie mogq byd one udostfpniane oraz wvkazai. i± zastrzezone informacje stanowi^
tajemnicf przedsifbiorStwa. Wykonawca nie moz:e zastrzec informacji, o ktOrych mowa w art. 8b U8t.4 pzp.

F. Zgodnie z SIWZ Wykonawca moze zloiyd tylko jedn^ ofertf na przedmiotowe zamOwienie. Ofertf sklada sif
W formie pisenmej pod rygorem niewaznoSci. Zamawiaj^cy nie wyraza zgody na ztozenie oferty w postaci

elektronicznej.

G. TreSd zlozonej oferty musi odpowiadad trCSci SIWZ. Oferta zostanie odrzUcona przez Zamawiaj^cego

w przypadku zaistnienia co najmniej jednej z okoIicznoSci opisanych w art. 89 ust. 1 pkt 1-3, 5, 6, 7, 7a, 7d, 8 pzp.
W postfpowaniu niiuejsi^Tn znajd^ odpowiednie zastosowanie przepisy art. 87 ust.l i ust. 2 pzp.

H. Wykonawcy mog^ wspdinie: ubiegad sif o udzielenie zamOwienia. Wykonawcy wspOlnie ubiegaj^cy sif
udzielenie zamOwienia musz^ zal^czyd do oferty petnomocnictwo. Zgodnie z art. 23 ust. 2 pzp Wykonawcy tacy
winiii ustanowid peinomocnika do reprezentowania ich w postfpowaniu o udzielenie niniejszego zamowienia albo do

reprezentowania w postfpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamOwienia. Dokument pehiomocnictwa winien

odpowiadad zasadom okreslonym w pkt X lit. B SIWZ dla pelnomocnictw.

I. SposOb wypelniania lub przygotowania formularzy lub oSwiadczen:

1) formularz oferty nale^ wypelnid i podpisac w miejscu do tego wyznaczonym;

w pozycji "dane Wykonawcy" moze byd u±yta pieczfd firmowa;

w ramce w pkt 1 fonnularza oferty NALEZY PODAC CEN^

OSTATECZNA OFERTY ZA REALIZACJ^ CALEGO ZAMOWTENIA,
zgodnie z kalkulacj^ cenow^ z pkt 1;

2) formularz Wykaz osOb

3) wz:Or oSwiadczenia, o ktOrym

nalezy wypelnid i podpisad w miejscu do tego wyznaczonym;

nalezy wypelnid i podpisad w miejscu do tego wyznaczonym - patrZ pkt
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fflowa w art. 25a ust.l pkt 1

4) W26r pswiadczenia - gfiipa

kapitalowa

VI pkt I ppkt 1 SIWZ;

nale^y wypelnid i podpisad w miejscu do tego wyznaczonym ̂  patrz pkt
VI pkt 3 SIWZ;

5) wz6r inforftiacjij o ktdrej

mdwa w art. 91 ilst.3a pzp
nale^ \<^eliiid i podpisac w miejscii do tego wyznaCzOnym.

jg. Mieisce draz termin skladaflia i otwarcia ofeft

1. Ofertp nalezy zlo^d w siedzibie Zamawiaj^cego:
Sl^ski OddzialWojewddzki NafodowegP Funduszu Zdrowia w Katomcach,
ul. Kossutha 13,40-844 Katowice, pokdj iif 208A (IT piftro),
wtefBiinie db dnia ..1.4...12,..2Q]8... do godziny 11.00.
Zaniawiaj^cy niezwiocznie zwraca ofertp, ktdra zostala zlozona po termmie.
Wykonawca moze, przed uplywem terminu do skladania dfeft, zmienid lub wycofad ofertp.
Otwarcie ofert odbpdzie sip w dniu 20.^8. o godzinie 11.30 pod adresein wskazanym w pkt 1,
pokoj nr 217 (11 piftro).

5. Otwarcie ofert jest jawne. Bezpo^rednio przed otwarciem ofert Zamawiaj^cy poda kwdtf (brutto), jak^ zamierza
przeZnaczyd na sfinansowanie zamdwienia.

6. PodcZas otwarcia ofert ZamawiaJ^cy podaje nazwy (finny) oraz adresy Wykonawcdw, a takie informacje
dotycZ^ce ceny, terminu wykonania zamdwienia, warunkdw platno^ci zawartych w ofertach oraz liczby lat.

7. Niezwiocznie po otwarciu ofert Zamawiaj^cy zamieszcza na stronie intenietOWej (www.nfz-katoWice.pD
informacje dotycz^ce:

1) kwoty, jak^ zamierza przeznacZyd na sfinansowanie zamdwienia;
2) firm oraz adresdw Wykonawcdw, ktdrzy zlozyli oferty w tenninie;
3) ceny, terminu wykonania zamdwienia, warunkdw platnosci oraz liczby lat pracy lekarzy speCjalistdW
zawartych w ofertach.

Xn. Qpis sposobu obliczenia ceny ofertv

1. Sposdb obliczenia Ceny oferty wskazuje pkt 1 fortnularza oferty: iloczyn ceny jednostkowej brutto W zlotych

oraz ilo^ci skierowah (65 000). Ceny nale^ podawac z dokladnosci^ do dwdch miejsc po pfzecinku.

Wykonawcy bpd^cy platnikami podatku VAT podaj^ w pkt 1 formularza oferty rdwniez cenp jednostkdw^ hettp

w zlotych oraz stawkp podatku VAT.

2. Gena oferty podaha w pkt 1 formularza oferty winna zawierad wszelkie koszty zwiq[zane z realizacj^ umowy,

w tym oplaty, podatki i nalezno^ci wynikaj^ce z obowi4zuj4cych przepisdw prawa.

3. Wszystkie ceny (warto^ci) zawarte w ofercie winny zostac przez Wykonawcf podane z dokladno^ci^ do dwdch

miejsc po przecinku, przy uwzglfdnieniu zasady, iz: ceny (wartoSci) nale^ zadkr^glad do pelnych grdszy, przy

czym kodcdwki ponizej 0,5 grosza pomija sip, a koncdwki 0,5 grosza i wyfeze zaokr^gla sip do 1 grosza.

4. Zamawiaj^cy odrzuci ofertp, ktdra bpdzie zawierala blpdy w obliczeniu ceny.

5. Rozliczenia mipdzy Zamawiajqcym a Wykonawcy bpd^ prowadzone w walucie polskiej, zgodnie z zasadami

opisanymi we wzorZe umowy.

6. Jezeli zlozono ofertp, ktdrej wybdr prowadzilby do powstania u Zamawiaj^cego obowiqzku podatkowego
zgodnie z przepisami o podatku od towardw i ushig, Zamawiaj^cy w celu oceny takiej oferty doliczy do

przedstawionej w niej ceny (netto) podatek od towardw i ushig, ktdry mialby obowi^zek rOzliczyc zgodnie
z tymi przepisami. Informacje w tvm zakresie Wvkonawca zalacza do formularza ofertv.
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Qpis kryteriow ̂ boru ofert wraz z podaniem wag tvch krvteridw i sOosobtt ocenv ofeirt

O wyborze najkorsystniejszej oferty decydowac b?d^ przedstawione ponizej kryteria oraz nast^puj^cy sposob oceny
ofert:

Krvterium I

Cena oferty - waga kfyterium 95%

najnizSza ceha spOsr6d wsiystkich ocenianych ofert

Ilo^d punktOw = X lOOpkt x 95%

cena ocehianej oferty

Krvterium II

Sredhia liczba lat pracy lekarzy specjalistOw, ktOrzy b^d^ uczestniezyd w wykonywaniu zauidwienia — waga
kryterium 5%

Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistOw w ofercie oceUianej
Ilo^d punktdw = — — x 100 pkt x 5%

Najwyzsza Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistOw spo£r6d ws^stkich ocenianych Ofert

Podstaw^ oeeny w kryterium II b§dzie Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistdWj ktdray b^dq UczestniCzyc
W wykoUywaniu zamdwieiiia, wykazanych przez WykonaWcf w formularzu Wykaz os6b.

Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistdw w danej ofercie zostanie obliczona jako SUma lat pracv
wykazanych w formularzu Wvkaz os6b wszvstkich lekarzv specialistdw podzielona przez liczbe wvkazanvch

w ww. forUiularzu lekarzy specialistow.

Liczba lat pracy dotycZy pracy jako lekarz specjalista W dziedzinie balueologii i medycydy fizylmlnej lub
w dziedzinie rehabilitacji medycznCj. Specjalizacj^ z balneoklimatologii i medycyny fî kalnej uznaje si? na
potrzeby niniejszego post?powania za tozsam^ ze specjalizacj^ z balneologii i medycyny fizykalnej,

Kazdy Z lekarzy specjalistOw vvykaZany w formularzu wykaz os6b (co najmniej 3 lekarzy), winien posiadad
doSwiadczenie roZumiane jako co naimniei 1 rok pracy iako lekarz sneciaiiria w lednei Z yfW. dZiedaU.

Przez 1 rok pracy nale:^ fozumied pelne 12 miesi?cy pracy jako lekarz specjalista.
podanie W forniularzu Wykaz osdb niepeluej liczby lat pracy (up. 1,5 roku; 2 lata 8 m-cy) spoWoduje, ii Pa
potrzeby obliczenia punktow w kryterium n b?d^ brane pod uwag? jedynie pelUe podaUe lata.

Oferta, wraz z ktOr^ nie zloz:ono formularza wykaz osOb bqdz wraz z ktor^ zlozono formularz Wykaz os6b
uniemozliwiaj^cy Ustalenie liczby lat doSwiadczen konkretuych lekarzy specjalistOw, pomimo zlozenia
dokumentu na wezwanie Zamawiaj^cego (patrz: pkt VI pkt 6 SIWZ), otrzyma w ki^terium H 0,00 punktdw.

Ocena koncowa oferty b?dzie sum^ ilo&i punktOw uzyskanych w kryterium I i kryterium II zgodnie z powyzszymi

zasadami.

PrZy obliczamu punktacji punkty b^dq podawane z dokladno^ci^ do dwOch tniejsc po przecinku z Zathowaniem
zasady wskazanej w pkt XII ppkt 3 SIWZ.
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Informacie o formalno^ciach> iakie powinnv zostad dopetaioiie do wvborze ofertv w cdu zawarcia
uindWY \y spraiwie zamdMienia riiihlifiznftw

1. Zamawiaj^cy udzieii zatn6wienia Wykonawcy nie podlegajgcemu wykluczeniu, ktdrego oferta jest wazna, nie
podlega odrzuGeniu i Uznaiia zosta:la, za najkor^stniejsz^ na podstawie kiyteridw oceny ofert dkre^lonych
w SIWZ. Zamawiaj^cy informuje o wybprzie oferty uwzglpdniaj^c odpowiednio zasady opisane w aft. 92 pzp.

2. Jezeli nie moziia tvybrad najkorzystniejszej oferty z uwagi na to, ze dwie lub wipcej ofert przedstawia taki sam
bilans ceny i drngiego Z kiyteridw dceny ofert, Odpowiednie zastosowanie znajd^ przepisy art. 91 iist.4 i ust.6
pzp.

3. Dokfadiiy termin 1 miejsce, zawafcia iimowy zostan^ podane Wykonawcy w pi^mie inforniuj4'cyni o wyborze
oferty lub w pi^mie odrpbnym. Zamawiaj^cy na uzasadniony wniosek Wykttnawcy moze wyrazid zgodp lia
podpisanie uinowy drdg4 korespbndencyjn^, ze wskazaniem na konkretn^ dat? zawarcia; lunoWy.

4. Jewell Wykdnawca, ktdregO oferta zOstala wybrana uchyla sip od zawarcia umowy w sprawie zamdwienia
publiczriego, Zamawiaj^cy inoze wybrad ofertp najkorzystniejszq. spo^rdd pOziOstalych ofert bez przepfowadzania
ich ponOWnego badaoiia i oceily, chyba is, zachodz^ przeslanki uniewaznienia postppowaiiia, - przepisy aft. 93
pzp bpd4 inialy odpowiednie zastosowanie.

XV. Wvmagania dotvczace zabezpieczenia nalezvtego wvkonania umowv

NIEDOTYCZY

XVI. Istotne Dostanowienia umowv - wz6r uinowv

1. Istotne dla stron postanowienia, ktdre zostan^ wprowadzone do treSci zawiefanej uniowy oraz WysokoSd kar
umownych z tytulu niewykonania lub ruenaleSytego wykonania umowy, zawiera wz6r. umO'v^ zalqczony do
SIWZ. Wz6r umowy reguluje pr^szle zobOwigzania Wykonawcy zwi^ane z realizacj^ zamdwienia.

2. Wykonawcy wystppuj^cy wspdlnie (aft. 23 pzp) ponosz^ solidam^ odpowiedzialnO^d za Wy'konanie umowy.

XVlIi Pouczenie 0 irodkach ochfonv prawnei przvsluguiacvch Wvkonawcv w toku Dostepowania n iirizielenif!

zamdwienia

NIE DOTYCZY

XVni. Informacia dla Wvkonawcdw - Klauzula infnrmacvina RODO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 fozpofz^dzenia Parlamenm Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016

r. w spfawie ochfony osdb fizycznych w zwi^zku z pfzetwafzaniem danych osobowych i w spfawie swobodnego

pfzeplywu takich danych Ofaz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne fozpofz^dzenie o dchfonie danych) (Dz. UfZ.

