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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (SWKO)
( zawiera zataczniki od nr 1 do nr 3)

Kgnkurs Ofert
Na Udzielanie Swiadczen Zdrowotnych :

Przedmiotem konkursu jest udzielanie $wiadczen w zakresie psychoterapii na rzecz pacjentéw
Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy w Poradni Zdrowia
Psychicznego w Katowicach przy ul. Korczaka 22 .

Podstawa prawna postgpowania :
1) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci leczniczej ( Dz.U. z 2026 r. poz. 156 — tekst jednolity
z pozn. zm.).
2) Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych ( Dz.U. z 2025 r., poz. 1461 z pézn. zm.).

Opracowanie proceduralne : Agnieszka Zapart-Meler

Katowice wrzesien 2026
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L Postanowienia ogélne
1. Niniejsze ,,Szczegdtowe Warunki Konkursu Ofert” zawieraja:

1) zatozenia konkursu ofert;

2) wymagania stawiane Oferentom;

3) sposdb sporzadzania i tryb sktadania ofert;

4) spos6b przeprowadzania konkursu ofert;

5) tryb zglaszania i rozpatrywania skarg oraz protestow zwiazanych z w/w czynno$ciami.
Organizatorem Konkursu Ofert na $§wiadczenie przedmiotowych ustug jest Centrum Psychiatrii
w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy przy ulicy Korczaka 27 w Katowicach.

2. Umowa bedzie zawarta na okres 12 miesigcy. Termin rozpoczecia wykonywania ushug: po zawarciu

Umowy .
3. W celu prawidlowego przygotowania i zlozenia swojej oferty, Oferent winien zapoznac sig ze wszystkimi

informacjami zawartymi w "Szczegétowych warunkach konkursu ofert" i zalacznikach, oraz ogloszeniem
o konkursie.

4. W konkursie ofert, o ktérym mowa w przedmiocie zaméwienia moga uczestniczy¢ jako Przyjmujacy
zamowienie podmioty okreslone w art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej.

5. Oferte sklada Przyjmujacy zaméwienie dysponujacy odpowiednimi kwalifikacjami i uprawnieniami do
wykonywania $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem zaméwienia.

6. W celu przeprowadzenia konkursu Udzielajacy zaméwienie powotat komisje konkursowa, ktéra oceni
oferty pod wzgledem zgodnoéci z SWKO oraz ustawa o dzialalnosci leczniczej. Czlonek komisji
konkursowej podlega wylaczeniu od udziatu w komisji, gdy oferentem jest :

a) Jego malzonek oraz krewny i powinowaty do drugiego stopnia

b) Osoba zwiazana z nim z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli

c) Osoba pozostajaca wobec niego w stosunku nadrzednosci stuzbowe;j

d) Osoba, ktérej matzonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia albo osoba zwiazana z
nig z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli pozostaje wobec niego w stosunku
nadrzednos$ci stuzbowe;j

7. Dokonujac wyboru najkorzystniejszej oferty Udzielajacy zamowienie stosuje zasady okreslone
w ,,Szczegotowych warunkach konkursu ofert” .

8. Udzielajacy zaméwienie zastrzega sobie prawo do odwotania, uniewaznienia konkursu w catosci lub
w cze$ci oraz do przesunigcia terminu sktadania ofert bez podania przyczyn.

9. O odwotaniu konkursu ofert Udzielajacy zaméwienie zawiadamia pisemnie Przyjmujacych zam6wienie
bioracych w nim udziat.

10. Szacunkowa liczba o0séb uprawnionych do $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze S$rodkéw
publicznych obejmuje liczbg ok. 3000 osob.

II. Udzielajacy zamdéwienie

Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy

ul Korczaka 27 , 40-340 Katowice

REGON: 276206986; NIP: 954-22-58-024;KRS: 0000041351;Kod $wiadczeniodawcy: 121/100561
tel. 32/ 603 84 00 centrala, tel./fax. 32/ 603 85 53

strona internetowa Udzielajacego zamowienie : www.centrumpsychiatrii.eu ( zamowienia ).

III. Informacje o sposobie porozumiewania si¢ Udzielajacego zamoéwienie z Oferentami oraz
przekazywanie oSwiadczen i dokumentéw, a takze wskazanie os6b uprawnionych
do porozumiewania si¢ z Przyjmujacy Zamowienie

1. W kontaktach z Udzielajacy zaméwieniem obowiazuje forma pisemna. Udzielajacy zamdwienie

dopuszcza réwniez przekazywanie informacji mailem, pod warunkiem niezwtocznego ich potwierdzenia
pismem. Udzielajacy zaméwienie nie dopuszcza skladania o$wiadczen, wnioskow, zawiadomien,
informacji i innych dokumentow droga elektroniczna.

2. Informacji w sprawie niniejszego postgpowania udziela :

- mgr Agnieszka Zapart-Meler tel. 32/ 603 84 10,
e-mail : azapart-meler@centrumpsychiartii.eu
w godz. 9°-13% w dni powszednie.

3. Ogloszenie o konkursie zamieszcza sig:

e - na stronie internetowej — www.centrumpsychiatrii.eu  ( zaméwienia )

4. Oferent moze zwracaé si¢ do Udzielajacego zamOwienie o wyjasnienia dotyczace wszelkich watpliwosci

zwigzanych z SWKO, sposobem przygotowania i zlozenia oferty, kierujac swoje zapytania na pismie.
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IV.

B.

Udzielajacy zamoéwienie udzieli odpowiedzi na wszelkie zapytania zwigzane z prowadzonym
postgpowaniem.

W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach, przed terminem sktadania ofert Udzielajacy zamowienie
moze zmodyfikowaé tres¢ SWKO. O kazdej ewentualnej zmianie Udzielajacy zamdwienie powiadomi
niezwlocznie kazdego Oferenta, ktéremu przekazano SWKO oraz wszelkie zmiany umiesci na stronie
internetowe;j.

Udzielajacy zaméwienie przedtuzy w uzasadnionych przypadkach termin skladania ofert
z uwzglgdnieniem czasu niezbednego do wprowadzenia w ofertach zmian wynikajacych z modyfikacji
tresci SWKO. O przedtuzeniu terminu skladania ofert Udzielajacy zamowienie niezwlocznie zawiadomi
wszystkich Oferentéw, ktorym przekazano SWKO oraz umiesci informacje na stronie internetowe;.

