Zatacznik nr 2 do Zapytania publicznego

PROJEKTOWANE POSTANOWIENIA UMOWY

Pomiedzy:

Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych, ul. Szamocka 3,5, 01-748 Warszawa, NIP: 521-30-17-228,
REGON: 000017756, | Oddziat w Warszawie, ul. Senatorska 6/8, 00-917 Warszawa zwanym dalej
L,ZAMAWIAJACYM”, ktdrego na podstawie udzielonego petnomocnictwa reprezentuje:

....................... z siedziba ................... wpisang do ............... pod numerem: .............., NIP: ............,
REGON........ccceueue. , zZwanym (-3) dalej ,WYKONAWCA", ktérego reprezentuje:

w zwigzku z wartoscig zamdwienia ponizej kwoty, o ktédrej mowa w art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia
11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 1320) zostata
zawarta Umowa o nastepujacej tresci:

§1
PRZEDMIOT ORAZ TERMIN REALIZACJI UMOWY

1. Zamawiajacy zleca, a Wykonawca zobowigzuje sie do przeprowadzenia na terenie Warszawy
badan profilaktycznych dla pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie w wieku powyzej 40 roku
zycia z zakresu:
- mammografii (facznie ze skierowaniem i opisem lekarskim) — maksymalnie dla 160 osdb,
- badania PSA — maksymalnie dla 20 osdb.

2. Termin wykonania przedmiotu Umowy wynosi 30 dni od dnia jej podpisania, jednak nie
wczesniej niz od dnia 01.11.2024 r.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmniejszenia liczby pracownikéw skierowanych na badania.
Liczba osdb podlegajacych badaniom, o ktérych mowa w ust. 1 Umowy jest liczbg maksymalna.
Wykonawca nie bedzie zgtaszat z tego tytutu roszczen w stosunku do Zamawiajgcego.

§2
WYNAGRODZENIE
1. Za wykonanie przedmiotu Umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie, ktérego tgczna wartosé

nie przekroczy kwoty: netto................ zt (stownie ztotych:......ccooiieveiniviieeiecs ), stawka
podatku VAT......... %, wartos¢ podatku VAT: .......ccivereennn zt, brutto ... 7t (stownie
ztotych:...ueeee. ) zgodnie z Formularzem ofertowym, stanowigcym zatgcznik nr 1 do
Umowy.

2. Cena jednostkowa brutto badania wynosi:
— badania mammograficznego: ........ zt (stownie ztotych: ..o ) od
osoby (tgcznie ze skierowaniem i opisem lekarskim),
— badania PSA: ......... zt (stownie ztotych: .....ccoeuveeevceee e, ) od osoby,
zgodnie z Formularzem ofertowym stanowigcym zatgcznik nr 1 do Umowy.
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Za przeprowadzone ustugi medyczne Wykonawca otrzyma wynagrodzenie stanowigce iloczyn
faktycznej liczby zrealizowanych badan i cen jednostkowych brutto badan okreslonych w ust. 2.
Ceny jednostkowe brutto badan zawierajg wszelkie koszty zwigzane z realizacja Umowy
w szczegblnosci koszt badania, wynagrodzenia kadry medycznej, z uwzglednieniem przepiséw
o minimalnym wynagrodzeniu za prace/minimalnej stawce godzinowej, koszt dokumentacji
badan i nie mogg ulec zwiekszeniu w trakcie trwania Umowy.