UE L 119 z 04.05.2016, stf. 1), dalej „RODO", infonnujp, Ze:

■  administfatofemPani/Pana danych osobowych jest:

Nafodowy Fundusz Zdrowia - Sl^ki Oddzial Wojewddzki ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice; adfes e-mail:

zamowieniapubliczne@njEz-katowice.pl;

■  Inspektofem Ochfony Danych w Sl^skim Oddziale Wojewddzkim Narbdowego FundusZu Zdfowia jest Pan

Maciej Zymelka, adfes e-mail: iod@nfe-katOwice.pl, tel. 32 735 19 21;

■  Pani/Pana datte osdbowe pfzetwarzane bpd^ na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu zWi^zanym z

postppowaniem o udzielenie zamdwienia publiczhego w pfzedmiocie: Potwierdzanie skiefowad na leczenie

uzdroWiskowe dofoslych i dzieci - zamdwienia nr 26/us/2018, prowadzonym w opafCiu 0 przepisy artj 1380
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ust.l - ust.4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicZnych (j.t. Dz.U. z 2018, poz. 1986 ze

zm.) do1yc?^ce Zamdwien na ushigi spolecme

■  odbidrcairu" Pani^iana danych oSobovvych b^d^ osoby lub podmioty, ktdiym udost|pnidna zostanie*

dokiimentacja pbst^pdwama w bparciu a^^ 8 Oraz art. 96 ust. ,3 ustawy z dnia 29 slycznia 2004 r. - Prawb

zaindwien piAlicznych 0>t piz.U,2018.1986), dalej ,,ustawa Pzp";

■  Pani/Paiia darie dsobowe b?d4 przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. I ustawy Pzp, przez bkres 4 lat bd dnia

zakbnczehia post^poWania, b udzielenie zambwienia, a takze przez bkres trwania urtiowy, okres gwaraneji i

r^kojmi za Wady oraz l^bkrbs archiwizbwania dokumentbw zgodnie z bbOWl^zuj^cymi W tym zakresie

regulacjami;

■  oboM^zek podahia przez Patii^ma danych osbbowych bezpoSrednio Pani/Pana dotycz^cych jest wymogiein

ustaWOwym ofce^lbnyrh w przepisach ustawy Pzp, OTi^zanym z udzialem W post^pbwahiu b udzielenie

zambwienia publicZhegbj kbnsekwencje niepodania okreSlonych dariych Wpiikaj^ z ustai^ Pzp;
■ 1: W bdhiesieiiiu db Pani/Paha daiiych osbbbwych decyzje nie bpd^ podejmoWane W spbsbb zautblhatj'zbW^y;

stosbWanie do aft; 22 RODO;

■  pbsiada Pani/Pah:

- na pbdstawie art. 15 RODO pfaWo dost^pu do danych oSobowych Pani/Pana dOtycz^CyCh;

^ na podstawie art. 16 RODO praWo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych *;

- na podstawie art. 18 RODO prawo Z^dania od administratora ograniczenia przetwarZania danych osobowych

z zastrzeZeniem przypadkbW, o ktbrych mowa w art. 18 ust. 2 RODO

- prawo do wniesienia Skargi do Prezesa Ufz^du Ochrony Danych Osobbwych, gdy uziia Pani/Pan, ze

przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczqcych nanisza przepisy RODO;

■  hie przyshiguje Pahi/Panu: ' ̂

- w zwi^zku z aft. 17 ust, 3 lit. bj d.lub e RODO prawo db usuniccia danych osobowych;

- prawo do przenoszehia danych Osobowych, o ktbrym mowa.w art. 20 RODO;

- na podstawie aft. 21 RODp praWo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyZ

podstawq praWn^ pfzetWafzania Pani/Pana danych osobotvych jest art. 6 ust. Hit. c RODO.

Wyjashieinie: skorzystanie i prawa do sprostowania nie moze skutkowac zrriiah^ wyniku post§pdwania
o udzielenie zarnowiehia pubpcznego ani zmianq postanowieh umowy w zakresie niezgodhym z ustawq Pzp orSz
nie moze naruszac integralho^ci prbtokoiu praz jego zaigcznikdw.
" Wyjashienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesiehiu do pfzechdwyvyania, w
ceiu zapewhienia korzystania ze srodkow ochrony prawhej lub w ceiu ochipny praw inhej osoby fHyCzhej lub
prawnej, iub z uwagi na wazne vi/zgigdy interesU pubiicznego Unii Europejskiej lub pahstwa czidhkO'^skiego.

UWAGA! W przypadku otrzymahia niniejszej SIWZ niekompletnej lub nieczytelnej Ualezy fakt ten
natychmiast zglosid Zamawiajqcemu.
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OFERTA

bane. VtfvkonawciW
Wvkonavirc6w/\(vrsp6lHie ubie^
6 udzielehie zamdwienia , J
(nazwa/fifma oraz siedzi^

Nafddpwy Fundiisz ZdrdV/ia
Slqski bddziat Wdjey/ddizki
ul. Kossutha 13

—  40-844 Katdwice

bane dd kdntaktu z Wykdnawc^:

numertelefdn:

numer faksu: (jezeli jest)

adres e-mail: O'ezeli jest)

strdna www: (jezeli jest)

W nawiqzaniu do ogtoSzenia o postppowaniu o udzielenle zarnOwienia publicznego na usJug? spofeczhq

w przedmiocle; ustuga potwierdzania ekierdwan na leczenie uzdrowiskdVire ddrdslych i dzieci,

1. oferujemy wykohanie dia Sl^skiego Oddziatu WojewOdzkiego NFZ caJego zamdwiehia, zgodnie
ze Specyfikacjq istotnych WarunkOw Zamdwienia, za ostateczii^ cen?:

zl brufto, dbliczdnq jakd:

.................... zt bfuftd (cena jednostkdwa bruftd za sklerdwanie) x 65.000 skierdwah.

Dotvczv^wvtacznie Wvkonawcv b&daceao ofatnikiem podatku VAT:

Na powy±szq cen? jednostkowq brutto sktada sip cena jednostkowa netto w w/ysokodci:

oraz % podatek VAT.

zt
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UWAGA! Wykonawca skladaj^c ofert? informuje Zamawiajacego, czy wyb6r oferty b^dzie prowadzid do
powstania u Zamawiajacego obowi^zku podatkowego, wskazujqc nazw? (rodzaj) towaru iub usfagi, ktCrych
dostawa iub ^wiadbzenie b?dzie prowadzjc do jego powstania oraz wskazujqc ich wartoSC bez kwoty
pOdatku. W tym ceiu Wykonawca zat^cza Inforrfiacjq na wzonze zat^czonym do SIWZ.

digwiadczaitiy,; iz zobowi^zujemy si§ SwiadczyC ustug? obj?t^ zamdwieniem w Okresie do dnia 31.12.2019
r. (rta zasadzie pojedynczybh zlecen) pocZciwSzy od diiia zawarcia urhotA^, nie wczesniej jedfiak niz
od dnia 02.01.2019 r. Termin Wykohania pojedyriCzegO zlecenia w ramach umowy nie mo2e byd dtuzszy niZ
7 dni licz^c od dnia przekazania skiefowan danemu jekarzowi specjaliscie. ildsd skierowad przekazanych
w ramach pojedynczego ziecehia dahemu lekarzowi specjalidcie nie przekroczy jednego tysiqca skierowan.
Przekazanie skierowad, a takze odbidr opracowanych skierowad od Wykonawcy odbywa si? za
pokwitowaniem, zgodnie z pfotokotem przekazania skierOwad na ieczenie uzdrowiskowe/rehabilitacj?
uzdfOwiskowq stanowi^cym zatqcznik nr 4 do umowy.

CO do zasady kaZdy z lekarzy specjalistdw zobowiqzany b?dzie do wykonywania czynhoSci obj?tych ustug?
w siedzibie 6i?skiegO Oddziatu Wojewddzkiego NFZ w Katowicach przy ul. KoSsutha 13 (miejSce wykonania
zamdwienia), co obiiguje go do kontaktu z Zamawiajqcym przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum
2 godzihy, w godzinach pracy Si^skiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00), z zastrzezeniem pdniZSzegO.
Wykonawca moze wykonywad czynnosCi ob]?te ustug? poza miejscem wskazanym w zdaniu
poprzedzajqcym pod warunkiem, ze przewozenie skierowad b?dzie si? odbywato przy pomocy
zabezpieczonych zamkiem walizek. Wykonywanie czynnodci poza iokalizacjq w Katowicach przy ui. Kossutha
13 nie Zwalnia iekarza specjaiisty z koniecznoSci kontaktu z ZamawiaJ?cym przynajmniej 2 razy w tygodniu
przez minimum 2 godziny, w godzinach pracy Sl?skiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00). JednoczeShie iekarz
specjalista bierze na siebie pelnq odpowiedzialnodd za skierowania.

W sytuacji wykonywania czynnoeci obj?tych ustug^ poza siedzib^ Siqskiego OW NFZ wskazan^ powy2ej,
Wykonawca zobowi^zuje si? do zachowahia naiezytej starahno^ci w zakresie zabezpieczenia skierowad
przed ich utrat4, kradzie2^, zniszczeniem oraz wgl^dem do nich pfzez osoby do tego nieuprawhione.
Jednoczeenie Wykonawca ponosi z tego tytutu petnq pdpdwiedzialnodd.

W przypadku wykonywania przez Wykonawc? cZynnodci obj?tych usfug? poza siedzib? Sl^skiego OW NFZ
wskazanq powyzej, jedna z osdb wymienionych w umowie przeka2e Wykonawcy skierowania niezb?dne do
wykonywania tych czynnosci, za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadania Wykonawca zwrdci Zamawiaj?cemu
skierowania, a jedna z osdb wymienionych w umowie za pokwitowaniem odbiefze je od Wykonawcy.
Wykonywanie czynnodci obj?tych ustug? (potwierdzanie skierowad) poza siedzib^ 6i?skiego OW NFZ
wskazan? powyzej nie mo2e trwac dtuiej niz 7 dni iiczqc od dnia przekazania skierowad danemu iekarzowi

specjaliScie.

Uwaga! Harmonogram pracy iekarzy specjaiistdw w siedzibie OW NFZ w Katowicach, b?dzie ustaiany w
syStemie miesi?cznym bezpodrednio z kierowhikiem Dziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego. DopuSzcza si?
zmiany w uStaiohym harmonogramie, jednak ka±dorazowa zmiana terminu b?dzie wymagata formy pisemnej.
Wzdr harmonogramu stanowi zatqcznik nr 5 do umowy.

Am
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2. Oswiadczamy, iz podanq ilo§6 skierdwan, tj. 65 000, zgodnie z zapisami SIWZ, traktujemy jako
maksymalnq ilo§6 skierowan w okresie obowi^zywatlia umowy.

3. Oswiadczamy, ie akceptujemy warufikj pfatnosci okreslone we wzorze umdwy.

4A. dswiadc2:amy, ze w przypadku zawarcia umowy b^dziemy wystawiaO*:

a. faktdty VAT

b. jfachiiriki

faktuiy VAT lub fachunkl

nalezy wybrac jednq z opcji (a, b lub c)

4B. 0§wiadczaitiy, ze

jestesifiy ptethikiem podatku VAT*'

nie jestesitiy plathikiem podaitku VAT■**

** nlepotrzebne skresllc

4. Zobdtwiqzujemy si^ w przypadku zawarcia umowy z Zamawiaj^cym do wykohywania usiugi b^dqcej
przedmidtem niniejszego zamdwienia zgodnie z obowiqzujqcymi przepisami prawa, w tym zgodnie
z rozporz^dzeniem Ministra Zdrowia z dnia 07.07.2011 W sprawie kierpwania na ieczenie uzdrowiskowe
aibo rehabilitacjp uzdrPwiskow^ oraz zgodnie z zasadami wiedzy medycznej.

Oswiadczamy, ze znane nam sq zasady aprobaty skierowania pod wzglpdem celowodci ieczenia
uzdrowiskowego oraz znany nam jest zakres obowiqzkdw lekarza specjaiisty w dziedzinie baineologii
i medycyny fizykalnej lub rehabilitacji medycznej w zwiqzku z wykphywaniem przez nas usiugi
pptwierdzania skierpwan na ieczenie uzdrowiskpwe dcrcsiych i dzieci:

a. dokpnywanie pceny skiercwab na ieczenie uzdrcwiskpwe pPd wzgi^dem ich celcwodci
(aprobata iub brak aprpbaty) w terminie 7 dni od ich otrzymania craz wskazanie prpfilu i
rodzaju Ieczenia uzdrpwiskowego, oraz proponPWanego miejsca Ieczenia,

b. w razie potrzeby whioskowanie do lekarza ubezpieczenia zdrowotnegp wystawiaj^cego
skierowanie o uzupeinienie lub aktuallzacj? dPkumentacjl medycznej lub o
przeprowadzenie dodatkowych badart niezbpdnych do ustalenia rodzaju I zakresu lepzenia
uzdrowiskowego.

fn
/I
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c. dbkonywanie pdriowhej oceny skierowart po dostarczeniu uzupelniert lub po weryfikacji
dbkbnyvvanej przez lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego,

d. uzasadhiane dokbnanej kwalifikacji akierowania w przypadku przeciwwakazab lub braku

wskazan db ieczehia uzdfbwiskowego lub rehabiiitacji uzdrbwiskowej,

e. ocenianie pbd wzgi^dem medycznym odwotart ubezpieczbnych dblybz^cych pbtwierdzenia lub
nie pbtwierdzenia skierbwan na lebzenie uzdrowiskowe lub wybbru danegb terminu/ kierUhku/
miejscbwbgbl leezenia,

f. bpinibwahie pbd wcgl^dem medycznym zwrbtbw skierowari na leczenie uzdrbwiskbwe,

g. opinibwanie pod wzglfdem medycznym skarg ubezpieczonybh lub bpiekunbw dzlecl,

h. bpirtiowanie pbd w^gl^dem medycznym zakwestionowanej przez Swiadczenibbicrcbw
dokbnanej kwalifikacji leezenia uzdrowiskowego lub rehabiiitacji uzdrowiskowej,

i. wydawanie innych pisemnych opinii pod wzgl^dem medycznym w ramach obstugi spraw
zvyi^zanych z leczeniem uzdrowiskowym

6. Oswiadbzaifiy, ze uwazamy si? za zwi^zanych niniejsz^ ofertq ̂ rzez dkfes 30 dnl Bleig terminu
zwiqzania bfertq rozpoczyna si? wraz z upfywem terminu sktadania bfert.