Przedmiot Konkursu
Informacje Ogolne

Przedmiotem konkursu jest :

wylonienie $wiadczeniodawcy na przedmiotowe ustugi w zakresie terapii uzaleZznien na rzecz

pacjentéw Centrum Psychiatrii w Katowicach w PTUoAiW w Skoczowie — 1 specjalista psychoterapii

uzaleznien . Przyjmujacy zamowienie udziela bezplatnie przedmiotowych $wiadczen terapeutycznych
pacjentom Centrum Psychiatrii ubezpieczonym i innym osobom uprawnionym, z obszaru dzialania

Udzielajacego zamowienie.

Przyjmujacy zaméwienie zobowiazany bedzie do wykonywania ustug zgodnie z wiedza medyczna,

zasadami etyki zawodowej oraz nalezyta staranno$cig respektujac prawa pacjenta - zgodnie

z obowiazujacymi przepisami prawa.

Szczegotowe warunki wykonywania $wiadczef zdrowotnych précz niniejszego opracowania okreslaja

obowiazujace przepisy ,w szczegdlnosci:

a. odpowiednie przepisy powszechnie obowiazujace w zakresie przedmiotu zamowienia;

b. Ustawa z dnia 15 kwietnia 201 1r. o dziatalnoéci leczniczej ( Dz.U. z 2026 r. poz.156— tekst jednolity)

c. akty wewnetrzne Narodowego Funduszu Zdrowia ustalajace warunki wymagane od
$wiadczeniodawcow (m. in. okreslone przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia na podstawie
art. 146 ust. 1 pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy);

d. ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (tj. z 2025 r., poz. 1461, z pézn. zm.);

e. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogoélnych warunkow umoéw
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Nr 81, poz. 484);

f.  Umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych zawarte
przez Udzielajacego zamoéwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia. Przyjmujacy zaméwienie
zobowigzany jest do zapoznania si¢ z umowami w siedzibie Udzielajacego zamowienie przed
rozpoczeciem udzielania $wiadczen zdrowotnych. Wszelkie wymagania
dotyczace Udzielajacego zamdwienie okreslone w ww. przepisach i dokumentach odnosza sie
odpowiednio do Przyjmujacego zamdwienie;

g Przepisy i regulaminy obowiazujace w Centrum Psychiatrii w Katowicach;

h. Karta Praw Pacjenta

Uslugi beda $wiadczone wg kryteriéw okreslonych w niniejszej specyfikacji oraz w oparciu o wszelkie

przepisy prawa obowiazujace w zakresie wykonywania przedmiotu zaméwienia.

Okres zwigzania umowg

Oferent sklada ofertg na realizacje zadan w zakresie objetym zamdéwieniem na okres 12 miesigcy od dnia
zawarcia umowy.
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C. Swiadczenie ushug
Czas swiadczenia o Informacje
Usluga . Uprawnienia
ustugi dodatkowe
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych w 12 miesiecy od daty 1 osoba : Swiadczeniami objeci
zakresie psychoterapii na rzecz zawarcia umowy, - wyksztalcenie beda pacjenci Centrum
pacjentow Centrum Psychiatrii w wg uzgodnionego mgr psychologii, Psychiatrii w Katowicach .
Katowicach , w Poradni Zdrowia harmonogramu z | -ukonczenie co
Psychicznego w Katowicach przy Kierownikiem Poradni | najmniej 2 go roku | Wynagrodzenie
ul. Korczaka 22. kursu psychoterapii | punktowe : za kazdy
wypracowany punkt.

Punkty sumowane w skali
miesigczne;j.

D. Wymagania wobec Przyjmujacego zaméwienie

4.

1. Udzielajacy zamdwienie udzieli zamdéwienia na $wiadczenie w zakresie psychoterapii
podmiotom, ktére:
a) maja uprawnienia do wykonywania ushug ( medycznych ) w zakresie psychoterapii;
b) przygotuja oferte¢ zgodnie z wymaganiami zawartymi w SWKO (zalaczy wszystkie
wymagane dokumenty wskazane w rozdziale VII SWKO);
¢) zaoferuja $wiadczenie przedmiotowych ustug za ceng, ktorg Udzielajacy zamowienie moze
przeznaczy¢ za wykonywanie przedmiotowej ustugi.
Udzielajacy zamowienie zawrze umowy z Oferentami, ktérzy ztoza oferty o najkorzystniejszej cenie.
Udzielajacy zamdwienie zastrzega sobie prawo do zawarcia umoéw z taka liczba Oferentow jaka
zabezpieczy optymalne dzialanie komorek organizacyjnych $§wiadczacych ushugi medyczne
u Przyjmujacego zamoéwienie.
Wymaga sie, aby Przyjmujacy zamowienie w niniejszym konkursie spetniat ponizsze warunki:

a) posiadal niezbedne uprawnienia i zezwolenia wynikajace z przepisow prawa do wykonania ustug

z zakresu przedmiotu konkursu ,

b) byl w gotowosci do $wiadczenia ustug,
¢) Swiadczyl swoje ustugi rzetelnie.

Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej
na zasadach okre$lonych dla zaktadow opieki zdrowotne;.

Przyjmujacy zamdwienie zobowiazany jest do przestrzegania regulaminéw  wewngtrznych
obowiazujacych w miejscu udzielania przedmiotowych §wiadczen.

Przyjmujacy zaméwienie ponosi pelng odpowiedzialno$§¢ za wszelkie szkody wyrzadzone podczas
wykonywania ustug.

. Organizacja pracy

Przyjmujacy zamowienie, w trakcie $wiadczenia ustug zdrowotnych na rzecz pacjentow Udzielajacego
zamoOwienie korzysta nieodptatnie z :

a) bazy lokalowe;j,

b) aparatury i sprzetu medycznego,

c) lekéw i materialdéw opatrunkowych oraz sprzgtu jednorazowego uzytku,
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F.