§3
ZASADY ROZLICZEN
Rozliczenie wynagrodzenia za wykonanie przedmiotu Umowy nastgpi na podstawie faktury
wystawionej w oparciu o imienny wykaz oséb, na rzecz ktérych badania zostaty wykonane.
Wykonawca zobowigzany jest do wystawiania faktury na: Zaktad Ubezpieczen Spotecznych,
01 -748 Warszawa, ul. Szamocka 3, 5, | Oddziat w Warszawie, 00-917 Warszawa, ul. Senatorska
6/8, NIP 521-30-17-228.
Fakture wraz z zatgcznikiem (imiennym wykazem o0soéb), o ktdrym mowa w ust. 1,
w formie papierowej nalezy dostarczy¢é do kancelarii | Oddzialu ZUS w Warszawie,
ul. Senatorska 6/8, 00-917 Warszawa. Zatgcznik (imienny wykaz oséb) zawierajgcy dane osobowe
nalezy umiesci¢é w zaklejonej kopercie wewnetrznej, dotaczonej do faktury, opisanej
»Nie otwiera¢”, zaadresowanej na osoby wskazane w § 5 ust. 2.
Zamawiajgcy dopuszcza przestanie faktury w formacie PDF na adres e-mail:
Warszawal faktury@zus.pl. Zaleca sie wpisanie w tytule wiadomosci: dotyczy Umowy na zakup
,Badan profilaktycznych dla pracownikow | Oddziatu ZUS w Warszawie.”
Fakture w formie ustrukturyzowanego dokumentu elektronicznego (bez zatgcznikdw) mozna
przekazywac za posrednictwem Platformy Elektronicznego Fakturowania na skrzynke Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych. Zatgcznik (imienny wykaz oséb), w formie papierowej nalezy przekazac
na adres | Oddziatu ZUS w Warszawie, ul. Senatorska 6/8, 00-917 Warszawa, w zabezpieczonej
kopercie, zaadresowanej na osoby wskazane w § 5 ust. 2, z dopiskiem ,,Nie otwierac”.
Zamieszczajac dane faktury na Platformie Elektronicznego Fakturowania nalezy:
1) Wprowadzi¢ dodatkowe numery identyfikacyjne PEPPOL/PEF numer NIP, tj.:
- dla Nabywcy: 5213017228
- dla Odbiorcy: 5252133766
2) w polu ,numer umowy” nalezy wskazaé nr.........cccceveerunes stanowigcy numer Umowy nadany
przez Zamawiajgcego.
Zamawiajgcy dopuszcza przestanie zatgcznika (imiennego wykazu oséb) w formacie PDF w formie
pliku zaszyfrowanego na adresy e-mail upowaznionych przedstawicieli Zamawiajgcego,
wskazanych w § 5 ust. 2. Hasto nalezy przekaza¢ innym kanatem komunikacyjnym. Zaleca sie
wpisanie w tytule wiadomosci: dotyczy Umowy na zakup ,Badan profilaktycznych dla
pracownikoéw | Oddziatu ZUS w Warszawie.”
Pfatno$¢ wynagrodzenia Wykonawcy za realizacje przedmiotu Umowy, o ktérym mowa
w § 1, nastgpi na podstawie prawidtowo wystawionej faktury, po podpisaniu bez zastrzezen
przez upowaznionych przedstawicieli Stron imiennego wykazu oséb, w terminie 30 dni od daty jej
otrzymania przez Zamawiajgcego, przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy,
O NUMEIZE..ueeeeieeereeeeeeeesrreeenneeennns .
Za termin zaptaty uznaje sie date obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.
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Wykonawca os$wiadcza, ze jest/nie jest* zarejestrowany jako czynny podatnik VAT,
a wskazany w ust. 8 rachunek jest/nie jest* rachunkiem, do ktérego zostat otwarty rachunek
VAT, w rozumieniu art. 2 pkt 37 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardéw i ustug
(Dz. U. z 2024 r. poz. 361) i zostat/nie zostat* zawarty w wykazie podmiotéw, o ktérym mowa
w art. 96 b ust. 1 ww. ustawy (wykaz podmiotéw zarejestrowanych jako podatnicy VAT).
W zwigzku z powyzszym ptatnosc zostanie dokonana zgodnie z art. 108a ww. ustawy.

*niepotrzebne skresli¢

11.

12.

4.

Zamawiajgcy, w przypadku gdy stwierdzi, ze wskazany rachunek bankowy Wykonawcy — jezeli
Wykonawca jest zarejestrowany jako czynny podatnik VAT - nie jest ujawniony w wykazie
podmiotéw zarejestrowanych jako podatnicy VAT, jest uprawniony do wstrzymania wyptaty
wynagrodzenia Wykonawcy, do czasu wskazania prawidtowego numeru rachunku bankowego.
W zwigzku z takim wstrzymaniem ptatnosci Wykonawcy nie nalezg sie zadne odsetki.

Zmiana rachunku, o ktérym mowa w ust. 8 wymaga zawiadomienia w formie pisemnej,
ztozonego przez osobe umocowang do tej czynnosci ze Strony Wykonawcy, nie powodujac
koniecznosci zmiany tresci Umowy (aneksu).

§4

WARUNKI REALIZACJI UMOWY
Badania beda wykonywane zgodnie z przekazanym przez Zamawiajgcego Harmonogramem
badan pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie 2024 r., zwanym dalej Harmonogramem,
ktorego wzoér stanowi zatacznik nr 2 do Umowy. Zamawiajgcy moze dokonywaé zmian
w Harmonogramie, przekazujgc Wykonawcy nowy Harmonogram - w catosci lub w czesci.
Na wniosek pracownika Zamawiajacego Wykonawca moze zmieni¢ termin wykonania jego
badania wynikajgcy z Harmonogramu pod warunkiem, iz nie bedzie to miato wptywu na
mozliwos$é wykonania w terminach zgodnych z Harmonogramem badan innych pracownikéw.
Badania lekarskie bedg wykonywane na terenie placéwki medycznej (nazwa i adres placowki
medycznej  zostanie  wypetnione  po wyborze Wykonawcy)
................................................ adres: .....ccceeevevevveverinnnnnenn, W dni robocze od poniedziatku do piatku,
w godzinach 07*° — 15,
Zamawiajgcy wymaga, aby badania lekarskie odbywaty sie na terenie m. st. Warszawy, w jednej
placowce Wykonawcy, w promieniu do 5 km od siedziby Zamawiajacego, tj. | Oddziatu ZUS
w Warszawie, ul. Senatorska 6/8. Dopuszcza sie zmiane adresu placéwki na inny, o ile nowa
jednostka medyczna zlokalizowana bedzie w promieniu do 5 km od siedziby Zamawiajgcego.
Powyzsza zmiana wymaga aneksu do Umowy.
Potwierdzeniem wykonania Umowy jest imienny wykaz osdb, na rzecz ktérych badania zostaty
wykonane, zawierajgcy wytacznie imie, nazwisko i date badania, podpisany przez
upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy, wskazanego w § 5 ust. 3.
Wykonawca jest Podmiotem Leczniczym wpisanym do Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych
Dziatalno$¢ Leczniczg prowadzonym  Prz€Z  .cccccccvceneeeesesieeeeseenns pod numerem
............................ i posiada aktualng polise ubezpieczeniowg obejmujgcg Swiadczenia bedace
przedmiotem Umowy.
Wykonawca zobowigzuje sie do wykonywania ustug medycznych zgodnie z najnowszymi
osiggnieciami i zasadami wspodfczesnej wiedzy medycznej oraz z obowigzujacymi przepisami
i normami.
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Wykonawca zapewnia, iz dysponuje kadrg medyczng, ktdora posiada uprawnienia i kwalifikacje
zawodowe niezbedne dla prawidtowego wykonania przedmiotu Umowy, wymagane zgodnie
z powszechnie obowigzujgcymi przepisami.