7. Oswiadczamy, ze zbbbwi?^zujemy si? w przypadku wyboru naszej bferty db wykonania zambwienia

zgbdnie z wymogami Zamawiaj?cegb okreblonymi w Specyfikacji Istbtnych Warunkbw Zambwienia.

8. Obwiadczamy, ze zat?c?bny do Specyfikacji Istbtnych Warunkbw Zambwienia vwedr umbwv zcstat

przez nas zaakceptbwany i zcbowi^zujemy si? w przypadku wyboru naszej oferty db zawarcia umowy na

warunkach bkreblonych we wzerze umbwy, w miejscu i terminie wyznaczenym ptZez Zamawiajqcegb.

9. Oswiadczamy, Ze przy wykonywaniu Zambwienia b?dz!emy kbrzystac I hie b?dziemy kbrzystac*

.  z zasbbbw innego pbdmidtu/bw w zakresle dotycz?cym zdoinbsci zawodowej.

* niepotrzebne skreislic. W przypadku polegania na zdolnosci zawodowej innego podmidtu/ow
Wykonawca udOwodni, iz reaHZuJqc zamowienie bfdzie dysponbwat niezb^dnymi zasobami tych
podmiotow, w szczegoinosci przedstawiajqc zobowiqzanie tyeh podmidtow dd oddania mu do
dyspozycji niezbqdnych zasobow na potrzeby realizacji zamdwiehia

idi Oswiadczam, ze wypetnilibmy bbowi?zki informacyjne przewidziane w art. 13 lub.art. 14 RODO* wobec
osbb fizycznych, bd ktbrych dane osobowe bezposrednio lub pobrednio pozyskalibmy w celu ubiegania

si? b udzieienie zambwienia publicznego w niniejszym post?powaniu.**
*rozporzqdzehie'Parlamiehtu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrdny ds6b fizycznych
w ̂ Iqzku z przetWarzaniefn danych osobowych I w sprawie swobodnego przepiywu takich danycH oraz ucHyiehIa dyfektywy
95/46/WE (ogolne rozpotzqdzenle o ochronle danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).
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W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezpdSrednio jego ddtyczgcych lub zachddzi
wyJqczenie stosowania obdwiqzku infdmiacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO, tre§cl oiwiaddzenia

WykbnaWca nie sktada.'tj. haleZy vvykrebiib trebc obwiadczenia albo wplsad NIE DOTYCZY.

11. dswiadczamy, iz upowaihienie osob reprezentujqcych Wykdnawc^ w niniejszym pbsti?powaniu
(podplsuj^cychofart?/ fdrttiulaize/ dSwiadczenia) wynika z ddkumentu rejestrdwegd/aVyidencyjiiegd
(tj. KRS lub CElDG) bgdl z za^'^czdnego dd niniejszego fdrmularza dfarty pelnomdcnictwa udzieldnego
przez osdby ddpdwiednid updwazhidnfe.

Osdba/dsdby updwazhidhe dd reprezeritaqji Wykonawcy 1 podplsuj^ce dfert^/fdrmuiarze/ dSvviaddzenia:

/imi? 1 nazwiskd/ /pddstawa updwaznienia dd reprezentdwania Wykdnawdy/

12. Zatc|cznlkami do niniejszego formularza oferty sq nast^pujqce wypetnibne fdrmiiiarze/

oswiadczenia/dokumenfy:

1) Infdrmacja, d ktdrej rhdwa w art. 91 ust.3a pzp
2) dSwiadczenie d niepddlaganlu vyykluczeniu draz spelnianiu warunkdw udzlatu w pdst^pdwarilu
3) fdrmularz wykaz dsdb

4) zdbdwi^zanie innych podmidtdw/pddrriidtu dd dddania Wykdnawcy dd dyspozycji niezb^dnych zasdbdw
na pdtrzeby wykdnania zamdwienia - jezeli ddtyczy

5) petndrhdcnictwd dsdb reprezentujqcych Wykdhawc? (dryginat lub kdpia pdSwiadczdna ndtariaihie/ddpis

hdtarialny)-jeZ6li ddtyczy

6) inne - jezeli ddtyczy

Inii^ i nazwiskd upetnomocnionego przedstawicieia Wykdnawcy:

Data

pddpis

Bis '•

mgr Tere\d^zdowsKa

5
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WYKA2 OSOB skierowanych przez Wykonawc? dq.realizacji przedmiotowego zamowienia, tj. do swiadczenia usiugi potwierdzania skierowan na leczepie uzdrowiskowe
dorostych i dzipci (patrz: pkt V SIWZ);

Lp. Imiq i nazwisko lekarza
specjalisty posiadajqcegp
prawd wykonywania zawodu
lekarza

Kwalifikacje
.zawodowe/u prawn ien ia/
wyksztaticenid
lekarza specjalisty posladaj^cego
prawd wykonywania zawodu.'
Nalezy podac dzjedzinf specjalizacjl
lekarza, tj.:

balneologia 1 medycyna fizykalna*
lub rehabiljtacja medyczna

Zakres

wykonywanych
czynnosci

Doswiadczenie lekarza specjalisty
(nalezy podac liczbf lat pracy lekarza Jake
lekarza specjalisty w jednej z wdrnaganych
dziedzin - CO najitinlej 1 rok pracy)

Pbdstawa dysponowania
leka^enri specjailstq

zgodhie
ze wzdrem

umowy oraz pkt
5 formularza

of erfy
zgodnie '

zeWzprem:
umowy oraz pM
5 formularza

oferty

Zgodnie
ze wzdrem

umowy oraz pkt
5 formularza

Oferty
^  ̂ ^ ;

Oswiadczamy, ze osoby wymienione w ppwyzszej tabeli posiadaj^ wymagane uprawnienia, tj.;
; 1) prawo wykonywania zawodu lekarza oraz
2) specjalizacjq w dziedzinie wskazanej w tabeli, a wymaganej w SIVVZ.

*Zgodnie z SIWZ specjalizacj§ z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje si^ za tozsamq ze specjalizacjq z baineologii i medycyny fizykalnej.

Imi($ i nazwisko upetnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy:

Data

5^^

4^

mgr teiesa Uzdowska

pod pis



Nf zamowienia: 26/us/2018 wzorinformacji dot. obowisfzku podatkowego

Infdrrnujf, iz wybor ztozonej przeze mnie oferty *:

* w zailezhQ§ci od sytuacji pkt 1 albo pkt2

1) hie prdwadzi do powstania u Zamawiajqcego obowidzku podatkovvego zgodnie

z ptziepisartii o podatku od tOwarow i ustug.

2) prOwadZ! do powstariia u Zamawiaj^cego obowiqzku pOdatkOwego zgodnie

z przeplsami o podatku od towarow I ustug. W zwIqiZku z niniejszym wskazuj?

ponizej:

a) hazw§ (rodzaj) towaru lub ustugi, ktorych dostavva tub swiadczenle bi?dzje

prowadzic do powstania u Zamawiaj^cego obowi^zku podatkOwegO zgodnie

z przeplsami o podatku od towarow i ustug;

b) wattosc towaru tub usfugl, o ktorym mowa pod lit.a), bez kwoty podatku VAT, tj.

cena netto:

UWAGA! Zgodnie z art. 91 ust.3a pzp, jezeii Ziozono ofertq, ktorej wybor prowadziiby do powstania
u zarnawiajqcego obdwiqzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towdrow i usiug,
zamawiajgqr w ceiu oceny takiej oferty doiicza do przedstawionej w niej deny podatek od tovvarow
i usiug, idory miaiby obowiqZek foziiczyc zgOdbie z tymi przepisami. Wykdnawca, skiadaigc ofertq,
informuje zamawiaj^cego, czy wybor oferty bqdzie prowadzic do powstania u zamawiajgcego
obowiqzku podatkowego, wskazuj^c nazwq (rodzaj) towaru iub usiugi, ktorych dostawa iub
swiadczenie bgdzie prowadzic do jego powstania, oraz wskazujpc ich wartOsc bez kwoty podatku.
UWAGA! Dodatkowo wskazuje si?, iz obowi?zek doiiczania wartosci podatku VAT piaconego przez
Zamawiaj?cego do oferty Wykonawcy (wartosci netto) ci?zyna Zamawiajqcym wprzypadku, np.:
- wewnqtrzwspoinotowego nabycia towarow;
- dostawy towarow wymienionych w zaiqczniku nr 11 do ustawy o podatku od towarow i usiug objgte
mechanizmem odwroconego obciqzenia (dot. teiefonow komorkOwych, w tym smartfOnoW) Oraz
przenosnych maszyn do automatycznego przetWarZania danych, o masie <= 10 kg, takich jak: iaptopy
i notebook!; komputerow kieszonkowych (np. notesy kOmputerowe) i podobnych - wyiqcznie
komputery przenosne, takie jak: tabiety, notebook!, iaptopy.
- importu usiug iub importu towarow, z ktorymi wi?ze si? anaiogiczny obowi?zek doiiczenia przez
Zamawiajpcegoprzyporownywaniu cen ofertowych podatku VAT.

Iml^ I nazwlsko upethomocnlonego przedstawiciela Wykonawcy:

■ ■■■■■■■■■■■■■■■■.■■■■■■■■'■■■■■■■■■■■■■■■a y

Data

podpis
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Nr zamowiehia: 26/us/2018 wzor oswiadczehia 0 niepodleganiu wykluczehiu

oraz spetnianiu warunkPw udziatu w pdstQpowaniu

Wykbnawca:

^e^na na:^alfima,-adres,. w'-^ki0osd
odpodmiotuiNW/VEiSELj
KRSJ CEIDG jespli dotycpy) . -

OSWIADCZENIE O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU

QRAZSPELNIANIUWARUNKOWUDZIALUWPOST^POWANIU

Na potrzeby post^powaiik^ o udzielenie zamowienia publicznego nr 26/us/2018,: oswiadcZam,

-CO nastgpuje.

1. OSWIADGZENIE DOTYCZiyCE WKONAWCY

LA.

OswiadcZam, ze nie podlegam Ayykluczeniu 2 post?powania na podstayde art. 24 tist. 1 pkt 12^23 nstawy

Prawo zainomCn publicznych.

.Oswadczain, ze zachpdz^w stosunlm db mnie podstayywykluczenia z post?pbws^a na podsta^e art.

ustawy Prawo zani6\Wen piibliczhych (podad majcicq, spstosoWanie podstaw^ H^kluct^nia pomd

^mienionychwart.24ust.1pkt15-14,16-20:ustawyV'rp>).

JednocZesnie .oswiadcZatn, ze w zwiqzku z .-ww. okolicznosci^ na podsta\de art. 24 ust. 8, ustawy Prawo

: zamdwien publicznych, pbdj^iem nastgpujjtce srodki napraWcze: .

Uwaga! Zgodnie ̂  art. 24 ust.8p^, Wjkonawca, ktory. podlega ̂ kluc^eniu na podstawie ust. 1 pkt13 i 14 orasi 16-20

psp, mq^e pr\edstdmc dowo^ na to, ^.po^\te pr^e^ niego srodki sq nystarcs^jcice do nykas^nia jego rs^telnosci,

w-snps^golnosci udowodriic naprdwienie ss^koi^ wyri^dsphejprvyst^stwem lub priiestipstwem skarbowjm, spdoscucsQinienie
pienig^e s^ jid^dnci \knywdi Idh naprawienie ss^kodg, nycsgerpujeice n^asnienie. stanu faktycs(nego oraig^ wspotpracg ̂

u



Nrzamowienia: 26/us/2018 wzor oswiadcz6nia o hiepddleganiu vvykliiczehiu

oraz spetnianiu warunkpw udZiatU w post^powariiu

^ organdini scigania ofa^po^^di kohkntnych srodkow technicspych, organispyjnych i kadrouych, ktore sci bdpomediiie. dla
^pdbiegania dalstym prryst^Uwppi lub pd^est^stwom skdrbobym tub iiie^aividlowemu pqstipoWdniU iiykdnaivy.
Prt^'isu i^dania piefwss^ego nie. .stosuje jii, jeiyli wohec- Wykonawy, b^dd:egp podmotedi ' ^iord bdydpno
pmwodioctym Jiyrokiem scidu ipkat^ubiegania siq, b udyielinie :(am6menia brd^ nie upiyrtqt okmlbny u> ym ivyrbku bkres
bbbwici^wania tegb _

■IB; -

Ostviadczatii, ii speiniam wamnek udzialu w postepowaliiu okteslohy przez ZainaySajii,eeg6 w pkt V pkt
1 ppkt 2 SIWZ, tj. dotycz^cy zdolnosci zawodowej.

II. QSWIADCZENIE DOTYCZACR PODMIOTU. NA KTOREGO 2ASOBY POWOLUTE SIE

WYKONAWCA

OsydadciZam, Ze w cdu.wykazania spelniania wariariku udziaiu w post^powaniu okreslbnegb przez
Zamawiaj^Cego w jpkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ polegto na Zdolnbsci zawbdowej nast^puj^cegb pbdtnibtu:

Lp. NaZwa/fitma oraz
adtes podmibtu

NIP/PESEL
/w zaleznbsci od

- podmiotu/

KRS/CEIDG
/w zaleznosd bd
podmiotu/ .

Zaktes, w jakim Wykonawca
powdduje si? na zdoluosc
zawodow^ podmiotu

Oswiadczam, ie w. stosunku do , podmibtu/podinibtbw, na ktoregb/ych zdclnosc zawodbwq, .
pbwbluj? si? w niniejszym postgpow^u, nie zachodz^ podstawy wykluczenia z post?powania
b udzielenie Zamowienia oraz, ze podmiot/podmioty te spelniaj% w.zakresie, w jakim powoiuj? si? na ich
Zasoby, wamnek udzialu w post?powaniu.

III. QSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACTl
Qswiadczatii, ze wszystkie iuformacje podane - w powyzszych osWiadczeiiiach sq. akixialne
i zgodne z prawdq. oraz . zostaly przedstawione z pelnq, swiadoniosci^ konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajqcego;w. bi^d przy przedstaWianiu informacji.