6.

d) pomocy personelu pielggniarskiego i pomocniczego,

Korzystanie z ww. $rodkéw bedzie si¢ odbywaé w zakresie niezbednym do $wiadczeni zleconych
umowa ustug medycznych.
Przyjmujacy zaméwienie zobowiazany jest w okresie udzielania §wiadczen zdrowotnych posiadad
aktualne szkolenie z zakresu BHP oraz aktualne badania lekarskie. Badania lekarskie oraz szkolenie
z zakresu BHP Przyjmujacy zamowienie wykonuje na wiasny koszt.
Przyjmujacy zamdéwienie przy udzielaniu §wiadczen zobow1qzany jest do uzywania wlasnej odziezy
roboczej spetniajacej wymagane standardy oraz do jej prania i renowacji na whasny koszt.
W przypadku wystapienia przeciwwskazan zdrowotnych mogacych mie¢ wplyw na inne osoby
(pracownikéw Udzielajacego zaméwienie lub pacjentéw ) u Przyjmujacego zaméwienie jest on
zobowigzany do natychmiastowego poinformowania o tym fakcie Udzielajacego zaméwienie,
odstapienia od wykonywania §wiadczei oraz wyznaczeniu osoby do kontynuowania wspotpracy.
Kontrolg w zakresie $wiadczen bedacych przedmiotem umowy bedzie sprawowal Zastgpca Dyrektora
ds. Lecznictwa.
Przyjmujacy zamowienie jest zobowiazany do niezwlocznego powiadomienia Zamawiajacego o utracie
prawa wykonywania zawodu.
Przyjmujacy zaméwienie ponosi catkowita odpowiedzialnos¢ za stosowanie procedur medycznych.
0. Udzielajacy zamowienie zobowiazuje sig pozostawié do dyspozycji Przyjmujacego zamowienie

personel pomocniczy o odpowiednich kwalifikacjach, w celu umozliwienia Przyjmujacemu Zamowienie

wykonania obowiazkéw w zakresie przedmiotu konkursu.

Kontrola

Przyjmujacy zaméwienie podda si¢ kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia i innych upowaznionych
instytucji w zakresie przewidzianym przepisami.

Przyjmujacy zaméwienie w razie konieczno$ci podda sig kontroli Udzielajacego zaméwienie w zakresie
wykonywanych §wiadczen.

Przyjmujacy zaméwienie zobowiazany jest do przedtozenia niezbednych dokumentéw, udzielania
informacji i pomocy podczas kontroli przeprowadzonej przez upowaznionych przedstawicieli
Udzielajacego zaméwienie przez uprawnione instytucje zewngtrzne w zakresie $wiadczonej ushugi.
Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za wszelkie stwierdzone nieprawidtowosci dotyczace
przedmiotu zamdéwienia ujawnione przez organy kontrolne. Ponadto jest zobowiazany do usuniecia
wszelkich wskazanych nieprawidlowosci.

Wynagrodzenie za §wiadczone ustugi

Okres rozliczeniowy - 1 miesiac.

Rozpoczgcie wykonywania uslugi - po zawarciu umowy.

Za wykonywanie $wiadczen terapeutycznych objetych przedmiotem zamdwienia przystuguje
wynagrodzenie miesigczne, obliczane jako iloczyn udokumentowanej liczby punktow i stawki wg ceny
podanej w ofercie.

Zaplata za wykonywane ustugi realizowana bedzie po uprzednim sprawdzeniu, przelewem na konto
bankowe Przyjmujacego zaméwienie na podstawie faktury lub rachunku, w okresie 30 dni od daty
otrzymania prawidlowo sporzadzonej faktury VAT lub rachunku, od Przyjmujacego zaméwienie.

Faktura lub rachunek bedzie wystawiona za wykonane ustugi do piatego dnia miesiaca nastepujacego
po miesiacu rozliczeniowym i przekazana Udzielajacemu zaméwienie. Do faktury ( rachunku ) powinien
by¢ dolaczony wykaz wykonanych $wiadczen.

Faktura lub rachunek moze by¢ wystawiona tylko za $wiadczenia faktycznie zrealizowane na rzecz
Udzielajacego zamOwienie.

7. Przed dokonaniem platnosci faktura ( rachunek ) wraz z wykazem wykonanych ustug sprawdzona bedzie
pod wzgledem merytorycznym przez wyznaczonych pracownikéw Udzielajacego zamdwienie.

W przypadku niezgodnosci termin platnosci ulegnie przesunigciu o okres wyjasnienia rozbieznosci.

8. Udzielajacy zamowienie upowaznia Przyjmujacego zaméwienie do wystawienia rachunku lub faktury
VAT. bez podpisu Udzielajacego zamowienie.

9. Przyjmujacy zam6wienie samodzielnie dokonuje rozliczen z przedmiotu Umowy na podstawie odrebnych
przepiséw, dotyczacych osob prowadzacych dzialalno$¢ gospodarcza i innych obowiazujacych w tym
zakresie, w tym w szczegdInosci z Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych i Urzedem Skarbowym.
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A\ Opis sposobu przygotowania oferty konkursowej:

1. Oferent ( Przyjmujacy zamoOwienie ) przedstawia ofert¢ zgodnie z wymogami okreSlonymi
w Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert. Propozycje rozwiazan alternatywnych i wariantowych nie
beda brane pod uwagg.

2. Oferent moze zlozy¢ tylko jedna oferte. Ztozenie wigkszej liczby ofert spowoduje odrzucenie kazdej
z nich.

3. Oferta powinna zawieraé wszelkie dokumenty i zalaczniki wymagane w Szczegélowych Warunkach
Konkursu Ofert oraz wskazane w formularzu oferty.

4. Oferta musi byé¢, pod rygorem odrzucenia, sporzadzona w jgzyku polskim, w sposéb zapewniajacy
jej czytelno$é i podpisana przez osobe upowazniong do reprezentowania Oferenta.

5. Oferta musi byé podpisana przez osobe upowazniong do reprezentowania Przyjmujacego zamdwienie .
W przypadku skladania oferty przez pelnomocnikow nalezy dotaczy¢é oryginal pelnomocnictwa,
podpisany przez osobe upowazniona do reprezentowania Oferenta .

6. Oferta wraz ze wszystkimi zatacznikami powinna stanowi¢ cato$¢ i winna by¢ umieszczona w zamknigte;
kopercie. Koperta z ofertag powinna by¢ opatrzona w dane Oferenta oraz w napis :

,Oferta na udzielanie §wiadczen zdrowotnych, 19/K0/2026 —

nie otwieraé przed godzing 10:00 dnia 30 wrzesnia 2026 r.”
7. Oferent ponosi wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztoZzeniem oferty.