Wykonawca zobowigzuje sie do przestrzegania tajemnicy informacji, o ktérej mowa w ustawie
z dnia 06.11.2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 581).

§5
SPOSOB KOMUNIKOWANIA SIE | OSOBY DO KONTAKTU
Korespondencja dotyczgca Umowy dokonywana jest w formie pisemnej. W wypadku
korespondencji dotyczgcej biezgcej realizacji Umowy (zgtoszenia, powiadomienia, itp.) za forme
pisemng uznaje sie rowniez korespondencje przestang pocztg elektroniczna.
W takim przypadku za chwile otrzymania pisma uwaza sie chwile potwierdzonej transmisji

informacji.

Upowaznionymi  przedstawicielami Zamawiajagcego do realizacji Umowy i kontaktu
z Wykonawca s3:

) I <] P , €-Mail: e

) PO Stel , € Mail: e,

Upowaznionym  przedstawicielami  Wykonawcy do  realizacji Umowy i  kontaktu
z Zamawiajacym sga:

1) St e, €M

2) e Stel , € MAIL e

Zmiana osob lub ww. danych nie wymaga zmiany Umowy. Na okoliczno$¢ zmiany Strona
poinformuje drugg Strone pisemnie z odpowiednim wyprzedzeniem.

Wszelka korespondencja do Zamawiajacego w formie pisemnej innej niz e-mail kierowana
bedzie przez Wykonawce na adres: Zaktad Ubezpieczen Spotecznych | Oddziat w Warszawie,
ul. Senatorska 6/8, 00-917 Warszawa.

§6
KARY UMOWNE

Wykonawca bedzie zobowigzany zaptaci¢ Zamawiajgcemu kary umowne w nastepujgcych

przypadkach:

1) za odstgpienie od Umowy przez ktérgkolwiek ze Stron z przyczyn, za ktére odpowiada
Wykonawca w wysokosci 10% kwoty brutto okreslonej w § 2 ust. 1,

2) za kazdy rozpoczety dzien zwtoki w realizacji przedmiotu Umowy, liczagc od daty uptywu
terminu wykonania przedmiotu Umowy okreslonego w § 1 ust. 2 - w wysokosci 1 % kwoty
brutto Umowy, okreslonej w § 2 ust. 1,

3) za kazdy przypadek naruszenia postanowien okreslonych w § 8 ust. 1, polegajacy na
ujawnieniu informacji chronionych Zamawiajacego, Zamawiajacy moze naliczyé Wykonawcy
kare umowng w wysokosci 500,00 zt, odrebnie za kazdy przypadek naruszenia.

taczna wysokos¢ naliczonych kar umownych nie moze przekroczy¢ wysokosci kary umowne;j za

odstgpienie od Umowy, o ktérej mowa w § 6 ust. 1 pkt 1.

Kazde naliczenie kar umownych zostanie udokumentowane wystawieniem i przestaniem do