Imi? i nazwisko upelnbmocnionego przedstawiciela Wykbnawcy:

Data

m.drT(

podpis ....

esa Uzdowska



Nr zamdwienia: 26/us/20i8 - wzor oswiadczenia . (grlipa kapitalowa)

OSWIADCZENIE Q PRZYNAEE^NOSCI ALBO BRAKU PRZ\^ALE:^N0SCI

DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITALOWEJ

NiMisjsze osNs^adczeme: Wykonawca ptzekazuje Zamawiaj^cemu w tetminije 3 didi bd dnia

zanaieszczeinia lia sttbnie; intethetowej (www.nfz-katoT^ce.pl) itiformacji, b ktorej friowa w art. 86 list. 5

OstdadcZeiiie dbtycZy przynaleznbsci albo braku przynaleznosci do tej same) grupy kapitaiowej z innym
Wykonawc^ lub Wykonawcami, ktorzy ziozyli oferty w niniejszym postepOwaniu.

1 Przez gtupg kapilatbwq - zgodnie z.art; 4 pkt 14 ustawy z dtiia 16.02.2007 r. o ocbrotiie konkafeticji

i kbnsiirpentow (Dz.tJ. z 2015 r. poz.184, 1618 i 1634) -^nalezy rozumiec wsZystkich przedsigbiorcow,

ktorzy s\ kpfiteblbwarii w spbsob bezposredni lub pbsredni przez jednegb przedsi^bibrc?, w tym rowniez
tegb prZedsi^bibrc^.

Na podstatwe inforinacji , Zatnieszczonej przez Zamatwaj^cego na sttonie intemetowej \v\yw.nfz-

katowice.pl o Wykonawcach, ktorzy ziozyli oferty w pbst^powaniu fiia pbtwietdzaftie skietbwan na

lecZenife uZdfbwiskowe dprbstych i dzieci

I. oswiadczain, iz nie nalezi^ dp tej same] gtupy . kapitaiowej, o ktorej mowa

w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamowien publicznych. *

II. oswiadczam, iz tialbz^ do tej samej grupy kZpitaiowej, o ktorej mowa

W art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamowien publicznych. *

^alezy wskazac jedn^ z opcji: I albo II

W przypadku WSkazania opcji II Wykonawfca wraz ze ziozeniem qswiadczenia moze przedstawic dowody,

ze powi^Zania z innym Wykonawc^ nie prowadz^ do zakioceriia konkurencji w pOst^powaniu

o udzielenie zamowienia.

tmi? i hazwiskb upelnomocniottegb pfzedstawibiela Wykbnawcy:

' Data

pbdpis ..

mgr Wesa
UzdQVVskS



Nr ZHni6wicini3i 26/us/2018 wzor uniowy

tJmowa Nr

zawarta w dniu w Katowicach pomi^dzy:

Narodowym Funduszem Zdrowia — Sl^skim Oddziaiem Wojewddzkim z siedzib^ w Katowicach przy ul. Kossutha 13,

reprczentowahym przez:

zwanym dalej „Zamawiaj^cym"

a  , w imieniu ktdrego dziala:

-  , zwanym dalej „Wykonawc^",

0 treSci nastfpuj^cej :

§ 1

Pfzedmiot umoWv. Tefmih i iiiieisce iSwiadczenia

1. Zamawiaj^cy zleca, a Wykohawca przyjmuje do wykonania ushigf polegaj^c^ na potwierdzahiu skierowan

na leczenie uzdrowiskoWe doroslych i dzieci, zwanych dalej „skierowaniami".

2. Ushiga obj?ta przedmiotem umowy polega na wykonyw^u nast^pUj^cych czynnoSci:
1) dokohyWanie oceny skiefOWan na leczenie uzdrowiskowe pod Wzglfdem ich celowo^ci (aprobata lub brak

aprobaty) W tenninie 7 dni od ich otrzymania oraz wskazanie profilu i rodzaju leczehia uzdrbwiskowego,

oraz proponowanego miejsca leczenia,

2) w razie potrzeby wnioskowanie do lekarza ubezpieczehia zdrowotnego wystawiaj^cego skierowanie

0 nzupelnienie lub aktualizacj? dokumentacji medycznej lub 6 przeprowadzenie dodatkowych badah

niezb?dnych do ustalenia rodzaju i zakresu leczenia uzdrowiskowego,

3) dokonywanie ponoWnej oceny skierowan po dostarczeniu uzupehiien lub po weiyfikacji dokohywattej przez

lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego,

4) uzasadnianie dokdnanej kwalifikacji skierowania w przypadku przeciwwskazah lub braku wskazan

do leczenia uzdrowiskowego lub rehabilitacji uzdrowiskowej,

5) ocenianie pod wzgl^dem medycznym odwoian UbezpieczOnych dotycz^cych potwierdzenia lub nie

potwierdzenia skierowan na leczenie uzdrowiskowe lub wyboru. danego terminu/ kierunku/ miejscowo^ci

leczenia,

6) opiniowanie pod wzgl^dem medycznym zwrotdw skierowan na leczenie uzdrowiskowe,

7) opiniowanie pod wzgl^dem medycznym skarg ubezpieczonych lub opiekundw dzieci,

8) opiniowanie pod wzgl^dem medycznym zakwestionowanej przez Swiadczeniobiorcdw dokonanej

kwalifikacji leczenia uzdrowiskowego lub rehabilitacji uzdrowiskoWej,

9) Wydawanie innych pisemnych opinii pod wzgl?dem medycznym w ramach obshigi spraw ZWi^zanych

z leczeniem uzdrowiskowym

3. WykonaWca gwarantuje, ze czynnoSci wskazane w ust. 2 b?d^ wykonywane przeZ lekafzy specjalistdw

z dziedziny balneologii i medycyny fizykalnej lub z dziedziny rehabilitacji medycznej, zwanych dalej. „lekarzami

specjalistami". Lekarzy specjalistdw wraz ze wskazaniem ich uprawnien wymiehia Zalacznik nr 1 do niniejszej

umowy. Wykonawca zobowi^zany jest niezwiocznie informowad Zamawiaj^cego o kazdym przypadku utraty

Uprawniefi przez lekarza specjalist? wymienionego w zalaczniku nr 1 i zapewnid wprowadzenie na jego miejsce

innego lekarza specjalisty posiadaj^cego wymagane uprawnienia, przy spehiieniu wymogdw okre^lonych w ust.9

niniejszego paragrafu.

Specjalizacj? z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje si? za tozsam^ ze specjalizacj^ z balneologii

i medycyny fizykalnej.

4. Wykonawca zobowi^je si? ̂ Wiadczyc ushig? w okresie do dnia 31.12.2019 r., na zasadzie pojcdynczych

zlecen, poczqWszy od dnia zawarcia umowy, nie wcze^niej Jednak niZ od dnia 02.01.2019 r. W okresie

obowi^zyWania umowy Zamawiaj^cy przekaze Wykonawcy maksymalnie 65 000 skierowan, a Wykonawca

zobowi^zuje si? do ich anaUzy zgodnie z zakresem czynnosci opisanym w ust. 2.

5. KaZde pojedyncze zlecenie w ramach niniejszej umowy b?dzie wykonywane w terminie nie dhizszym niZ 7 dni

licz^c od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi specjali^cie przez jedn^ z os6b wskazanych w § 3 ust. 1

umowy. Ilo^b skierowan przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danemu lekarzowi specjali^cie nie

V
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przekroczy jednego tysi^ca skierowan. Przekazanie skierowaA, a takZe odbidr ppracowanych skierowad od
Wykonawcy odbywa si? za pokwitowaniem, zgodnie z protokoiem przekazania skierowad na leczenie

iizdrowiskowe/rehabilitacj? uzdrowiskow^ stanowi^cym zai^cznik nr 4 do umowy.
6. KaZdy z lekarzy specjalistdw zobowi^zany jest do wykonywania czynno^ci obj?tych ushig^ w siedzibie Sl^Skiego

Oddziahi WojeWddzkiego NpZ w KatoWicach przy ul. Kossutha 13 (niiejsce wykonania unioWy), co obliguje go
do kontaktu z Zdmawiajqcyin przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum 2 godziny, w godzinach pracy
Sl^skiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00). W tym celu Zamawiaj^cy zapewni lekarzowi specjali^cie odpowiednie

miejsce do pracy.

6a. Wykonawca moZe wykonywad czynno^ci obj?te ushig^ poza miejscem wskazanyili W ust.6 pod warunkibni,

ze przewozenie skierowan b?dzie bdbywalo si? przy pomocy zabezpieczonych zamkiein walizek. Wykonywanie

cZynnoici poza miejscem wskazanym w ust. 6 nie zwalnia lekarZa specjaliSty z konieCznosCi kontaktu

z Zamawiaj^cym co najmiiiej 2 razy w tygodniu przez minimmn 2 godziny, w godzinach pracy Sl^skiego OW

NFZ (tj. od.8.00 do 16.00). W tyin celu Zamawiaj^cy zapewni lekarzowi specjali^cie odpowiednie miejsce pracy.

Jednoczesnie lekarz specjalista bierze na siebie peln^ odpowiedzialnoSd za skierowania.

6b. W sytuacji wykonywania czynno^ci obj?tych ushig^ poza miejscem wskazanym w ust.6, Wykonawca zobowi^zuje

si? do zachoWania nalezytej staranno^ci w zakresie zabezpieczenia skierowan prZed ich utrat^, kradzieZ^,

Zniszczeniem oraz wgl^dem do nich przez osoby do tego nieuprawnione. Jednoczesnie Wykonawca ponosi z tego

tytuhi pehi^ odpowiedzialnoSc.

6c. W przypadku wykonywania przez Wykonawc? czynnosci obj?tych ushig^ poza miejscem wskazanym w ust.6,

jedna z osob wymienionych w § 3 ust. 1 umowy przekaZe Wykonawcy skierowania niezb?dne do wykonywania

tych czynnosci za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadania Wykonawca zwr6ci Zamawiaj^cemu Skierowania,

a jedna z os6b wymienionych w § 3 ust. 1 mnowy za pokwitowaniem odbierze je od Wykonawcy. Wykonywanie

czynnoSci obj?tych ushig^ (potwierdzanie skierowah) poza miejscem wskazanym w ust.6 me moze trwad dhiZej

niZ 7 dm licZ^c od dnia przekazania skierowah danemu lekarzowi specjaliScie.

6d. Harmonogram pracy lekarzy specjalist6w w siedzibie OW NFZ w KatoWicach, b?dzie ustalany w systemic

miesi?cznym bezpoSrednio z kierownikiem Dziahi Lecznictwa Uzdrowiskowego. Dopuszcza si? zmiany

wustalonym harmonogramie, jednak kaZdorazowa zmiana terminu b?dzie wymagala fonny pisenmej, bez

koniecznoSci sporz^dzama aneksu do umowy. Wz6r harmonoaramu stanowi zalacznik nr 5 do umowV.

7. Wykonawca zobowi^zuje si?, Ze ushiga obj?ta przedmiotem umowy b?dzie SwiadCzona zgodnie

z obowi^uj^cymi przepisami prawa, W tym z zachowaniem zasad wynikaj^cych Z rozporz^dzCma Ministra

Zdrowia z dma 07.07.2011 w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskowe albo na rehabilitacj? uzdrowiskow^

oraz zgodme z zasadami wiedzy medycznej.

8. Zamawlaj^cy zastrzega sobie prawo Zadania wymiany lekarza specjalisty w przypadku niezadowolenia

z jakoSci wykonywanej przez niego pracy lub w przypadku naruszema przez mego innych warunkdw nmiejszej

umowy, w szczegdlnoSci obowi^zku zachowania tajemnicy, o ktdrej mowa w § 2 ust. 2 umowy. Wykonawca

10,

Ewenmalna Zmiana (wymiana) kt6regokolwiek z lekarzy specjalistdw wskazanych w zalaczniku nr 1.

przeWidziana w nmiejszej umowie, b?dzie moZliwa za zgod^ Zamawiajqcego, w drodze pisemnego aneksu

do umowy, przy spehiiemu warunkdw stawianych lekarzom specjalistom w zamdwieniu nr 26/us/2018. Nowy

lekarz specjalista wchodz^cy w miejsce poprzedmego musi spehiiad Warunki okreSlone w niniejszej lunowie.

DoSwiadczenie nowego lekarza specjalisty (liczba lat pracy jako lekarz specjalista w jednej z dziedzm, o kt6rej

mowa w ust.3 musi pozosta(5 bez wplywu na okoliczno^d uznama oferty Wykonawcy jako oferty

najkorzystmejszej dla reaUzacji zamowienia nr 26/us/2018).

Zmiana (wymiana) lekarza specjalisty me moZe prowadzic do zmiany podmiotowej po strome Wykonawcy. Nie

moZe zatem dotyczyc przypadku lekarza specjalisty b?d4cego jednoczesnie jednym z wykonawcow (art. 23

ustawy Prawo zamdwieh publicznych), z ktorymi Zamawiajqcy zawarl niniejsz^ umow?. Zaismienie takiej

symacji uprawnia Zamawiaj^cego do rozwi^zama umowy i naliczema kary umownej w wysokosci okre^lonej

w § 6 ust. 1 lit.d umowy.

A  \
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11. Zamawiaj^cy zastrzega sobie prawo rozwi^zania umowy i naUczenia kary umownej w wysokoSci okre^lbnej
w § 6 ust. 1 lit.d umowy rbwniez w przypadku raz^cego naruszenia postanowien uiniejszej umowy przeZ
Wykonawcf (np. naniszenie postanowien ust.9) lub nieprawidlowego albo niestarannegO realizo^ania przedmiotu
umowy.

12. Rozwi^zanie umo\^ przez Zamawiajqcego, o ktbrym mowa w niniejszej mnovvie, winno nast^pib W teiminie do
14 dni licz^c od dnia powziecia wiadomoSci o przyczynie rozwi^zania, poprzez piseinne o^wiadczenie zlozone

Wykonatycy ze Wskazaniem na okoliczno^ci stanowi^ce podstaw? roZwi^zania umowy. W przypadku

rozwi^ania imiowy Wykonawcy przysluguje wynagrodzenie jedynie za faktycznie zrealizowan^ CZe^c umowy

(ilo^O skierowan).