VI. Wymagania formalne stawiane Przyjmujacym zaméwienie

Do udzialu w postgpowaniu konkursowym dopuszcza si¢ Przyjmujacych zamowienie, ktérzy spehniajg

nastepujace warunki (niewypelnienie tych warunkéw spowoduje odrzucenie oferty):

Do konkursu ofert moze przystapi¢ podmiot:

1. Spelniajacy wymagania okre$lone w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci leczniczej oraz
niniejszych warunkach konkursu.

2. Posiadajacy kwalifikacje niezbedne do $wiadczenia przedmiotowych ustug .

3. Uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi.

4. Posiadajacy ubezpieczenie odpowiedzialno$ci cywilnej prowadzonej dzialalnosci ( zgodnie z ustawg
o dziatalnosci leczniczej)

5. Znajdujacy sie w sytuacji finansowej zapewniajacej nalezyte wykonanie zaméwienia, w tym nie zalega
w placeniu sktadek, optat i podatkéw w ZUS i w Urzgdzie Skarbowym.

6. Akceptujacy projekt umowy zalaczony przez Udzielajacego zaméwienie do SWKO. Udzielajacy
zamOwienia zastrzega sobie prawo nie wprowadzania zmian do uméw w wyniku zgloszonych przez
Przyjmujacego zaméwienie uwag.

VII. Wymagania dotyczace oferty — wykaz wymaganych dokumentow
Dokumenty, ktore nalezy ztozyé w celu potwierdzenia spetniania wymaganych i ocenianych warunkéw (lub
oSwiadczenia, Zze w posiadaniu Udzielajacego zaméwienia znajduja si¢ juz aktualne Kkopie
dokumentow):
1. Formularz oferty (Wedlug wzoru stanowiacego Zalacznik nr 1 do SWKO),
2. Dane identyfikacyjne Oferenta;
3. aktualny wypis/wydruk z CEIDG albo KRS- jezeli dotyczy;
4. Dokumenty $wiadczace o kwalifikacjach zawodowych:
a. dyplom ukonczenia studiow, dyplomy specjalizacyjne,
b. zaswiadczenia o ukonczonych kursach i szkoleniach zwigzanych z realizacjq przedmiotu
zamoOwienia.
5. Zaswiadczenie lekarskie wydane przez uprawnionego lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazan
zdrowotnych do wykonywania $§wiadczen okre$lonego rodzaju.
6. Polise obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej albo dokument potwierdzajacy jej
posiadanie —-Dopuszcza si¢ ztozenie o§wiadczenia, iz ww. dokument zostanie dostarczony najpdzniej
w dniu poprzedzajacym dzien rozpoczecia wykonywania dziatalnosci na rzecz Udzielajacego
zamowienie.
7. Parafowany projekt umowy - Zatacznik nr 2 do SWKO.
W celu uznania, ze oferta spelnia wymagane warunki, Oferent zobowiazany jest dolaczy¢ do oferty w/w
dokumenty .
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a)  Dokumenty, o ktérych mowa w punkcie VII Oferent przedklada w formie oryginatu lub kserokopii
poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginalem przez Oferenta lub osobe uprawniona do reprezentowania
Oferenta.

b) W celu sprawdzenia autentycznosci przedlozonych dokumentéw Udzielajacy zamdwienia moze
zazada¢ od Oferenta przedstawienia oryginalu lub notarialnie potwierdzonej kopii dokumentu,
gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci.

¢)  Dokumenty sktadane przez Oferenta, musza by¢ zgodne z rzeczywistym stanem faktycznym
1 prawnym.

d) W przypadku zloZenia przez Oferenta oryginalnych dokumentéw Udzielajacy zaméwienie zwraca je,
na wniosek Oferenta, pod warunkiem dostarczenia przez niego kserokopii tych dokumentéw
poswiadczonych zgodnie z pkt. b).

VIII. Ocena ofert

L. Ocena formalna ofert.

1. W pierwszej kolejnosci Komisja Konkursowa sprawdzi wymogi formalne ofert oraz kompletnosé
zalaczonej dokumentacji. W przypadku gdy oferent ztozyt oferte zawierajaca niekompletne dokumenty
lub zawierajaca braki formalne komisja wzywa oferenta do usuniecia brakéw w wyznaczonym terminie
pod rygorem odrzucenia oferty.

2. Nastgpnie Komisja Konkursowa przeprowadzi oceng spetniania warunkéw na podstawie zlozonych przez
Przyjmujacych zaméwienie o§wiadczen i zobowigzan o spenianiu tych warunkéw — zgodnie
z zalaczonymi do Szczegétowych Warunkéw Konkursu Ofert formularzami oraz w oparciu o wymagane
w SWKO dokumenty wyszczegdlnione w rozdz. V.

3. Ocena spetnienia wymagan zostanie przeprowadzona na podstawie zlozonych przez Oferenta
dokumentéw przy zastosowaniu formuty ,,spelnia” — nie spetnia”.

4. Oferty Oferentéw niespetniajacych warunkéw w niniejszym postepowaniu zostang odrzucone.

11. Ocena merytoryczna.

Komisja konkursowa nadaje kryterium i wage zlozonym ofertom:

1) cena udzielania §wiadczen — 100% - waga 1%*)

Punktacja oferty = [ ( Cena najnizszej oferty * 100 ) / Cena badanej oferty | * Waga kryterium ( x)
Ocena ofert wystawiona zostanie w oparciu o dane przedstawione w formularzu ofertowym.

III. Ocena koricowa oferty.

*) Zamowienie zostanie powierzone Oferentom, ktorzy uzyskaja najwyzsza liczbe punktéw. W przypadku
gdy liczba ofert o tej samej liczbie punktéw przekroczy zapotrzebowanie Udzielajacego zaméwienie
na przedmiotowe ustugi, pod uwagg zostana wzigte kwalifikacje oferentow.

IX. Czynnosci podejmowane przez Komisj¢ Konkursows

Przystepujac do rozstrzygnigcia konkursu, komisja dokonuje kolejno nastepujacych czynnosci:

stwierdza prawidlowo$¢ ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert,

otwiera koperty z ofertami,

odczytuje nazwy podmiotéw, ktore ztozyly oferty, ceny oferty oraz inne oceniane kryteria,

ustala, ktore z ofert spetniaja warunki okreslone w szczegdtowych warunkach konkursu

odrzuca oferty nieodpowiadajace warunkom okreslonym w szczegotowych warunkach konkursu ofert lub

zlozone po wyznaczonym terminie,

oglasza oferentom, ktére z ofert spetniaja warunki okreslone w szczegélowych warunkach konkursu

ofert, a ktére zostaty odrzucone,

7. przyjmuje do protokotu wyjasnienia i o§wiadczenia zgtoszone przez oferentéw,

8. wybiera najkorzystniejszq ofertg albo/lub/i nie przyjmuje ofert/oferty.
Komisja dziata na posiedzeniach zamknigtych bez udziatu oferentéw, z wyjatkiem czynnosci okres$lonych
wpkt. 112.