Wykonawcy przez Zamawiajgcego noty ksiegowej zawierajgcej w tresci kalkulacje kwot
naliczonych kar umownych i wyznaczony termin wymagalnosci zapfaty kary umowne;j.
W przypadku niedotrzymania przez Wykonawce terminu zaptaty, o ktérym mowa powyzej,
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Zamawiajgcy ma prawo potrgcenia kar umownych z wynagrodzenia Wykonawcy, bez potrzeby
uzyskania zgody Wykonawcy. W przypadku braku takiej mozliwosci Zamawiajacy okresli termin
ptatnosci w wystawionej nocie obcigzeniowej, liczony od daty jej otrzymania. Brak mozliwosci
potrgcenia kary umownej z faktury lub brak wptaty za note przez Wykonawce upowaznia
Zamawiajgcego do wystawienia wezwania do zaptaty. Brak wptaty w odpowiedzi na wezwanie do
zaptaty spowoduje wszczecie dochodzenia naleznosci na drodze postepowania sgdowego.
Obcigzenie karg umowng nie zwalnia Wykonawcy z obowigzku wykonania ustugi.
W przypadku zwtoki w wykonaniu przedmiotu Umowy Zamawiajgcy moze odstgpi¢c od Umowy
wraz z naliczeniem kary umownej w wysokosci wskazanej w § 6 ust. 1 pkt 1. Odstgpienie od
Umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci (§ 5 ust. 1-3 znajduje zastosowanie).
Odstgpienie od Umowy nie powoduje utraty mocy Umowy w zakresie postanowien dotyczacych
odpowiedzialnosci Wykonawcy i przewidzianych Umowag kar umownych, ktére staty sie nalezne
(niekoniecznie wymagalne) do dnia odstgpienia od Umowy, badz ktére zostaty zastrzezone na
wypadek odstgpienia od Umowy.
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do dochodzenia na zasadach ogdlnych, odszkodowania
uzupetniajgcego, przenoszacego wysokos¢ kar umownych, do wysokosci rzeczywiscie poniesionej
szkody.
§7
ODSTAPIENIE OD UMOWY
Zamawiajgcy jest uprawniony do odstgpienia od Umowy, z przyczyn lezgcych po stronie
Wykonawcy w terminie 14 dni od uzyskania przez niego wiedzy o okolicznosciach
uzasadniajgcych odstgpienie, jezeli Wykonawca:
1) razaco narusza zobowigzania umowne,
2) nie rozpoczat wykonywania badan w terminie okreslonym w szczegétowym harmonogramie
badan,
3) nie wykonat przedmiotu Umowy w terminie okreslonym w Umowie,
4) utracit mozliwos¢ wykonania swiadczent w zakresie objetym przedmiotem Umowy,
5) zostat objety postepowaniem upadtosciowym lub likwidacyjnym.
Odstgpienie od Umowy nastepuje w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci (§ 5 ust. 1-3
znajduje zastosowanie).
W ciggu 30 dni od skutecznego odstgpienia Strony dokonujg wzajemnego rozliczenia
z wykonanej czesci Umowy.

§8
BEZPIECZENSTWO INFORMACII
Wykonawca jest zobowigzany do zachowania w tajemnicy informacji chronionych
Zamawiajgcego uzyskanych w trakcie wykonywania Umowy, w szczegdlnosci wszelkich danych
i wiedzy dotyczacych zabezpieczen technicznych i organizacyjnych, przetwarzanych informacji,
bez wzgledu na forme ich utrwalenia, okolicznosci uzyskania do nich dostepu i bez wzgledu na
ewentualne ich oznaczenie. Obowigzek zachowania w tajemnicy trwa réwniez po wygasnieciu lub
rozwigzaniu Umowy przez okres 5 lat.
Zobowigzanie do zachowania w tajemnicy nie dotyczy informacji, ktore:
1) staty sie publicznie dostepne bez naruszenia przez Wykonawce postanowienn umow;
2) byly znane przed otrzymaniem ich od Zamawiajgcego i nie byly objete zobowigzaniem
do zachowania w tajemnicy wobec jakiegokolwiek podmiotu;
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3) podlegajg ujawnieniu na mocy obowigzujgcych przepisow prawa, w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest do bezzwitocznego poinformowania o tym fakcie
Zamawiajgcego.

Wykonawca zobowigzany jest podjg¢ wszelkie niezbedne S$rodki do zachowania

w poufnosci informacji chronionych Zamawiajgcego, o ktérych mowa w ust. 1, w szczegdlnosci

zobowigzany jest do:

1) nieujawniania informacji chronionej pracownikom lub wspdtpracownikom Wykonawcy,
wszelkim podmiotom powigzanym z Wykonawca lub go reprezentujgcym, ktérzy nie biorg
udziatu bezposrednio w wykonaniu Umowy jak réwniez jakimkolwiek osobom trzecim;

2) podjecia dziatan niezbednych przy wykonywaniu Umowy, polegajacych w szczegdlnosci
na udzielaniu stosownych instrukcji dotyczgcych postepowania z informacjami chronionymi
pracownikom i wspétpracownikom Wykonawcy, podmiotom powigzanym z Wykonawca
lub go reprezentujacym oraz zobowigzaé w formie pisemnej do zachowania ich w tajemnicy;

3) niekopiowania, nieutrwalania oraz niepowielania w jakikolwiek sposéb pozyskanych
przez Wykonawce informacji chronionych w celach innych niz wynikajacych z niniejszej
Umowy;

4) w przypadku, gdy do realizacji przedmiotu Umowy niezbedne jest zaangazowanie przez
Wykonawce podwykonawcy, niezbedna jest zgoda Zamawiajgcego na powierzenie
podwykonawcy przetwarzania informacji, o ktérych mowa w ust. 1.