13. Strony Umowy mog^ dokonad przedhizenia terminu ̂ wiadczenia ushigi (realizacji niniejszej mnowy), nie dhiZej
jednak niz do dnia 28.02.2019 r. Wynagrodzenie, o ktdiym mowa w § 4 ust.l i 2 pozostaje bez zmian.

Przedluzenie terminu nast^pi w drodze pisemnego aneksu.

§2

1. Wykonawca ponosi caflcowit^ Odpowiedzialno^O wzgledem ZamawiaJ^cego, pracownikOw Zainawiajqcego lub

0s6b trzecich za dzialania lub zaniechania lekarzy specjalistOw i innych osob, z ktOtych pomoc^ lub przy udziale

ktOrych wykonuje umow?.

2. Osoby bior^ce udzial w realizacji mnowy ze strony Wykonawcy, osoby po strOnie Wykonawcy nadzoruj^ce

mnowe, a takze maj^ce bezpo^redni dostep do dokumentacji Zamawiaj^cego w zwi^Zku z realizacji niniejszej

umowy, zobowiizane si do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji poufeych dotyczicych Zamawiaj^cego,

w tym medycznych, technicZnych, finansowych, handlowych, prawnych i organizacyjnych, danych osobowych

podstawowych, jak i wrazliwych, uzyskanych w trakcie realizacji umowy niezaleznie od form przekazania tych

informacji oraz ich zrddla. Wykonawca odpowiada za dochowanie tajemnicy rOwniez przez osoby i podmioty,

ktorymi posluguje si? wykottujic obowi^zki wynikajice z niniejszej umowy (np. podwykonawcy).

Odpowiedzialno^d za naruszenie powyzszych nakazOw spoczywa na Wykonawcy. Powyzsze kwestie

uszczegdlawia zawarta w dniu dzisiejszym pomiedzy Stronami Umowa o zachowaniu poufiio^ci w MFZ

stanowiica zaiicznik niniejszej umowy.

3. Ujawnienie informacji poufiiej, a takze nieziozenie Oswiadczenia o zobowiizaniu do zachowania poufiioici, o

ktOrym mowa w Umowie o zachowaniu poufiio^ci w NFZ, w sytuacji, gdy zachodzi przeslanki do zlozenia

takiego oswiadczenia, uprawnia Zamawiaj^cego do naliczenia Wykonawcy kary umownej w wysokoSci i na

zasadach wskazanych w Umowie o zachowaniu poufhoSci w NFZ, a takze do powiadomienia stosownych

organOw. Wz6r Oswiadczenia o zobowiizaniu do zachowania poufiioSci stanowi zal^cznik do Umowy o

zachowaniu pou&oSci w NFZ.

4. Wykonawca oraz lekarze specjaliSci wymienieni w zaliczniku nr 1 do umowy zobowiizani si zlozyc nie pOZniej

niz w pierwszym dniu rozpoczecia wykonywania ktOrejkolwiek z czynnoSci opisanych w § 1 ust. 2, oswiadczenie

0 zobowiizaniu do zachowania poufiiosci, ktorego wzOr stanowi zal^cznik do mnowy o zachowaniu poufnoSci.

5. Osoby po stronie Zamawiaj^cego zobowi^zane s^ do zachowania w tajemnicy informacji ZastrzezOnych przez

Wykonawce jako tajemnica przedsiebiorstwa oraZ danych osobowych w granicach przewidzianych w

obowi^j^cych przepisach uzyskanych w trakcie realizacji umowy niezaleznie od form przekazania tych

informacji oraz ich zrodla.

§3

1. Ze strony Zamawiaj^cego osobami uppwaznionymi i odpowiedzialnymi za nadzOr had realizacji umowy,

w tym za dokonywanie pokwitowan, o ktOrych mowa W niniejszej mnowie, Oraz za pisemne potwierdzanie

prawidlowej realizacji ushxgi w danym miesi^cu s^:

...., tel , e -mail: oraz

tel I , e-mail: ,

przy czym dla skutecznoSci \Wstarczy dzialanie jednej z wymienionych yvytej os6b. .
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2. Ze strony Wykonawcy nadz6r nad prawidiow^ realizacj^ umowy peini: tel , adres e-mail:

3. Strony zastrzegaj^ sobie moZliwosd zmiany os6b lub danych teleadresowych wskazanych w ust. 1 i 2 niniejszego
paragrafii. Zmiana taka wymiaga dla swej skuteczno^ci jedynie jedhostronnego pisemnego oSwiadczenia

skierowanego do ditigiej Strony umowy.

§4

Wvnagrodzenie. SnosOb zaplatv

1. Z tytulu wykonaiiia niiiiejszej limOwy Zainawiaj^cy zapdaci Wykonawcy wyna^odzenie brutto w wysoko^ci

zl brutto (slowniC: zlotych brutto) za 65 000 skierowan. Wynagrodzenie brutto zawiera
wszelkie koszty zwi^ane z realizacj^ mnowy, w tym podatki, oplaty 1 naleftio^ci tvynikaj^ce z obowi^zuj^cych
przepisow prawa.

2. Cena jednostkowa za opracowanie 1 skierowania wynosi: zi brutto.

3. Zamawiaj^cy zastrzega sObie prawo do dokonania w trakcie realizacji mnowy Weryfikacji maksymalnej ilo^ci
skierowan podanej w umowie (65 000). Jezeli przeprowadzona weryfikaeja wskaze na mniejsze zapotrzeboWanie
w zakresie pOtwierdzanych ilo^ci skierowan niz wynikaj^ce z umowy (np. z powodu faktycznego zmniejszenia si?
iIo§ci skierowan wpiywaj^cych do Zamawiaj^cego b^dz z powodu nawi^nia przez Zamawiaj^cego stosunku
pracy w zakresie obj?tym przedmiotem umowy), Zamawiajqcy zastrzega sobie praWo do zmniejszenia
maksymalnej ilo^ci skierowan. Niniejsze nast^pi w drodze pisemnego aneksu do umowy wprOwadzaj^cego now^
maksjmaln^ iloSO skierowafi, iloSC skierowan pozostal^ jeszcze do opracowania w ramach mnowy oraz
odpowiednio anniejszon^ wysokoSd wynagrodzenia brutto umowy.

4. Wykonawcy przyshiguje wynagrodzenie w wysoko^ci odpowiadaj^cej faktycznej ilo§ci analizowanych skierowan
w okresie obowi^zywania umowy. Wykonawcy nie przyshiguje :zadne roszczenia ani z tytuhi przekazania przez

Zamawiajecego w okresie obowieZywania mnowy mniejszej ilo^ci skierowad niz: maksymalne 65 000, ani

z tytuhi wykonania maksymalnej liczby skierowan przed uplywem okresu, na jaki umowa zostala zawarta.

5. Zaplata wynagrodzenia b?dzie nast?powala miesifcznie z dohi na podstawie dokumentu: rachmek /zgodnie z

deklaracje zlozone przez Wykonawc? w formularzu oferty pkt 4A/ lub faktury, w formie polecenia prZelewu na

rachunek bankowy wskazany w treSei dokumentu: rachmek lub faktura, w terminie do 21 dni liczec od dnia

otrzymania dokumentu przez Zainawiajecego. Podstawe dla uruchomienia platnoSci b?dzie kai:dorazowo pisemne

potwierdzenie przez jedne z os6b wskazanych w § 3 ust. 1 umowy, prawidlowej realizacji ushigi w danym

miesiecu.

6. Okresem rozliczeniowym Strony ustanawiaje miesiec kalendarzowy.

7. Na rachmku lub fakturze Wykonawca winien wpisad nast?pujece dane nabywcy: Narodowy Fuhdusz Zdrowia

z siedzibe w Warszawie ul. Gr6jecka 186, 02-390 Warszawa, NIP: 1070001057. Odbiorce i platnikiem rachmku

faktury Sl^ski Oddzial WojewOdzki NFZ z siedzibe w Katowicach, ul. Kossutha 13,40-844 Katowice.

8. ZamawiaJecy zaplaci Wykonawcy odsetki ustawowe za opOinienie w zaplacie wynagrodzenia, liczone od dnia

nast?pnego, po dniu w ktOrym zaplata miala bye dokonana po otrzymaniu pisemnego Wezwania do zaplaty.

9. Za dat? dokonania platno^ci wynagrodzenia uznaje si? dzieh obciezenia rachunku ZamawiaJecego.

10. Suma kwot wynagrodzenia wynikajecych z ogohi wystawionych na podstawie niniejszej umowy rachmkow
oraz faktur nie mo2e przekroczyC kwoty wynagrodzenia calkowitego brutto, o ktOrym mowa w ust. 1 niniejszego

paragrafii.

11. Przeniesienie wierzytelno^ci wynikajecych z niniejszej uinowy przez Wykonawc? na osob? trzeci4, wymaga

pisemnej zgody Zamawiaj^cego, pod rygorem niewaaio^ci.

12. Wykonawca zobowi^zany jest do przedlozenia wraz z rachunkiem lub fakturq rejestru godzin realizacji zlecenia
w okresie rozliczeniowym, z uwzgl?dnieniem § 4 ust. 15 i 17 umowy.

ust. 13 i 15 dotyczy Wykonawcow nie bfdqcychplatnikamipodatku VAT:

13. W przypadku, gdy Wykonawca nie jest platnikiem podatku VAT, regulowanie platno^ci b?dzie si? odbywalO lia
podstawie rachunkOw lub faktur, z zachowaniem zasad wynikaj^cych z obowi^zuj^cych przepisOw prav^a, w tym

ustawy z 26.07.1991 r. o podatku dochodowym od osOb fizycznych (j.t. Dz.U. z 2012 r., poZ. 361), usta:wy z
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13.10.1998 r. o systemic ube255ieczen spolecznych (j.t. Dz.U. z 2013 r., poz. 1442). Od kwoty wynagrodzenia w
takim prz^^adku potr^cona zostanie zaliczka na podatek dochodowy, a takz:e skladka na ubeZpieczenie spoleczne i
ubezpieczenie zdrowotne, jeieli uzyskane od Wykonawcy dane zakwalifikuj^ go do takiego ubezpieczenia.

14. W pfzj/padku wykdnawcdw wspdlnie ubiegajgcych si§ o udzielenie zamdwienia, Zamawiajqcy dopuszcza
moiiliwo^c fegulotvaoia platnb^ci na rachunek bankowy tego wykonawcy, ktdry wykonal dane pojedyncze zlecenie

W ramach umowy, na pbdstawie rachunku lub faktury przedlozonej przez taki podmiot.

15. Wykonawca oswiadcza, ie wynagrodzenie okre^lone w § 4 ust. 1 i 2 umowy, ktdre zaproponoWal za Wykbnanie
umowy nie n^sza przepisdw ustawy z dnia 22 lipca 2016 r. o zmianie uStawy o minimalnym WynagrOdzeniu za

pracf oraz niektdfych innych UstaW (Dz. U. 2016, poz. 1265).

ust. 16 dotycty Wykoncmcow b^dqcychplatnikiempodatku VAT:

16. W przypadku ustaWowej zmiany stawki podatku VAT, ktdra wejdzie w ̂ cie w Okrdsie prZed uplyWem 12

miesifcy od dnia rozpbcz?cia realizacji niniejszej umowy, do ceny jednostkbwej netto podanej w ofercie

Wykonawcy zlozonej w zam6wieniu nr 26/us/2018, zostanie doliczona stawka poda;tku VAT obOWi^zuj^ca na

skutek wprowadzonej zmiany.

Je;zeli zmiana staWki podatku VAT b?dzie oznaczala zwi^kszenie Wynagrodzenia brutto umowy, Zamawiaj^cy

zastrzega sobie prawo znmiejszenia ilpsci skierowad okreSlonej w niniejszej mnowie jako maksymalna,

w prZypadku nieposiadania Stosownego zabezpieczenia W irodkach finansowych. W takiej sytuacji realizacja

umowy zakoncZy si? z dniem, w ktdrym sunia platnoSci brutto wynikaj^cych z faktur VAT osi^gnie lub zbli^y si?

do wysoko^ci kWoty brutto rdwnej cenie oferty zlozonej przez Wykonawc? w zamdwieiiiu nr 26/us/2018.

Zmiana stawki podatku VAT wraz z konsekwenejami w postaci zmiany wynagrodzenia brutto umowy zostanie

wprowadzona do umoWy w formic pisemnej, w drodze aneksu do umowy, ze wskazaniem dnia wej^cia w iycie

zmiany stawki podatku VAT, a takiie - w przypadku zwi?kszenia stawki podatku VAT - ze wskazaniem

maksymalnej ilo^ci skieroWan mozliwej do potwierdzenia w ramach zabezpieczonych srodkdw finansowych oraz

okre^lonego na ich podstawie wynagrodzenia calkowitego brutto umowy.

17. Wykonawca prowadz^cy dzialalno^c gospodarcz^ (zarejestrowan^ w Rzeczypospolitej Polskiej albo w panstwie

nieb?d^cym panstwem czlonkowskim Unii Europejskiej lub panstwem Europejskiego ObszarU Gospodarczego),

niezatrudniaj^cy pracownikow lub niezawieraj^cy um6w ze zlecCniobiofcami oswiadcza, ze wynagrodzenie

okre^lone w § 4 ust. 1 i 2 mnowy, ktore zaproponowal za wykonanie umowy nie nanisza przepisdW ustawy z dnia

22 lipca 2016 r. o zmianie ustawy o minimalnym wynagrodzeniu za prac? oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U.

2016, poz. 1265).

§5

Wykonawca zobowi^je si? do nieodplatnego usuni?cia w ramach r?kojmi za Wady, wad stwierdzonych

W opracowanej przez siebie dokumentacji w tCrminie do 7 dni licz^c od dnia powiadomienia o wadzie przez jedn^

z os6b wymienionych w § 3 ust. 1 umowy.