O R =

o

X. Termin zwigzania oferta
Przyjmujacy zamowienie bedzie zwigzany oferta przez okres do 30 dni liczac od dnia, w ktorym uptywa
termin sktadania ofert.
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XI. Miejsce i termin skladania ofert
Oferty nalezy sktadaé osobiscie, lub poczta - decyduje data otrzymania oferty przez Udzielajacego
zamoOwienie - w zaklejonych kopertach w budynku administracji Centrum Psychiatrii w Katowicach przy
ul. Korczaka 22, - SEKRETARIAT do dnia 30 wrze$nia 2026 r. do godziny 09:00 ( adres : Centrum
Psychiatrii w Katowicach, ul. Korczaka 22 administracja, 40 — 340 Katowice ).
1. Oferta, ktéra wplynie po uplywie terminu skladania ofert niezaleznie od sposobu, w jaki Oferent sktada
oferte bedzie odestana bez otwierania na adres zwrotny.

XII. Miejsce i termin otwarcia ofert

1. Otwarcie ofert odbedzie si¢ dnia 30 wrzesnia 2026 r. o godzinie 10:00, w budynku administracji
przy ul. Korczaka 22 w Katowicach, pokdj Nr 3.).

2. Otwarcia ofert dokona komisja konkursowa.

XIII. Rozstrzygni¢cie konkursu

1. Konkurs ofert na $wiadczenie ushug medycznych w niniejszym zakresie rozpoczyna si¢ w miejscu
i terminie wskazanym w ogloszeniu i trwa do czasu rozstrzygnigcia.

2. Komisja konkursowa rozpatruje oferty w terminie nie pozniejszym niz 14 dni od dnia skladania ofert.
Przewidywany termin rozstrzygniecia : do 2 dni od terminu sktadania ofert.

3. Jezeli Komisja konkursowa stwierdzi w ofercie oczywiste pomytki, moze wezwa¢ oferenta do ich
usunigcia w wyznaczonym terminie.

4. Wezwanie oferenta do usuniecia brakéw nastgpuje pisemnie i zostaje odnotowane w protokole
z postepowania konkursowego.

5. Komisja konkursowa niezwlocznie zawiadamia oferentéw o zakonczeniu konkursu i jego wyniku
na stronie internetowej.

XIV. Pouczenie o sSrodkach odwolawczych

1. Swiadczeniodawcom, ktorych interes prawny doznal uszczerbku w wyniku naruszenia przez Centrum
Psychiatrii w Katowicach zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja srodki odwotawcze i skarga.

2. Srodki odwotawcze nie przyshuguja na:

a)  wybor trybu postgpowania;

b)  niedokonanie wyboru §wiadczeniodawcy;

c) uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotne;.

3. W toku postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, do czasu
zakonczenia postepowania, oferent moze ztozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni
roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

4. Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, e jest on oczywiscie bezzasadny.

5. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemne;
odpowiedzi sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

6. Protest ztoZzony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

7. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnigciu niezwlocznie zamieszcza sig na tablicy ogloszen
oraz na stronie internetowej Centrum Psychiatrii w Katowicach.

8. W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzona czynnosc.

9. Swiadczeniodawca bioracy udzial w postepowaniu moze wnie$¢ do dyrektora Centrum Psychiatrii
w Katowicach, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu postgpowania, odwotanie dotyczace
rozstrzygniecia postgpowania. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

10. Odwolanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwotlania
wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

XV. Zawarcie umowy

1. Udzielajacy zamowienie zawrze umowy z Przyjmujacym zamowienie, ktérego oferta zostala wybrana
przez komisje konkursowg i uznana za najkorzystniejsza.

2. Umowa na wykonywanie $wiadczen okreSlonych w postgpowaniu, z wybranym Oferentem zostanie
podpisana na warunkach okre$lonych Szczegétowymi Warunkami, oferta, ogloszeniem i wzorem umowy.
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XVI.  Korespondencja

Korespondencj¢ nalezy kierowa¢ na adres:

Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy
ul Korczaka 27 , 40-340 Katowice

XVII. Postanowienia konicowe

W sprawach nie uregulowanych w niniejszych Szczegétowych Warunkach konkursu Ofert maja zastosowanie
szczegblnie przepisy: '

1. Ustawy z dnia 15 kwietnia 201 1r. o dziatalnoéci leczniczej ( Dz.U. z 2026 r. poz.156 — tekst jednolity)

2. Kodeksu Cywilnego

Zalaczniki :
1) Zatacznik nr 1 — Formularz ,,Oferta”
2) Zalacznik nr 2 — Projekt umowy
3) Zalacznik nr 3 — O$wiadczenia dotyczycace Procedury zgloszen wewnetrznych znajdujacej si¢ na
stronie internetowej szpitala: https://www.centrumpsychiatrii.eu/index.php/sygnalisci

Zatwierdzit:
Dyrektor : Patrycja
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Zalacznik Nr 1 do SWKO

FORMULARZ OFERTY

Przystepujac do konkursu na udzielanie ustug zdrowotnych, na potrzeby Centrum Psychiatrii
w Katowicach - numer postepowania : 19/K0/2026, oferujg wykonanie przedmiotu konkursu
okre$lonego w Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert oraz projekcie umowy w zakresie ustug
$wiadczonych przez Psychoterapeut¢ w Poradni Zdrowia Psychicznego przy ul. Korczaka 22
w Katowicach

Imig i nazwisko osoby
reprezentujacej

Pelna nazwa prowadzone;j
dziatalnosci lub pieczatka

Adres j dzialalnos$ci
gospodarczej, podmiotu
leczniczego lub adres
zamieszkania.