5) w przypadku podjecia wspdtpracy z podmiotem powigzanym z Wykonawca
lub go reprezentujagcymi lub osobami trzecimi, Wykonawca zobowigzany jest zawrzec
w umowach okreslajgcych zasady wspodtpracy miedzy Stronami obowigzek zachowania
w poufnosci informacji chronionych Zamawiajgcego oraz obowigzek zwrotu materiatéw
zawierajgcych informacje chroniong, na zasadach okreslonych w ust. 7.

Ponadto Wykonawca zobowigzany jest do:

1) bezzwtocznego informowania Zamawiajgcego o wszelkich zaistniatych lub podejrzewanych
incydentach zwigzanych z bezpieczenstwem informacji chronionych;

2) podjecia wszelkich prawnie dopuszczalnych srodkéw, jakie bedg mozliwe iadekwatne,
dla zmniejszenia szkodliwych nastepstw incydentdw i wspdtpracy z Zamawiajagcym w tym
zakresie.

Zobowigzanie do zachowania w tajemnicy nie stoi na przeszkodzie ujawnieniu informacji

chronionych na uprawnione, w przewidzianej prawem formie i tresci, na zadanie sgdu lub

w postepowaniu w szczegdlnosci: karnym, skarbowym karno-skarbowym lub administracyjnym,

ale jedynie w niezbednym zakresie i przy zachowaniu wszelkich mozliwych srodkéw ochrony

ujawnianych informacji chronionych przed ich publicznym rozpowszechnieniem, po uprzednim
pisemnym poinformowaniu Zamawiajgcego o zgdaniu ujawnienia.

Ujawnienie jakichkolwiek informacji chronionych wymaga uprzedniej pisemnej zgody

Zamawiajgcego (forma pisemna pod rygorem niewaznosci), poza wytgczeniami, o ktérych mowa

w ust. 5. W przypadku powziecia jakiejkolwiek watpliwosci, czy dana informacja jest informacja

chroniong, Wykonawca zamierzajgc jg ujawnié, zobowigzany jest do uzyskania uprzedniej

pisemnej akceptacji Zamawiajgcego, na ujawnienie danej informacji.

W terminie 5 (pieciu) dni roboczych od rozwigzania lub wygasniecia Umowy Wykonawca jest

zobowigzany do zwrdcenia Zamawiajgcemu lub zniszczenia wszelkich materiatéw zawierajgcych

informacje chronione, o ktérych mowa w ust. 1, jakie otrzymat lub wytworzyt w zwigzku

z wykonywaniem Umowy. Wykonawca w razie powstania sporu moze w celu dochodzenia
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roszczen zachowac jedng kopie ww. materiatdw. Wykonawca zapewni tym materiatom ochrone
zgodnie z aktualng wiedzg w tym zakresie. Potwierdzenie zwrotu lub zniszczenia ww. materiatéw
powinno by¢ udokumentowane protokotem podpisanym przez Zamawiajgcego i Wykonawce.
Wzér protokotu wydania/ zwrotu/ zniszczenia/ usuniecia z zasobow informacyjnych materiat
zawierajgcych informacje chronione Zamawiajgcego stanowi zatacznik nr 5 do Umowy.
Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ dochodzenia roszczen wobec Wykonawcy, w wypadku
wyrzadzenia przez niego szkdd Zamawiajgcemu lub osobom trzecim, bedgcych wynikiem
naruszenia bezpieczenistwa informacji, na zasadach okreslonych w przepisach ustawy z dnia 23
kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (Dz. U. z 2024 r. poz. 1016).

§9

OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH
Wykonawca jest administratorem danych, ktéremu Zamawiajagcy udostepnia dane osobowe
pracownikéw w zakresie i celu zwigzanym z realizacja Umowy. Zakres danych obejmuje imie
i nazwisko.
Strony zobowigzujg sie do przetwarzania danych osobowych w sposdb zgodny z obowigzujgcymi
przepisami prawa, wtym przepisami rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego iRady (UE)
2016/679 zdnia 27 kwietnia 2016 r. wsprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych iw sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), dalej ,RODO".
Strony wzajemnie udostepniajg sobie dane osobowe pracownikéw wyznaczonych do realizacji
Umowy, tj. imie i nazwisko, numer telefonu, adres poczty elektronicznej, w celu
i zakresie niezbednym do realizacji Umowy.
Wykonawca jest zobowigzany do przekazania cztonkom swojego personelu tresci klauzuli
informacyjnej zwigzanej z przetwarzaniem danych osobowych przez Zamawiajgcego, stanowigcej
zatacznik nr 3 do Umowy. Wykonawca jest zobowigzany przekaza¢ Zamawiajgcemu oswiadczenie
wedtug wzoru stanowigcego zataczniki nr 4 do Umowy, w terminie miesigca od daty zawarcia
Umowy.
Zamawiajgcy ma prawo zadac przekazania dowodow potwierdzajgcych wykonanie zobowigzania
okreslonego w ust. 4, tj. przekazania cztonkom personelu Wykonawcy klauzuli informacyjnej
zwigzane] z przetwarzaniem przez Zamawiajgcego danych osobowych personelu Wykonawcy,
stanowigcej zatacznik nr 3 do Umowy.
W przypadku, gdyby w trakcie obowigzywania Umowy miato dojs¢ do powierzenia Wykonawcy
przez Zamawiajgcego przetwarzania danych osobowych, ktdrych administratorem jest
Zamawiajgcy, Strony, przed powierzeniem danych do przetwarzania, zawrg odpowiedniag umowe
powierzenia przetwarzania danych osobowych. Wykonawca zobowigzuje sie do zapewnienia
gwarancji wdrozenia odpowiednich srodkéw technicznych i organizacyjnych, by przetwarzanie
spetnito wymogi okreslone w RODO i chronito prawa oséb, ktérych dane dotycza.