§6

Karv umowne

1. W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, Wykonawca zaplaci Zamawiaj^cemu kar?

mnown^:

a) w wysoko^ci 100 zl za kazdy dzien op6znienia w stosimku do terminu okre^lonegp W §1 ust. 5, a takze §1 ust.6c

zd.3 umowy;

b) w Wysoko^ci 150 zl za kazdy dzieh op6Menia w stosunku do terminu okre^lonego w §5 mnowy; .

c) w wysoko^ci 200 zl za kazdy przypadek naruszenia kt6regokolwiek z obowi^dw Wykonawcy okre^ldnych w § 1

uSt. 3,4, 6, 6a, 6b lub 7 umowy;

d) w wysokoSci 10% wyna^odzenia calkowitego brutto okre^lonego w §4 ust.l umoWy, jezeli Zamawiaj^cy
rozWi^ze umow? z ktdregokolwiek z powodow wskazanych w §1 ust. 10 lub ust.l 1.

V.
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Zamawiajqcy uprawniony jest do dochodzenia odszkodowania uzupehuaj^cego, jesli poniesiona przez

Zamawiaj^cego szkoda przekracza wysokoSd kar umownych lub szkoda powstala Zpr^czyn, dla ktdrych kar

umownych nie zastrzeiono.

§7

tJmowa o zachowaniu Doufho^ci wNFZ

1. Wykonawca braz lekarze specjali^ci, a takze inne osoby wyst?pujqce po stronie Wykonawcy bior^ce udziai

w realizacji umowy, a takze maj^ce bezpo^redni dost^p do urZ^dzen, pomiesZczed Zamawiaj^cegO w Zwi^zku

z realizacji niniejszej umowy zdbowiizane si do zachowania W tajemnicy wszelkich infdrmacji poufiiych oraz danych

dotyczicych ZainawiaJicego, w tym medycznych, tecbnicznych, finansowych, handlowych, prawnych

i organizacyjiiycb, w szczegdlnio^ci danych osobowych uzyskanych w trakcie lub w zwii^ z realizacji niniejszej

umowy, niezale^ie od form przekaZania tych informacji oraz ich zrddla. Obowiizek zachowania tajemnicy obejmuje

zardwno inforinacje dotyczice samego ZamaWiaJicego, jak i rozpatrywanych skierowad, a w szczegdlnoici danych

dotyczicych ubezpieCzonych. OdpowiedZialno^6 za naruszenie tego nakazu spocZywa na Wykonawcy.

Powyfeze kwestie UszCzegdlawia zawarta W dniu dzisiejszym pomi?dzy StrOnami Umowa o Zachowaniu pOufiloSci

w NFZ stanowiica zalacznik nr 3 do ninielszej iimowv.

2. Ujawdienie informacji poufiiej, a takze niezlo±enie OSwiadczenia o zobowiizaniu do zachowania poufiio^ci,

0 ktdiym mowa w Umowie o zachowaniu pou&osci w NFZ, w sytuacji, gdy zachodzi przeslanki do zlozenia takiego

o^wiadczenia, uprawnia Zamawiajicego do naliczenia Wykonawcy kary umownej w wySokosci i na zasadach

wskazanych w Umowie o zachowaniu poufiio^ci w NFZ, a takze do powiadomienia stosownych organdw. Wz6r

O^wiadczenia o zobowiizaniu do zachowania pou&o^ci stanowi zalicznik do Umowy o zachowaniu poufno^ci w NFZ.

3. Osoby po stronie Zamawiajicego zobowiizane si do zachowania w tajemnicy informacji zastrzezonych przez

Wykonawc? jako tajemnica przedsi?biorstwa oraz danych osobowych w granicach przewidzianych

w obowiizujicych przepisach uzyskanych w trakcie realizacji umowy niezaleznie od form przekazania tych informacji

oraz ich irodla.

4. KWestie dotyczice powierzenia przetwarzania danych osobowych reguluje umoWa powierzenia przetwarzania

lych osobowych, stanowiica zalacznik nr 6 do ninieiszei umowv.

■.5r S a-a §8
ienia kodcowe

fiJ SP
Ph ^ ^

_  owa niniejsza zbstala zawarta w wyniku udzielenia zamdwienia publicimego w trybie art. 138o ustawy
^'dnia 29 .01,2004 r. PrawO zamdwied publicznych.
W sprawach nieuregulowanych postanoWieniami niniejszej umowy zastosowanie maji przepisy ustaWy Priwo
zamdwied publicznych dotyczice ushig spolecznych, o ktdrych mowa w art. 138o ustaWy oraz przepisy kodeksu
cywilnego.
Umowa bfdzie realizowina Zgodnie z oferti Wykonawcy ziozoni w zamdwieniu nr 26/uS/2018.

..J^szelkie zmiany niniejszej umowy wymagaji formy pisemnej pod lygorem niewaznoSci, z uwzgl?dnieniem
<^jitku przewidzianego w § 3 ust. 3 umowy.
Swentualne spory mogiee wynikuid w zwiizku z wykonywaniem postanowied umowy, Strony poddaji
Sozstrzygnifciu sidu wla^eiwego dla siedziby Zamawiajicego (Katowice).

i^mowa sporzidzona zostala w trzech jednobrzmiicych egzemplarzach, w tym dwa egzemplarze otrzymuje
;^amawiajicy, jeden otrzymuje Wykonawca.

ZAMAWIAJ4CY

SliskiCL .ewo^JoegoNarodowBgL,Vwj^^^u Zdrowia w Aiirowicach

WYKONAWCA

Katay^:"'" iis,

mar Tei sa Uzdowska
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UMOWA O ZACHOWANIU POUFNOSCIW NFZ

zawarta w dhlu w Katowieach portiii^dzy:
Narodowym FundusZem Zdrowia ^ ̂ l^skim Oddziateiti Wojewddzkim z siedzibq
w KatowiGach prZy ul. Kosslitha 13, reprezentowanym prZeZ:

- Sl^skiego Oddzialu Wojewodzkiego Naroddwego FundusZU Zdrowia,

w Imlenlu ktorego dziafa: na podstawle pelnomochictwa nr

z dhia .,

zwanyrn dalej i,Zamawlaj^cym"

a

z siedzib^ w , adres: , wplsariym do

prowadzonego przez pod numeram

/jezeli dotyGzy/,

NIP; , REGON: wysokosc kapltatu zaktadowego: /jeZeli

dotyczy/,

w imlenlu ktorego dziata:

-  zwanym dalej „Wykonawcq",

0 tresci nast^puj^Gej;

W zwi^zku z podpisaniem umowy nr z dnia ktorej przedmlotem jest

potwierdzanie sklerowan na leczenle uzdrpwiskowe dorostych i dzieci, Zwanej dalej

„umow^ podstawowi^", Strony w celu wtasciwej ochrony danych poufnych

udost^pnianych wzajemnie w trakpie realizacji umowy podstawowej postanawlaj^, co

nast^puje:

§1

llekroc w niniejszej umowie uZyte zostaj^ wyrazy „lnformacje Poufne" oznaczaj^ one:

1) przekazywane Wykonawcy wszelkie informacje lub dane, na pismie lub zapisane

w inny sposob, dotyczqce spraw, planow dziatalnosci Zamawiaj^cego lub

przedsi^wzi^c Zamawiajqpego zwiqzanych z realizacji umowy podstawowej,

2) wszelkie rozmowy prowadzone pomi^dzy przedstawicielami Stron w zwi^zku z

realizacji umowy podstawowej praz informacje przekazywane w ich trakcie przez

Zamawiajicego, ktore zostaty utrwalone w uzgodnionej przez strony forrhie.

Nie stanowii Informacji Poufnej, informacje, ktore W dacie ich ujawnienia si

powszechnie znane lub jawne.

§2

1. Z uwagi na udost^pnianie Informacji Poufnych Wykonawca Zobowiizuje si^ dO:

1) zachowania w tajemnicy wszystkich Informacji Poufnych, niezaleznie

;0d fbrmy, wjakiej zostaly mu przekazane;

Strona
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2) wykorzystywania Informacji Poufnych wyl^cznie na uzytek prowadzonej

wspotpracy w zakresie realjzacji umowy podstawowej;

3) zapewnienia odpowiedniego i bezpiecZnego sposobu przechowywania wszystkich

uzyskanych Infpfmacji Poufhych w czasie, gdy Zhajduj^ one w posiadaniu

Wykonawcy;

4) ujawnienia liiformacji Poufnych wyt^cznie osobom biorqcym udziaf

w realizacji urriowy podstawowej ze strony Wykonawcy, ktdryni informacje te

niezb^dne dia pfawidtowej realizacji umowy podstawowej:

5) polnfOfmowania osob, o ktorych mowa w §2 ust.1 pkt 4 niniejszej umowy,

o poufnym charakterze; udost^pnianych 1 przekazywanych im informacji poufnych,

pouczenia ich w sprawie traktowania tych Informacji jako pcufnych oraz odeibrania

od tych osob oswiadczenia wskazanego w §2 ust.3 umowy o zachowaniu

poufnosci;

6) niekopiowania, niepowielania, ani niezwielokrotniania Informacji Poufnych

w jakikolwiek sposob, chyba ze wczesniej w sposob wyrazny udzielona zostanie

na takq czynnosc pisemna zgoda lub dokonanie czynnosci jest obiektywnie

niezb^dne w zwi^zku z realizacji umowy podstawowej. Zamawiajqcy zobowiizuje

si§ do ujawnienia Informacji Poufnych na potrzeby realizacji umowy podstawowej

osobom bioricym udziat w realizacji umowy podstawowej ze strony Wykonawcy,

ktore okazi upowaznienie Zamawiaj^cemu do udziatu w realizacji umowy

podstawowej;

7) na pisemny wniosek Zamawiajicego lub w przypadku zakonczenia wspotpracy,

niezwtocznego zwrocenia Zamawiajicemu lub zniszczenia na wtasny koszt

wszelkich materiatow zawierajicych jakiekolwiek Informacje Poufne wraz ze

wszystkimi kopiami b^d^cymi w posiadaniu Wykonawcy. Sposob zniszczenia

materiatow winien uzyskac pisemni akceptacj^ Zamawiajicego.

2. W przypadku naruszenia przez Wykonawcy obowiizkow dotycZiCych Informacji
Poufnych, o ktorych mowa w niniejszej umowie, Wykonawca zaplaci Zamawiajicemu

kar^ umowni w wysokosci 5.000,00 ztotych /stownie: pi^c tysi^cy 00/100 ziotych/

za kazdy przypadek ujawnienia Informacji Poufnych, na z^danie Zamawiaj^cego,

w terminie do 14 dni liczqc od daty otrzymania wezwania do zaplaty kary umownej.

3. Osoby biorice udziat w realizacji umowy podstawowej ze strony Wykonawcy

(niniejsze obejmuje wszelkie osoby wyst^puj^ce po stronie Wykonawcy, w tym

rdwniez podwykonawcow i dalszych podwykonawcow) winny ztozyc oswiadczenie

zobowiizujice ich do zachowania w tajemnicy Informacji Poufnych - wedlug wzoru

okreslonego w zalqczniku do niniejszej umowy. Podpisane oswiadCzenie/nia

Wykonawca zobowiizuje si? ziozyc Zamawiajqcemu przed przyst^pieniem do

faktycznej realizacji umowy podstawowej przez dan^ osob?. Obowi^zek powyzszy

dotyczy w rownym stopniu osob wykonuj^cych czynnosci zwi^zane z wypetnianiem

(U V ̂  ̂  vW
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zobowi^zah Wykonawcy z tytutu gwarancji i r^kojmi za wady przedmiotu umowy

podstawowej.

4. W przypadku nieziozenia Zamawiaj^cemu oswiadczenia, o ktorym mowa w ust.3,

Wykonawca zapteci Zamawiaj^oemu tytutem kary umownej kwoti? 1.000,00 ztotych

/stownie: jeden tysi^c 00/100 ztotych/za kazdy przypadek nieztozenia oswiadczenia.

5. t-^czna wysokosc kar umownych, o ktorych mowa w ust. 2 i ust.4 niniejszego

paragrafu, nie moze przekroczyc wysokosci 50% /stownie: pi^cdziesi^t procent/

wyhagrodzenia catkowitego brutto wskazanego w §7 ust.1 umowy podstawowej.

6. Zamawiajqcy zastrzega sobie prawo do dochodzenia, na zasadach Ogolnych,

odszkodowania za Zawinione wyt^cznie przez Wykonawcy ujawnienie Informacji

Poufnych, w wysokosci przewyZszaj^cej kar^ umown^, w przypadku, gdy szkoda

poniesiona przez Strong poszkodowan^ z tego tytutu, przekracza wysokosc kary

umownej, o ktCrej mowa w ust.2 lub w ust.4 niniejszego paragrafu.

7. Odpowiedzialnosc odszkodowawcza Wykonawcy wobec Zamawiaj^cego przez caty

czas trwania umowy podstawowej, jak rowniez po jej zakohczeniu lub wygasni^ciu,

a takze w okresie gwarancji i r^kojmi, bez wzgl^du na podstaw§ prawnq (tak

kontraktow^, jak i deliktowq) i przyczyn§ tej odpowiedzialnosci, ograniczona jest do

szkod rzeczywistych. Ograniczenie i wyt^czenie odpowiedzialnosci nie obejmuje:

a) przypadkow wyrzqdzenia szkody z winy umyslnej;

b) innych przypadkow okreslonych bezwzgl^dnie obowi^zuj^cymi przepisami prawa.

8. Ewentualni Podwykonawcy umowy podstawowej lub daisi Podwykonawcy winni

zostac zobowiqzani przez Wykonawcy do przestrzegania zobowi^zah wynikaj^cych

z niniejszej umowy.

§3

1. Zobowi^zania okreslone w §2 nie maj^ zastosowania do Informacji Poufnych, ktorych

ujawnienie wymagane jest od Wykonawcy na mocy obovyiqzuj^cych ptzepisow

prawa.

2. Jezeli WykOnawoa zostanie zobowiqzany na mocy prawa lub wezwania si^du b^dz

innych uprawnionych organow do ujawnienia jakichkolwiek Informacji Poufnych,

niezwtocznie zawiadomi na pi§mie Zamawiajqcego pfzed dokohaniem ujawnienia.