Telefon do kontaktu

NIP (jesli dotyczy)

REGON (jesli dotyczy)

Kwalifikacje™*

[ ] dyplom mgr psychologii

[ ] certyfikat psychoterapeuty

[ ] ukonczony kurs psychoterapii

[ ] zaswiadczenie o odbywaniu szkolenia z psychoterapii ( po drugim roku)

* wlasciwe oznaczy¢ znakiem X

Rodzaj §wiadczen zdrowotnych lub | Deklarowana liczba godzin Propozycja kwoty
swiadczenie uslug udzielanych swiadczen za Swiadczenie:
zdrowotnych od min. do max.

Ustugi $§wiadczone przez psychoterapeutg

............ - iieerne... godz./miesiac veeveennnzt. za punkt.

Zalgczniki*:

[ ] zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej (CEIDG)
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[ ] zaswiadczenie o numerze NIP
[ ] zaswiadczenie o numerze REGON
[ ] dokument potwierdzajacy uzyskanie tytulu zawodowego
[ ] prawo wykonywania zawodu
[ ] dyplom specjalizacji i/lub karta szkolenia specjalizacyjnego
[ ] inne, potwierdzajace kwalifikacje niezbedne do wykonywania §wiadczen, np. certyfikaty kursow itp.
[ ] polisa OC lub zobowigzanie do jej zawarcia
[ ] orzeczenie lekarskie o zdolnoéci do pracy lub zobowiazanie jego dostarczenia
[ ]inne (Wpisac JAKIC). ... ....ovuiriie it
[ ] oSwiadczam, Ze nie mam prawomocnie orzeczonego zakazu wykonywania zawodu, zawieszenia PWZ,
ograniczenia PWZ lub braku zakazu zajmowania stanowiska
[ ] odwiadczam, Ze posiadam pelng zdolno$é do czynnosci prawnych i korzystam z pelni praw publicznych
[ ] oswiadczam, Ze nie bylem/am prawomocnie skazany/a za przestgpstwo przeciwko mieniu, przeciwko
obrotowi gospodarczemu, przeciwko dziatalnosci instytucji panstwowych oraz samorzadu terytorialnego,
przeciwko wiarygodnosci dokumentéw lub za umyélne przestepstwo $cigane z oskarzenia publicznego
[ ] oswiadczam, Ze nie bytem/am karany za przestepstwa popetnione umyslnie

[ ] o$wiadczam, ze w zakresie realizacji tej umowy bedzie si¢ we wlasnym zakresie rozliczaé¢ z ZUS-em i
Urzedem Skarbowym z tytutu ubezpieczen spolecznych, ubezpieczenia zdrowotnego oraz podatku
dochodowego. W zwigzku z powyzszym o$wiadcza, iz znajduje sie w sytuacji finansowej zapewniajacej
nalezyte wykonanie zamowienia, w tym nie zalega w ptaceniu sktadek, optat i podatkéw w ZUS

i w Urzedzie Skarbowym.

* wlasciwe oznaczy¢ znakiem X

1. Oswiadczam, ze zapoznatem/lam sig z tre$cia ogloszenia, szczegélowymi warunkami konkursu ofert,
wzorem umowy, ktére akceptujg. Zobowiazujg si¢ w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia
umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Udzielajacego Zaméwienia.

2. W zwiazku z prowadzeniem procedury o udzielenie zaméwienia i z ewentualng realizacja zadania
(umowy ) Udzielajacy zaméwienie i Przyjmujacy zaméwienie oraz osoby przez niego wskazane
jako majace zosta¢ podwykonawca w rozumieniu niniejszego konkursu ofert wyrazaja zgodeg na
przetwarzanie i przekazywanie danych osobowych, a takze ich wprowadzanie do systeméw
informatycznych — tylko w zakresie niezbednym, na podstawie : Ustawy z dnia 10 maja 2018 . o
ochronie danych osobowych ( Dz.U. z 2018 r. poz. 1000), oraz Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27.04.2016 1., w sprawie ochrony 0séb fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE — od dnia 25 maja 2018 r.

[Calo0R « o s proumave ss memmemm sy pamomenee. e
data podpis oferenta
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Zalacznik numer 2 do SWKO

L 8171703 '2: T\ |

na wykonywanie ustug zdrowotnych

zawartawdniu .......ceeeneenen. 2026 w Katowicach pomie¢dzy

Centrum Psychiatrii w Katowicach

ul. Korczaka 27 , 40-340 Katowice

REGON: 276206986; NIP: 954-22-58-024;KRS: 0000041351;Kod swiadczeniodawcy : 121/100561
reprezentowanym przez

Dyrektora — Patrycj¢ Onak

zwanym dalej ,,Udzielajagcym zamowienie”/” Administratorem danych”

REGON ¥..... ccsnsmmmess s sisanmome s NIP : oo,

zwanym w dalej ,,Przyjmujacym zaméwienie”/”Podmiotem Przetwarzajacym”

zwane dalej ,,Stronami”, a kazde z osobna ,,Strong”.

Umowa jest nastepstwem wyboru najkorzystniejszej oferty, w wyniku konkursu ofert na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych w zakresie psychoterapii.

Nr. postepowania: 19/K0/2026,rozstrzygnigtego w dniu ................... 2026 roku.

Strony postanawiajg co nast¢puje :
§1

1. Przedmiotem $wiadczen jest realizacja uslug zdrowotnych w zakresie psychoterapii
na rzecz pacjentéw Centrum Psychiatrii w Katowicach.

2. Miejsce wykonywania $wiadczen: Poradnia Zdrowia Psychicznego w Katowicach
ul. Korczaka 22

3. Przedmiotowe ustugi $wiadczone beda wedtug harmonogramu ustalonego z Udzielajacym
Zamowienie.

4. Przyjmujacy zamdéwienie zobowiazuje sie do udzielania $wiadczen zdrowotnych w terminach
i wymiarze czasowym ustalonym w harmonogramie $wiadczenia ustug, sporzadzanym na

okresy miesieczne i uzgadnianym przez Strony. Przyjmujacy zamowienie zachowuje peing
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swobodg w zakresie organizacji czasu $wiadczenia ustlug w ramach przyjetego
harmonogramu.

5. Przyjmujacy zamowienie udziela $wiadczen zdrowotnych z zachowaniem pelnej
samodzielno$ci merytorycznej i zawodowej, zgodnie z aktualna wiedza medyczna oraz
obowiazujacymi przepisami prawa. Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa uprawniony jest
wylacznie do koordynacji organizacyjnej oraz nadzoru nad formalna i jakoSciowa
prawidlowoscia realizacji przedmiotu umowy, w tym do weryfikacji zgodnosci
swiadczonych ustug z wewngtrznymi procedurami i standardami obowiazujacymi
u Udzielajacego zamo6wienie, bez prawa do ingerowania w autonomiczne decyzje medyczne
Przyjmujacego zamdwienie.