§10
SILA WYZSZA
Strony beda zwolnione z odpowiedzialnosci za niewypetnianie swoich zobowigzan zawartych
w Umowie z powodu sity wyzszej wytgcznie w okresie jej obowigzywania.
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10.

11.

Sitg wyzszg jest zdarzenie zewnetrzne, nieposiadajgce swojego Zrédta  wewnatrz
przedsiebiorstwa, niemozliwe do przewidzenia, nieoczekiwane oraz niemozliwe do zapobiezenia
jego szkodliwym nastepstwom.

Strona moze powotaé sie na zaistnienie sity wyzszej tylko wtedy, gdy poinformuje pisemnie
druga Strone w ciggu 3 dni roboczych od jej zaistnienia.

Okoliczno$ci zaistnienia sity wyzszej muszg zosta¢ udowodnione przez Strone, ktdra sie na nie
powotuje.

W przypadku, gdy Sita wyzsza stanie na przeszkodzie w dotrzymaniu lub wypetnieniu przez
Strone catosci lub czesdci zobowigzan, Strona ta bedzie z nich tymczasowo zwolniona w takim
zakresie, w jakim realizacja danego zobowigzania nie jest mozliwa. Warunkiem tymczasowego
zwolnienia jest niezwtoczne powiadomienie drugiej Strony o zaistniatej sytuacji i udowodnienie
niemozliwosci spetnienia Swiadczenia.

Strona tymczasowo zwolniona wznowi dziatalnos¢ i wykona cigzace na niej zobowigzania tak
szybko, jak bedzie to mozliwe, jednoczesnie doktadajac najwyzszej starannosci w celu jak
najszybszego usuniecia przeszkdd wykonania.

§11

POSTANOWIENIA KONCOWE
W sprawach nieuregulowanych niniejsza Umowg zastosowanie majg przepisy Kodeksu
cywilnego oraz inne przepisy majace zwigzek z przedmiotem Umowy.
Sadem wiasciwym do rozpoznania sporéw wyniktych z niniejszej Umowy jest sgd wtasciwy dla
siedziby Zamawiajgcego.
Aktualizacja danych Wykonawcy poprzez zmiane nazwy firmy, zmiane adresu siedziby, zmiane
adresu e-mail oraz zmiane numeru telefonu nie wymaga zmiany Umowy.
Strony Umowy zobowigzujg sie do niezwtocznego powiadomienia o zmianach okreslonych
w ust. 3.
W przypadku niezrealizowania zobowigzania, o ktérym mowa w ust. 4, pisma dostarczone pod
adres wskazany w niniejszej Umowie uwaza sie za skutecznie doreczone.
Wszelkie zmiany i uzupetnienia Umowy wymagajg formy pisemnej, pod rygorem niewaznosci,
chyba, ze tres¢ Umowy stanowi inaczej.
Dniami roboczymi w rozumieniu Umowy s3 dni od poniedziatku do pigtku (wiacznie),
z wyjatkiem dni wolnych ustawowo od pracy oraz dni przyjetych przez Zamawiajgcego za dni
wolne od pracy, o ktérych Zamawiajgcy powiadomi Wykonawce pisemnie z odpowiednim
wyprzedzeniem.
Zataczniki do Umowy stanowig jej integralng czesé.
Wykonaweca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajgcego przela¢ wierzytelnosci na rzecz oséb
trzecich, ani dokonac innych cesji zwigzanych z realizacjg niniejszej Umowy.
Umowe zawarto w postaci elektronicznej, opatrzonej podpisem elektronicznym przez osoby
wskazane w komparycji Umowy.
Za date zawarcia Umowy Strony rozumiejg dzien ztozenia przez ostatnig z nich podpisu
na niniejszej Umowie.
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Zataczniki do Umowy:

Zatgcznik nr 1 - Formularz ofertowy

Zatacznik nr 2 - Harmonogram badan pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie 2024 r.
/wzor/

Zatgcznik nr 3 - Klauzula informacyjna

Zatacznik nr 4 - Oswiadczenie /wzor/

Zatacznik nr 5 - Protokot wydania/ zwrotu/ zniszczenia/ usuniecia z zasobow informacyjnych
materiatow zawierajgcych informacje chronione Zamawiajgcego /wzdr/

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
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ZAKEAD
UBEZPIECZEN