3. Wykonawca zobowi^zany na mocy obowi^zuj^cych przepisow prawa, wezwania sqdu

lub innych uprawnionych organow, do ujawnienia Informacji Poufnych, b^dzie

uprawniony do ujavynienia Informacji Poufnej wyt^cznie w zakresie wymaganym

prawem oraz zobowiqzany do podj^cia wszelkich uzasadnionych srOdkow majqcych

na celu upewnienie si^, ze Informacje Poufne sq traktowane jako poufne.

§4

Wykonawca pOnosi odpowiedzialnosc za przestrzeganie postanowieh niniejszej umowy

przeZ swoich praoownikow b^dz inne osoby, ktore b^d^ zaangazowane w proces

Stron
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realizacji umowy podstawowej po stronie Wykonawcy (w tym takze za podwykonawcow i

dalszych podwykonawcow).

§5

Niniejsza umowa zostaje zawarta na okres obowi^zywania umowy podstawowej, z tym

ze zobowi^zanie do zachowania tajemnicy i poufnosci Informacji POufnych

1 odpowledzlainosc z tego tytutu, pozostaj^ w mocy takze po wygasni^clu niniejszej

umowy oraz umowy podstawowej, nje wyt^czaj^c okresu gwarancji 1 r(?kojmi za wady

przedmlotu umowy podstawowej.

§6

Wykonawca pdtwierdza i wyraza zgod? na to, ze nie b^dzie upfawniony do nabycia

zadnych praw do Informacji Poufnych przekazanych przez Zamawiaji^cego lub od niego

uzyskanyGh.

§7

1. Strony poddaj^ pod rozstrzygni^cie sporow powstatych na gruncie niniejszej umowy,

wtasciwemu miejscowo ze wzgl^du na sjedzib^ Zamawiaj^cego s^dowi

powszechnemu.

2. Do wszystkich kwestii nieuregulowanych w niniejszej umowie znajduj^ zastosowanie

w szczegolnosci przepisy kodeksu cywilnego oraz inne obowi^zujqce przepisy

prawa.

§8

Zmiany niniejszej umowy wymagajj^ fprmy pisemnej pod rygorem niewaznesci.

§9

Zat^cznikiem do niniejszej umowy jest Qswiadczenie o zObowi^zaniu do zachowania

poufnosci, ktore stanowi jej integrain^ czpsc.

§10

Niniejsza umowa sporz^dzona zostata w trzech jednobrzmi^cych egzemplarzach,

z czego dwa egzemplarze otrzymuje Zamawiaj^cy, jeden egzemplarz otrzymuje

Wykonawca.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA

,  .KiERO\¥NLr-C
Dziahi Tnwestyiiji i PubJicznych

Sl4skiegryOi^ziaJ^\ojew6(izkiego
Narodbvvego w iUtowicach

Katarryna Klis

^  r n smosu-A . strona4z5

n^l'Teresa Uzdowska
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Nr zam6wienia: 26/us/2018 zaJ^cznik nr 3 do umowy - wz6r Umowy
0 zachowaniu poufno^ci w NFZ

Z^lacznik do Umowy o zachowaniu poufnosci w NFZ - wz6rOswiadczenia

(imi^ i nazwisko)

(nr PESEL)

OSWIADGZENIE

6 zobowiazaniu do zachowania poufnosci

Ja nizej podpisany, reprezentujac w dniu Wykonawc^ podczas

realizacji umowy na potwierdzanle sklerowan na leczenie uzdrowiskowe dorosfych I

dziecl, w siedzibie ^iaskiego OW NFZ w Katowicach, z uwagi na udost^pnianie
informacji Poufnych, zbbowiazuje si^ do:

1) zachowania w tajemnicy wszystkich Inforniacji Poufnych uzyskanych podczas

realizacji umowy podstawowej, przedmiotem ktorej jest potwierdzanie

sklerowan na leozenie uzdrowiskowe dorostych I dziecl niezaleznie od formy,

wjakiej zostaly mi przekazane;

2) wykorzystywania Informacji Poufnych uzyskanych podczas realizacji umowy

podstawowej, o ktorej mowa w pkt 1, wytacznie w celu realizacji tej umowy.

Wyrazam zgod§ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym
oswiadczeniu przez Narodowy Fundusz Zdrowia na potrzeby zwi^zane z realizacja

umowy 0 zachowaniu poufnosci.

Miejscowosc, data Czytelny podpis

\mY
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Nr zam6wiema: 26/us/2018 zal^Gznik rir 4 do irao\^ - wzor protokphi pfzekaz^a
skierbwan na leczeme uzdrdywskowe/rehaibilit^^
uzdfowiskbw4

Pfotbkol przekazariiia sMbroWan na^ leczenie uMroWiskb#e/rbhabiiitacie iizdrbwiskb^

spissihy w dniu pomipdzy:

Slqskim O W NFZ w Katowicach j ako przekazuj ̂cym dokumentabjp a

i....jako przejmuj^cyin dokumentacjp.

1. SzcZegolbvvy wykaz skieroWan stoowi Zal^cznik nr 1 dormniejszegb p^^

2. Przejintij^cy zobowi^zany jest dp zwrotu skierowaA w tepninie nie dbizszyrh iiiz 7 dtii

Pd;daty#z^^ '

3. Przekazuj^cy osvdadcza, ze skierpwania przekazane zpstaly w walizce zamykabej na

z^ek szyftowy, a przejmuj^cy zobowiqzany jest do; zwrotu skierPwan w tejze

walizce.

Przekazujafcv ; Przeiinuikcv ;

(podpis przekazuj^cego) (podpis przejmujgcego)

Zwrot skierpwan nast^pit w dniu

Podpis osPby odbieraj^cej skierpwania:

■O, <



Nr zam6wienia: 26/us/2018 zalqcznik nr 5 do umowy - wzor hafmonogramu pracy l&kafzy
specjallstPw w $iedzibie Sl^skiego OW NFZ w Katowicach

- Miesi^c,

L.p. Imi? i nazwisko
Godziny pracy Podpis lekarza

specjalisty
Podpis kierovraika Dziahi

Lecznictwa

Uzdrowiskowego

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15
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18

19
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22
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24
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26
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Nr zamowienia: 26/us/2018 zal^cznik nr 6 do umowy - wz6r umowy powierzenia przetwarZania danych
osobowych

UMOWA POWIERZENIA PRZETWARZANIA

DANYCH OSOBOWYCH

zawarta w dniu 2018 r. w Katowicach ppmi^dzy:

Panem - Dyrektdrem Sl^skiegd Oddziatu Wojewodzkiego Narddbwago Funduszu

Zdrdwia z siediibg w katdwicadh, ul. Kdssutha 13, zwanym dale] „Pdwierzajqcym" lub

..Admihistratdrem danych",

a

rdprezentowan^ przez:

zwanegd dalej ..Podmiotem przetwarzaj^cym".

§1
1.W zwi^zku z pddpisanierh umdwy nr z dnia 2018 roku, ktordj prZedniidtem

jest swiadczenie przez Wykonawcp usiug polegajqcych na potwierdzaniu skierdwah na leczenie

uzdrowiskowe ddrostych i dzieci na rzecz Slqskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego

Funduszu Zdrowia z sledzlbq w Katowicach, ul. Kossutha 13., 40-844 Katdwice, Zwanej dalej

„umdwq podstawdw^", zgodnle z zaplsami:

a) Rozpdfz^dzenla Pariamentu Europejsklegd I Rady (LIE) 2016/679 z dhia 27 kwlethia 2016r.

w sprawie ochrdny osdb fizycznych w Zwigzku z prZetwarzanlem danych osobdwych I w sprawie

Swobddnego prZeptywu taklch danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE. L. 119/11

Z dnla 4.5.2016), zWanegd w dalszej czpscl „RozpdrZqdzenlem",

b) Ustawy z dnla 10 maja 2018 roku o ochronle danych oSobowych (Dz.U.2O18.1OO0), zwang

w dalszej czi^scl „ustaw^ o odo",

Powlerzajgcy jako Administrator danych powlerza Podmlotowl przdtwarzajqcemu, dane osobowe

do przetwarzanIa na zasadach I w celu okreslonym w ninlejszej umowle.

2.Podmlot przetwarzajqcy zobowl^zuje sip przetwarzac powlerzone mu dane osobowe zgodnle

z nlnlejsz^ umowq, Rozporzgdzenlem, ustawq o odo oraz z Innyml przeplsami prawa powszechnle

obpwiqzujqcego jak I wewnptrznyml regulacjami w zakresle ochrony danych osobowych

obowlqZujqcyml u Admlnlstratora danych.

o
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S.Podmiot przetwarzaj^cy bswiadcza, iz stosuje srodki bezpiecZenstwa spetniajqce wymogi

Rozpofzqdzenia.

§2

1. Dane osobowe w postaci skierpwan na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacj? uzdrowiskow^, sq

powiefzone Podrfiiotdwi prZetwarzaj^cemu do przetwarzania wytqcznie w celu realizacji prZedmiotu

umowy podstawowej nr z dhia 2018 roku, w szezegOlnosci w zakresie

potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dOrostych i dzieci zgodnie z § 1 pkt 2.

2. Maksymalny zakres powierzonych do przetwarzania danyoh osobowych Zostat okreslony

w Zat^czniku nr 1 do niniejszej umowy.

3. Charakter pizetWarzania danyoh dotyozy przetwarzania danyoh osobowych w formie papierowej.

4. Podmiot przetwarzaj^oy przyjmuje do przetwarzania powierzone dane osobowe w celu reaiizaoji

umowy podstawowej oraz oswiadoza, iz zna i wypetnia obowi^zujqoe w tym zakresie przepisy

RozporZgdZenia, ustawy o odo oraz wewn^trzne reguiaoje w zakresie ochrony danyoh osobowych

obowiqzuj^oe u Administrators danyoh i zobowi^zuje si§ do przetwarzania danyoh zgodnie z tymi

przepisami.

§3

1.Podmiot przetwaizaj^cy zobowigzuje si?, przy przetwarzaniu poWierZOnych danyoh osObowyoh, do

ioh zabezpieozenia poprzez stosowanie odpowiednioh srodkow teohnioznyoh i organizacyjnyoh

zapewniaj^oyoh adekwatny stopieh bezpieozehstwa odpowiadaj^oy ryzyku zwi^zanym

z przetwarzaniem danyoh osobowych, o ktoryoh mowa w Rozporz^dzeniu.

2.Podmiot przetwarzaj^oy zobowiqzuje si?, ze b?dzie przetwarzat powierzone dane osobowe

z naiezyt? starannosoi^ jedynie w zakresie niezb?dnym dia reaiizaoji zadan i ustug zieoonyoh

w ramaoh umowy podstawowej, w sposob i w granioaoh okreslonyoh przez PowierZajqoego.

3.Podmiot prZetwarzaj?oy zobowiqzuje si? do zwrooenia Powierzajqoemu wszelkioh dokumentOw

zawieraj^oyoh powierzone dane osobowe, w tym usuni?oia wszelkioh posiadanyoh kopii

przedmiotowyoh danyoh po zakoiiozeniu swiadozenia ustugi, w zwiqzku z zakohoZeniem umowy

podstawowej.

4.Podmiot przetwarzaj?oy w miar? moziiwosoi zobowi?zuje si? pomagac Administratorowi danyoh

w wywiqzywaniu si? z obowigzku odpowiadania na z^dania osoby, ktOrej dane dotyozq, w zakresie

wykonywania jej praw okresionyoh w Rozporzqdzeniu.

5.Podmiot przetwarzaj^oy zobowi^zuje si? do zaohowania w tajemnioy Wszeikioh informaoji, danyoh,

materiatOw, dokumentOw i danyoh osobowych otrzymanyoh od Administratora danyoh.

e.Strony umowy zobowi?zuj? si? soisle wspOtpraoowac podozas reaiizaoji umowy w zakresie

dotyozqoym przetwarzania danyoh osobowych na podstawie niniejszej umowy, w szozegOinosoi

obowi^Zek wspOtpraoy dotyozy wzajemnego przekazywania informaoji oraz dokonywania ustaieh

w zakresie bezpieozeristwa danyoh osobowych.

y.Podmiot przetwarzaj^Oy jest zobowigzany niezwtooznie poinformowac Administratora danyoh o:

a) wszelkioh prZypadkaoh naruszenia obowi?zk6w Podmiotu przetwarzaj^oego dotyozaoyoh ochrony.
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powierzonych do przetwarzania danych osobowych;

b) podj^ciu przez uprawniony organ jakichkolwiek dziaten wzgl^dern Podmiotu przetwarzaj^cego

w zakresie kontroli przetwarzania danych osobowych, w szczegolnOsci Informacji o zapowiedzl

kontroll oraz rozpocz^ciu takiej kontroli przez uprawniony organ, jesll kontrola dotyczy sposobu

przetwarzania powierzonych przez Powlerzaj^cego danych osobowych;

c) zakresie, wynlkach oraz dzlatanlach podj^tych przez uprawniony organ w wyniku przeprowadzonej

kontroll, jesll kontrola dotyczy przetwarzania powierzonych przez Powlerzaj^cego danych

osobowych.

8. Podrhlot przetwarZaj^cy jest zobowlqzany hiezwtocznie po stwierdzehlu naruszehia ochrony

danych osobowych, hie pozniej niz przed uptywem 12 gOdzIn, zgtosic to Admlnlstratorowl danych,

pizekazujqc jednoczesnle Informacj? zawlerajgc^ co najmnlej:

opis charakteru naruszehia oraz - o He to mozllwe - wskazanle kategorll 1 prZybllzonej llczby osob,

ktorych dane zostafy naruszone I lloscl/rodzaju danych, ktorych naruszenle dotyczy,

a) opIs rihozllwych konsekwencjl naruszenia,

b) opIs zastosowanych lub proponowanych do zastosowania przez Podmlot przetwarzajgcy srodkow

w celu przeclwdzlatania naruszenlu, w tym minlmallzacjl jego negatywnych skutkow.