§2

1. Przyjmujacy zaméwienie bedzie udzielat $wiadczen zdrowotnych osobom ubezpieczonym,
1 innym osobom uprawnionym do $wiadczen w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej
z obszaru dziatania Udzielajacego zamowienie.

2. Przyjmujacy zamOwienie zobowiazany jest do wykonywania ushig zgodnie z wiedzg
medyczna, zasadami etyki zawodowej oraz nalezyta staranno$cia, respektujac prawa pacjenta
— zgodnie z wszelkimi obowiazujacymi przepisami prawa, szczegélowymi warunkami
konkursu ofert i ztozong oferta konkursowa.

3. Szczegblowe warunki konkursu ofert wraz z zalacznikami i oferta konkursowa ztozona przez
Przyjmujacego zamowienie stanowig integralng cze$é umowy.

4. Przyjmujacy zamoéwienie ma obowiazek prowadzenia dokumentacji medyczne;
1 statystycznej na zasadach okre$lonych dla zakladéw opieki zdrowotne;.

5. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazany jest do przestrzegania regulaminéw wewnetrznych
1 zarzadzen obowiazujacych w miejscu udzielania przedmiotowych §wiadczen.

6. Przyjmujacy zamoéwienie ponosi pelng odpowiedzialno$é za wszelkie szkody wyrzadzone
podczas wykonywania ustug.

7. Przyjmujacy zaméwienie zapewnia, iZ jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej

w zakresie wynikajacym z niniejszej umowy.

§3
1. Przyjmujacy zamoéwienie, w trakcie realizacji ustugi bedacej przedmiotem $wiadczen
korzystal bedzie bezplatnie z : bazy lokalowej, aparatury i sprzetu medycznego, lekow
1 materialdow medycznych bedacych wlasnoscig Udzielajacego zaméwienie, jego personelu

pielegniarskiego i pomocniczego — w zakresie niezbednym wynikajacym z umowy.
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2. W przypadku niemozno$ci wykonania ustugi stanowiacej przedmiot umowy z przyczyn
lezacych po stronie Przyjmujacego zamoOwienie, zobowiazany jest on do zorganizowania
zastepczego wykonania ustugi oraz pokrycia ewentualnej réznicy w wartosci wykonywanego
$wiadczenia zdrowotnego.

3. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest w okresie udzielania $wiadczen posiadaé
aktualne szkolenie z zakresu BHP oraz aktualne badania lekarskie. Szkolenie i badanie
Przyjmujacy zamOwienie wykonuje na wiasny koszt. '

4. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest do uzywania wlasnej odziezy roboczej,
spelniajacej wymagane standardy oraz do jej prania i renowacji na swdj koszt.

5. W przypadku wystapienia przeciwwskazan zdrowotnych u Przyjmujacego zamowienie
mogacych mie¢ wplyw na realizacje przedmiotu umowy, zobowiazany jest on do
natychmiastowego poinformowania o tym fakcie Udzielajacego zamowienie, odstapienia
od wykonywania $wiadczen i wyznaczenie osoby do kontynuowania wspolpracy.

6. Przyjmujacy zamdwienie jest zobowiazany do niezwlocznego powiadomienia Udzielajacego
zamowienie o utracie prawa do wykonywania zawodu.

7. Przyjmujacy zamoOwienie ponosi calkowita odpowiedzialno$¢ za rozdysponowanie

materialéw medycznych i stosowanie procedur medycznych wynikajacych z umowy.

§4

1. Przyjmujacy zamowienie podlega kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia i innych
upowaznionych instytucji, w zakresie objgtych przepisami.

2. Przyjmujacy zamdOwienie w razie konieczno$ci podda sig kontroli Udzielajacego zamowienie,
w zakresie wykonywanych §wiadczen.

3. Przyjmujacy zamowienie zobowiazany jest do przedlozenia niezbgdnych dokumentow,
udzielania informacji i pomocy podczas kontroli przeprowadzanej przez upowaznionych
przedstawicieli

4. Udzielajacego zamoOwienie lub uprawnionych instytucji zewnetrznych, w zakresie
$wiadczonej ustugi.

5. Przyjmujacy zamOwienie ponosi odpowiedzialno$¢, w tym finansowa za wszelkie
stwierdzone nieprawidlowosci dotyczace przedmiotu zamowienia ujawnione przez organy
kontrolne, ponadto jest zobowiazany do usunigcia wszelkich wskazanych nieprawidlowosci

na wlasny koszt.
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1.

§5
Z tytulu realizacji niniejszej umowy, Przyjmujacemu zamdwienie przystuguje
wynagrodzenie: .............. zk. brutto za 1 punkt pomnozone przez ilo§¢ wypracowanych
punktow.

Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ do przedkladania Zamawiajacemu wraz
z rachunkiem faktura VAT potwierdzony przez upowaznionego pracownika Zamawiajacego
wykaz liczby godzin i punktéw wykonywanego $wiadczenia za miesieczny okres

rozliczeniowy.

3. Jezeli Przyjmujacemu zamdéwienie bedacemu;

" osoba fizyczna niewykonujaca dziatalnosci gospodarczej lub;

= o0soba fizyczna wykonujaca dziatalnosé gospodarcza zarejestrowang
w Rzeczypospolitej Polskiej albo w panstwie niebedacym pafistwem cztonkowskim Unii
Europejskiej Iub panstwem Europejskiego Obszaru Gospodarczego, niezatrudniajaca
pracownikéw i/lub niezawierajaca umoéw ze zleceniobiorcami przyshuguje w danym
okresie rozliczeniowym wynagrodzenie obliczone zgodnie z zasadq wyrazona w ust 1
niniejszego paragrafu nizsze od iloczynu minimalnej stawki godzinowej okre$lonej na
podstawie ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 roku o minimalnym wynagrodzeniu za
pracg wraz z przepisami wykonawczymi oraz faktycznej liczby godzin wykonywania
zlecenia lub $wiadczenia ustug - nalezne wynagrodzenie wyptacone bedzie w wysokosci
iloczynu minimalnej stawki godzinowej oraz faktycznej liczby godzin wykonywania
zlecenia lub $wiadczenia ustug w oparciu o prawidlowo sporzadzona i zaakceptowang

faktur¢ VAT lub rachunek. Okres rozliczeniowy 1 miesiac.