SPOLECZNYCH

Zatacznik nr 3 do Zapytania publicznego

Zatacznik nr 1 do Umowy nr................

data sporzqdzenia oferty

Nazwa (firma)
Wykonawcy:

Adres Wykonawcy:

nr telefonu:

adres e-mail:

NIP:

REGON:

KRS/CEiDG:

reprezentowany przez
imie, nazwisko, adres

Do Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych

| Oddziat w Warszawie
ul. Senatorska 6/8
00-917 Warszawa

Formularz ofertowy

W odpowiedzi na Zapytanie publiczne, ktdrego przedmiotem zamdwienia s3: badania profilaktyczne dla
pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie. Znak postepowania 440000.273.32.2024-ZAP

dla | Oddziatu Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych w Warszawie sktadam(-my) niniejszg oferte:

taczna cena netto za catoSE ZAMOWIENIA ...ccccceeeeevceieeireee et zt.
(STOWNIE vttt ettt e r bbb r et s es e s a s s sasereenessnenes )
taczna cena brutto za cato$¢ zamdwienia........................ (w tym wartos$¢ podatku VAT — wedtug stawki: zw. %

w kwocie 0 zt.)

Potwierdzam (—my) okres zwigzania ofertg, ktory wynosi 30 dni.
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Uwaga! (Cena powinna by¢ podana w ztotych polskich, do dwodch miejsc po przecinku z zastosowaniem

zaokrgglen).

Cena zostata wyliczona na podstawie ponizszej tabeli:

Badanie Liczba Cena netto | Wartos¢ | Podatek Cena brutto
badan 1 badania netto VAT
1 2 3 4 5 6
Badanie mammograficzne
. o . 160 | e 2 N zt
(ze skierowaniem i opisem lekarskim) | | | eeeeen zt Zw.
Badanie PSA 20 | e .2 S zt IW. | e zt
Catkowita Catkowita
Razem 180 wartos¢ | ....coeeeee zt | wartos¢ | 0 ... zt
netto brutto

Liczba badan podanych w Ofercie Wykonawcy jest liczbg szacunkowg, stuzy do oceny i poréwnania ofert i moze
ulec zmianie w trakcie realizacji Umowy. Wykonawca nie bedzie zgtaszat z tego tytutu roszczen
w stosunku do Zamawiajgcego.

Badania zostang przeprowadzone na terenie naszej placéwki medycznej potozonej w odlegtosci .......... km
od siedziby Zamawiajacego POU AdrESEM: .....cciiiiirieie e sttt s eb ettt e bees seaereae st aes e se s eae e benens

Zakres ustugi bedzie zgodny z zakresem wskazanym w pkt 2 Zapytania z dnia .........cc......... , tzn. bedzie obejmowat:
wykonanie badarn profilaktycznych dla pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie, w wieku powyzej 40 roku zycia
z zakresu mammografii i badania PSA.

Oswiadczam(-my), ze spetniam warunki udzialu w postepowaniu wskazane w pkt 3 Zapytania z dnia
............................ tj.:
1. Wykonawca jest Podmiotem Leczniczym wpisanym do Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalnos¢

LeCZNICZG ProWAUZONEEO PIrZEZ  .oecciceiieieiiiiie et ressteseestestestestestestestestestestessestesassnsassssensersesassesssssessassassansanss
Yo Lo I oYUYo 0 =T /=Y o o ST

2. Oswiadczam (—my), ze posiadam (-my) aktualng polise ubezpieczeniowg obejmujgcy sSwiadczenia bedace
przedmiotem Umowy.

Oswiadczam(-my), ze nie bede/nie bedziemy zgtasza¢ zadnych roszczen w przypadku uniewaznienia przez

Zamawiajgcego postepowania, w ktérym sktadam(-my) niniejszg oferte.

Oferuje(-my) wykonanie zamdwienia na warunkach wskazanych w projektowanych postanowieniach umowy wraz

z zatacznikami.

Oswiadczam(-my), ze nie podlegam(-my) wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r.
o szczegolnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie

bezpieczenstwa narodowego (Dz. U. z 2023 r. poz. 1497).

miejscowos¢ data czytelny podpis Wykonawcy lub osoby upowaznionej
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Harmonogram badan pracownikéw | Oddziatu ZUS w Warszawie 2024 r.

Zatacznik nr 2 do Umowy nr

Data

L.p.
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Zatgcznik nr 3 do Umowy Nr ......cveveveeecvennnne.

KLAUZULA INFORMACYJNA

I.  Zgodnie z art. 14 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1),
dalej ,RODO”, Zamawiajgcy informuje, ze administratorem Pani/Pana danych osobowych jest
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych (ZUS) - Centrala: ul. Szamocka 3, 5, 01-748 Warszawa.