§4

1.Podmlot przetwarzajqcy zobowlqzany jest wykonac przedmlot zamowlenia osoblscle.

2.Admlnlstrator danych wytqcza mozllwosc jaklegokolwiek udost^pnlanla, rozpowszechnlania,

koplowanla danych przez Podmlot przetwarzaj^cy.

S.Umowa nie upowaznia Podmiotu przetwarzajqcego do dalszego powlerzenia Innym podmlotom

przetwarzania powierzonych danych, w Imlenlu I na rzecz Admlnlstratora danych.

4. Podmlot przetwarzajqcy moze wykonywac czynnosci o ktorych mowa w § 2, zarowno

w sledzlble Zamawlajqcego w Katowlcach, ul. Kossutha 13, jak I w sledzlble Podmiotu

przetwarzajqcego.

5.Reallzacja ustugl w sledzlble Zamawlajqcego w Katowlcach, ul. Kossutha 13, odbywac b?dzle si? w

dni robocze, od 8.00 do 16.00 w godzlnach funkcjonowania urz?du w wymlarze czasowym

nlezb?dnym do wykonywania zobowl?zari wynlkajqcych z umowy, w zaieznosci od potrzeb

Powlerzaj?cego.

S.Reallzacja ustugl poza sledzlb? Powlerzajqcego zobowl?zuje Podmlot przetwarzaj?cy do zapewnia

miejsca gwarantujqcego bezpleczne przechowywanle dokumentow poza sledzlb? Powlerzaj?cego,

zabezpleczajqcego dokumentacj? przed nieuprawnlonym ujawnlenlem, utrat?, uszkodzenlem lub

znlszczenlem. Przewozenle I przetwarzanle powlerzonej dokumentacjl reallzowane b?dzle wytqcznie

na ponlzszych zasadach:

a) Podmlot przetwarZaj?cy legltymuje si? umow? o zachowanlu poufnosci I oswiadczenlem

o zobowl?zanlu do zachowania poufnosci, o ktorej mowa w ninlejszej umowie powlerzenia,

b) Podmlot przetwarzaj?cy oswiadcza, ze blerze na sleble petn? odpowledzlalnosc za powlerzon?

dokumentacj?.
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c) Podmiot przetwarzajqcy zobowi^zany jest do zabezpieczenia i przewozehia povvierzonych

dokumentow w sposob gwarantuj^cy zapewiiienie im poufnosci i integralnosci,

d) Podmiot przetwarzajqcy zapewnia stat^, osobist^ ochron^ 1 bezposredni^ kontroi? w czasle

przewozenia powlerzonej dokumentacjl,

e) Podmiot przetwarzajgcy zobbwi^zuje si? zapewhic srodek transportu umozliwiaj^cy bezpieczny i

bezpbsredni pi^ewbz pbwierzonych dokumentow do miejsca docelowego, w ktbiym materiaiy b?d^

pfzetwarzane,

f) kazdorazowe przekazywanie dokumentacji odbywa si? za potwierdzeniem odbioru, potwierdzonym

czyteinym podpisem Pbdmiotu prZetwanzaj^cego i Powierzaj^cego w formie protbkotu przekazahia

skierowan na leczenie uzdrowiskowe/rehabiiitacj? uzdrowiskow^, ktbrego wzbr stanowi zat^cznik nf

4 do umowy podstawbwej. W pr^ypadku stwierdzenia prZez Powierzaj?cego nieprawidtowosGi

w zakresie hieotrzyfnania kompletu dokumentow, bqdz ich utraty, Podmiot przetwarzajqcy

zobowi^zany jest do podj?cia dziatan, o ktbrych mowa w § 3 ust. 8.

7. Podmiot przetwarzaj^cy nie b?dzie przekazywat danych osobowych wchodz?:cych w sktad Zbioru

do panstw trzecich, chyba ze uzyska w tym zakresie odr?bng uprzedniq zgod? Adrninistratora

danych, wyrazon^ w formie pisemnej pod rygorem bezskutecznosci, a taki transfer b?dzie odbywac

si? w zgodzie z wtasciwymi przepisami Rozporzqdzenia.

8. Ze strony Administratora danych osbbami upowaznionymi i odpowiedziainymi za nadzbr nad

realizacj^ niniejszej umowy, w tym za przekazywanie Podmiotowi przetwarzaj^cemu danych

osobowych w postaci dokumehtbw skierowan na leczenie uzdrowiskowe vyraz z dbt^czoh^

dokumentacji medyczn^, ktbrego zakres zawiera zatqcznik nr 1 do niniejszej umowy, si osoby

odpowiedziaine za nadzbr nad umowq podstawow^, wskazane w § 3 ust.1 umowy podstawowej.

9.Ze Strony Pbdmiotu przetwarzajicego nadzbr nad prawidtowi realizacji umowy petni

Pani/Pan tel. lub Pani/Pan tel

10.Ewentualha zmiaha osbb wskazanych w ust. 9 dla Swojej skutecznosci b^dzie wymagata jedyni?

jednostronnego pisemnego oswiadczenia skierowanego do drugiej Strony umowy i nie wymaga dla

swej waznosci zmiany umowy w formie aneksu.

§5

1. Administrator danych ma prawo kontroii, czy srodki zastosowane ptzez Podmiot prZetwarzajiCy

przy przetwarzaniu i zabezpieczeniu powierzonych danych osobowych spetniaji postanOwienia

umowy.

2. Podmiot przetwarzajicy wyraza zgod? i zobowiizuje si? umoziiwic Administratorowi danych

kontrolowanie w zakresie niezb?dnym do stwierdzenia prawidtowosci stosowanych zabezpieczen

danych osobowych oraz reaiizacji obowiizkbw stgd wynikajicych, a takze w zakresie oceny

prawidtowosci przetwarzania danych osobowych udost?pnionych dla reaiizacji umowy

podstawowej.

3..Strony ustaiaji, ze w celu v\^konywania uprawnieh o ktbrych mowa w ust. 2 upowaznieni

pracownicy Admihistratpra da/iych b?di mieli w szczegbjnosci prawo do:



a) wst§pu, w godzinaeh roboczych w dni robocze, za okazaniem imiennego upowazhienia, do

pomieszczen, w ktorych przetwarzane przekazane dane osobowe i pi^eprowadzenia

niezb?dnych badan lub innych czynnosci kontrolnych w celu oceny zgodnosci przdtwarzania

danych z RoZporzgdzeriiem oraz oceny stosowanych zabezpiecZen zapewniaj^cych ich ochron?,

b) z^dania ztozenia piseitinych lub ustnych wyjasnlen oraz wezwania I przestuchanra osob w zakresre

niezb^dnyrn do ustalenia stariu faktycznego,

c) z^dania okazahia dokumentdw i wiszelklch danych maj^cych bezposredni zwl^zek z problematyk^

kontroii,

d) z^dania udost^phienia do kontroii urz^dzen stuzqcych do przetwafZania danych,

e) zlecania sporz^dzania ekspertyz i opinii.

4. Z czynnosci kontrolnych pracownik Powierzaj^cego spot^^dzi protokot, ktoregd jeden egzemplarz

dor^czy Podrhiotowi pfzetwarzajj^cemu.

5. Podmiot przetwarzaj^cy zobowigzuje si? do usuni?cia uchybieh stwierdzonych podczas kontroii

w terminie wskazanyhfi przez Administratora danych.

§6

1. Podmiot przetwarzajqcy ponosi odpowiedzialnosc za szkody wyrz^dzone Powierzaj^cemu lub

osobom trzecim w zwi^zku z przetwarzaniem danych osobowych, a w szczegolnosci w zwiqzku

z ich bezprawhym udoSt?pnieniem Czy to z winy umysinej czy nieumysihej.

2.Za przetwarZanie danych osobowych niezgodnie z przepisami odnosz^cymi si? do ochrbny danych

osobowych lub postanowieniami niniejszej umowy i za jakiekolwiek naruszenia zakresu i celu ich

przetwarzania, Wykonawca ponosi wobec Powierzaj?cego petn? odpowiedzialnosc.

W przypadku sankcji finansowej nalozonej przez uprawniony podmiot zewn?trzhy do zaplaty

na rzecz Powierzaj^cego kary rownej sankcji finansowej nalozonej na Pdwierzaj^cego przez

uprawniony organ zewn?trzny, w przypadku stwierdzenia naruszenia obowi^zkow w zakresie

ochrony danych osobowych, Za ktorych zachowanie odpowiedziainOsci na podstawie niniejszej

umowy ponosi Podmiot przetwarzajgcy.

3. Powierzaj?cy zastrzega sobie prawo do dochodzenia, na zasadach ogdlnych, odSzkodowania

w przypadku naruszenia przez Wykonawc? obowigzkow dotyczqcych ochrony danych osobowych,

0 ktorych mowa w niniejszej umowie.

§7

Podmiot przetwat^ajqcy zobowi^zuje si? do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, danych,

materiatow, dokumentow i danych osobowych otrzymanych od Administratora danych i od

wsp6tpraCuj?cych z nim osob oraz danych uzyskanych w jakikoiwiek inny sposob, zamierzohy cZy

przypadkowy w formie ustnej, pisemnej lub elektronicznej na zasadach okreslonych w Umowie

0 zachowahiu poufnosci z dn 2018 roku stanowiqcej zat?cznik nr 3 do umowy

podstawowej.
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§8

Niniejszq umow? zawiera si§ na czas realizacji umowy podstawowej.

§9

1. Admiriistratdr danych moze rozyviqzac niniejszg umovy? ze skutkiem natychrfliastowym gdy Podrhiot

przetwarzajgcy:

a) pomimo Zobowiqzania go do usuni^cia uchybien stwierdzonych podczas kontroli nie usunie ich w

wyznaczonym terminie;

b) przetwarza dane osobowe w sposob niezgodny z umowq;

o) powierzyt przetwarzanie danych osobowych innemu podmiotowi bez zgpdy Administratora danych;

2. W przypadku stwierdzehia, iz niniejsza Umowa w czpsci lub w cato^ci jest hieskuteczna prawnie z

jakichkolwiek powodow, Strony zobowigzuj^ sip do dokonania taklch zrhlan jej tresoi, by

nIeSkutecznosc owp usunpc.

3. Jezell w czasle trwania umowy stan prawny, ktory obowipzywaf w czasle zawierania Umowy zmleni

Sip w ten sposob, iz Znaczenie jakie Strony nadaty poszczegolhym postahowieniom Umowy zmieni

sip, a z przepisow prawa bpdzie wynikalo, iz nowy stan prawny ma zastosowanie do stosunkow

prawnych regulowanych Umowq, Strony zobowiqzujq sip do stosownej zmiany catosci lub czpsci

Umowy, tak aby przywrocic jej pierwotne znaczenie.

§10

Strony poddajp rozstrzygnipcie sporow powstatych na gruncie niniejszej Umowy wtasciwemu

miejscowo ze wzgipdu na siedzibp Powierzajpcego s^dowi powszechnemu.

§11

1. W sprawach nieureguiowanych niniejsz^ Umowg zastosowanie miec bpd^ w szczegolnosci

odpowiednie przepisy Kodeksu cywiinego, Rozporzqdzenia oraz ustawp o odo.

2. Zmiany niniejszej Umowy wymagajp formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§12

Niniejsza Umowa sporzpdzona zostata w dwOch jednobrzmiqcych egzempiarzach po jednym

egzemplarzu dia kazdej ze Stron.

Powierzajqey Podmiot Przetwarzaj^cy

mar Te
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Zatqcznik nr 1 do umowy ppwierzenia przetwarzania danych osobowych

•)

Zakres danych ospbpwych ppwierzonych do przetwanania:

1. NazWiskb i Imip,

2. PEseu

3. Adres zartiieszkahia,

4. Numer telefonu,

5. Adres do korespondencji: (jezeli jest inny niz adres zarnieszkania),

6. Nazwisko i imip prawhego opiekuna dziecka (dotyczy dzieci),

7. Nurrier PESEL opiekuna dziecka(dotyczy dzieci),

8. Rodzaj szkoty, klasa (dotyczy dzieci),

9. Wywiad (gtowne dolegliwosci, poczgtek i przebieg choroby, dotychczasowe leczenie),

10. Szczepienia ochronne (dotyczy dzieci),

11. Leczenie uzdrowiskowe w ci^gu ostatnich 3 lat,

BADANIE PRZEDMIOTOWE

1. Waga ....kg,

2. WZrost .... cm,

3. RR,

4. Tptno,

5. Skora i wpity chtonne obwodowe,

6. Uktad oddechowy z ocenq wydolnosci,

7. Uktad krqzenia z ocen^ wydolnosci wg. NYHA,

8. Uktad trawienny,

9. Uktad moczowo-ptciOwy z ocen^ wydolnosci nerek,

10. Uktad ruchu,

11. Zdolnosc do samoobstugi,

12. Ocena sprawnosci ruchowej:

- samodzielnie poruszajqcy sip

- poruszajgcy sip przy portiocy: (okreslic rodzaj niezbpdnej pomocy np. wozek inwalid^ki),

13. Uktad nenwowy, narz^dy zmystu,

14. Rozpoznanie: Choroba zasadnicza bpdqca podstaw^ wystawienia skierowania w jpzyku

polskim iwg. ICD-10,

15. Choroby wspotistniejqcP wg. ICD-10,

16. Przeciwwskazania do zabiegow z udziatem naturalnych surowcdw leczhiczyCh,

17. Uzasadnienie skierowania na leczenie uzdrowiskowe/rehabilitacjp uzdrowiskowq.

V



AKTUALNE WYNIKI BADAN

1. QB i morfdlogia krwi,

2. Badanie rrioczu,

3. Rtg. klatki piefsiowej,

4. EKG,

5. Inne

6. Dane lekarza kieruj^cegd

1 Inna ddkuffientacjd, w tym medydzha ztdzbna pteez .UbezpiecZpnegd kdniPczrla dp

zaaprobdwaniaskierovvania.

<5^ nS ,