. Pani/ Pana dane osobowe jako

e osoby reprezentujgcej Wykonawce (imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe,
umocowanie do reprezentowania, podpis)

e osoby bedacej cztonkiem personelu Wykonawcy (imie i nazwisko, nr telefonu, adres
email)

zostaty Nnam pPrzekazane Przez .....eeec e sesesce e e

Il Pani/Pana dane osobowe jako osoby reprezentujgcej Wykonawce sg przetwarzane
na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu spetnienia obowigzku prawnego wynikajgcego
z przepiséw regulujgcych zasady reprezentacji (w szczegdlnosci ustawy z dnia 15 wrzesnia
2000 r. Kodeks spoétek handlowych, ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny),
a takze w zwigzku z biezacg realizacjag Umowy na ,,Badania profilaktyczne dla pracownikow
| Oddziatu ZUS w Warszawie” oraz w celu przeprowadzania czynnosci audytowych
i kontrolnych.

V. Pani/Pana dane osobowe jako osoby bedacej cztonkiem personelu Wykonawcy s3
przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu spetnienia obowigzku prawnego
wynikajgcego z przepiséw ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny, w zwigzku
z biezaca realizacja Umowy na ,Badania profilaktyczne dla pracownikéw | Oddziatu ZUS
w Warszawie” oraz natozonymi na administratora obowigzkami zwigzanymi z weryfikacja
niezbednych uprawnien, kwalifikacji i innych okolicznosci faktycznych zwigzanych
z postepowaniem, ktérymi muszg wykazac sie osoby fizyczne wskazane przez Wykonawce
oraz w celu przeprowadzania czynnosci audytowych i kontrolnych.

V. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych moga by¢ osoby lub podmioty, ktére w ramach
sprawowania uprawnien kontrolnych lub nadzoru nad Zamawiajgcym zazgdajg udostepniania
Umowy wraz z zatacznikami i ktdorym Zamawiajacy bedzie zobowigzany do udostepnienia
zawartej Umowy na podstawie przepiséw prawa.

VL. Dane osobowe mogg zosta¢ udostepnione kancelariom prawnym, firmom doradczym
i dostawcom systemoéw informatycznych, z ktdrymi wspdtpracuje administrator.

VII. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, przez okres 10 lat liczagc od dnia
1 stycznia roku nastepnego od daty zakonczenia realizacji Umowy, co jest zwigzane
z czasem w jakim Umowa podlega wykonaniu oraz obowigzkowi jej archiwizacji.

VIIl. W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bed3 podejmowane
w sposdb zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;



IX.
1)
2)
3)

4)

Posiada Pani/Pan:
na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;
na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych*;
na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkdw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO**;
prawo do whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy
RODO;

X.  Nie przystuguje Pani/Panu:

1)
2)
3)

w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;

prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz
podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

Xl. W sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw

zwigzanych z przetwarzaniem danych zostat wyznaczony Inspektor Ochrony Danych, z ktérym

mozna skontaktowad sie w nastepujgcy sposob:

1)

listownie na adres:

Inspektor Ochrony Danych
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych,
ul. Szamocka 3, 5,

01-748 Warszawa,

przez e-mail: ODO@zus.pl,

za posrednictwem e-ZUS.

* Whyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowac¢ zmiang postanowien

umowy w zakresie niezgodnym z ustawg oraz jej zatgcznikdw.

** Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do

przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkéw ochrony prawnej lub w celu ochrony

praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na waine wzgledy interesu publicznego Unii

Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego.
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Zatacznik nr 4 do Umowy nr .................

NIP, REGON

OSWIADCZENIE
JWZOR/

Oswiadczam, ze przekazatem cztonkom mojego personelu klauzule informacyjna
Zamawiajgcego stanowigcg zatacznik nr 3 do Umowy nr ..........

Data i podpis osoby reprezentujacej Wykonawce



Zatacznik nr5 do Umowy nr ........cccceveevennee

PROTOKOt WYDANIA/ZWROTU/ZNISZCZENIA/USUNIECIA Z ZASOBOW INFORMACYJNYCH*
MATERIALOW ZAWIERAJACYCH INFORMACJE CHRONIONE ZAMAWIAJACEGO

/WZOR/
W ramach Umowy nr .......... zawartej .........cceeen. roku pomiedzy Zaktadem Ubezpieczenn Spotecznych
| Oddziatem ZUS w Warszawie
a

1. Dokonano wydania/zwrotu/zniszczenia/usuniecia z zasobow informacyjnych* nastepujacych materiatow
zawierajgcych informacje chronione Zamawiajgcego.

2. Strony zgodnie oswiadczajg, ze dokonano zwrotu nastepujgcych materiatdw zawierajacych informacje
chronione Zamawiajgcego:

3. Strony zgodnie oswiadczajg, ze Wykonawca zwrdcit/zniszczyt* wszystkie materiaty zawierajgce informacje
chronione Zamawiajacego, z wyjatkiem jednego egzemplarza, zgodnie z postanowieniami § 8 ust. 7 Umowy.

Uwagi
Przedstawiciel Przedstawiciel
ZAMAWIAJACEGO WYKONAWCY
i PO i OO
2. eeerrreeeereenne, 2. eeerreeneeeereenn,

*Nijepotrzebne skreslic