4. Wyplata wynagrodzenia nastapi po faktycznym wykonaniu czynnosci ujetej w § 1 bedacej

przedmiotem umowy i jej zatwierdzeniu przez zastepce dyrektora ds. lecznictwa lub osobg
przez nig upowazniona w terminie 30 dni od daty jej zatwierdzenia w cyklu miesiecznym
oraz przedlozeniu przez Przyjmujacego Zamowienie w formie pisemnej informacji o ilosci

wykonanych swiadczen za (miesigczny) okres rozliczeniowy przed wyptata wynagrodzenia.

5. Wszelkie sprawy sporne zwiazane z wykonaniem umowy, w tym sprawy o zaplate

rozstrzyga¢ bedzie Sad wlasciwy dla siedziby Udzielajacego zamowienie. Przed poddaniem
sporu pod rozstrzygnigcie Sadu strony zobowigzuja si¢ wyczerpa¢ mozliwosci
polubownego jego rozwiazania i oddadza spér do mediacji do mediatora sadowego
wskazanego przez Udzielajacego  zamowienie. Udzielajacego zamoOwienie zastrzega,
ze wytoczenie powodztwa na drodze postgpowania sadowego, bez uprzedniego
przeprowadzenia postgpowania  mediacyjnego uprawnia do podniesienia zarzutu

przedwczesnosci roszczenia i zadania oddalenia powddztwa.
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10.

Faktura lub rachunek bedzie wystawiana za wykonane ustugi do piatego dnia miesiaca,

za miesiac rozliczeniowy. Do faktury ( rachunku ) musi by¢ dotaczony wykaz wykonanych
Swiadczen podpisany za zgodno$é przez Zastgpcg dyrektora ds. lecznictwa lub upowazniong
przez niego osobe. Faktura ( rachunek ) moze by¢ wystawiona tylko za faktycznie
zrealizowane ustugi.

W przypadku stwierdzenia merytorycznych niezgodnosci, termin ptatnosci ulegnie
przesunieciu o okres wyjasnienia rozbieznosci.

Udzielajacy zamdwienie upowaznia Przyjmujacego zamowienie do wystawiania faktury
VAT ( rachunku ) bez podpisu Udzielajacego zamowienie.

Przyjmujacy zamdwienie samodzielnie dokonuje rozliczen z przedmiotu umowy na
podstawie odrebnych przepiséw, dotyczacych osob prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza
i innych obowiazujacych w tym zakresie, w tym w szczegoélnosci z Zakltadem Ubezpieczen
Spotecznych i Urzedem Skarbowym.

Przyjmujacemu zamoOwienie przystuguje wynagrodzenie jedynie za wykonane czynnosci,

w ramach $wiadczonej ustugi. Przyjmujacemu zamowienie nie przystuguje zadna
rekompensata, wynagrodzenia lub jakiekolwiek $wiadczenie z tytulu zawarcia umowy,

gotowosci do $wiadczen lub majacych podobna podstawe faktyczng zdarzen.

§6

. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony : od dnia ............. 2026 roku, do dnia

......................... 2027 roku.
Umowa moze by¢ wypowiedziana przez kazda ze stron z zachowaniem 3-miesigcznego

okresu wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesiaca kalendarzowego.

. Udzielajacy zam6wienia jest uprawniony do rozwiazania umowy bez wypowiedzenia, jezeli

Przyjmujacy zamowienie:

odmawia $wiadczenia ustug, bedacych przedmiotem niniejszej umowy bez uzasadnionych
przyczyn;

utracit uprawnienia do wykonywania §wiadczen objgtych niniejsza umowa;

w okresie trwania niniejszef Umowy nie zachowal ciagloSci ubezpieczenia
od odpowiedzialnos$ci cywilnej zgodnego z warunkami wskazanymi w niniejszej umowie;
uniemozliwia przeprowadzenie kontroli przez Udzielajacego zamowienia lub NFZ lub
innego uprawnionego organu i podmiotu albo nie wykonuje w wyznaczonym terminie
zalecen pokontrolnych.

Umowa moze by¢ wypowiedziana w kazdym czasie za zgoda obu stron.
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§7
1. Ze strony Udzielajacego zamowienie osobg odpowiedzialng za kontakt z Przyjmujacym
zamOwienie jest z-ca dyrektora ds. lecznictwa lek. dr n. prawn. Marcin Burdzik
(lub osoba przez nig upowazniona), tel. 32/ 603 84 17 .
2. Ze strony Przyjmujacego zamowienie osobg odpowiedzialna za kontakt z Udzielajacym

zamowienie jest .................... lub osoba przez nig upowazniona, tel. ......................

§8

1. Przyjmujacy zaméwienie podlega ubezpieczeniu od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody
wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych stanowiacych przedmiot niniejszej
umowy, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

2. Przyjmujacy zaméwienie ponosi pelng odpowiedzialno$¢ prawna za szkode wyrzadzona
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zakresie niniejszej umowy, w tym rowniez
odpowiedzialno§¢ wobec 0s6b trzecich oraz wobec Udzielajacego zamowienie.

3. Przyjmujacy zamdéwienie zobowiazany jest ubezpieczy¢ si¢ od odpowiedzialnosci cywilne
w  zakresie Swiadczonych przez siebie ustug na minimalng kwote zgodnej z aktualnymi
przepisami prawa min.75 000 euro na jedno zdarzenie i 350 000 euro na wszystkie zdarzenia.

4. Kopia polisy ubezpieczeniowej Przyjmujacego zamowienie stanowi zatacznik do niniejszej
umowy. Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje si¢ do utrzymywania aktualnego
ubezpieczenia przez caly okres obowigzywania niniejszej umowy i przedlozenia
Udzielajacemu zamoéwienie stosownych dokumentow potwierdzajacych fakt kontynuacji
ubezpieczenia. Jezeli wazno$¢ tego dokumentu uptyneta by przed dniem wyznaczonym,
jako dzien rozpoczecia wykonywania zamdwienia, wowczas Przyjmujacy zamdwienie
zobowiazany jest do przedlozenia Udzielajacemu zaméwienie, najpézniej na 1 dzien przed
dniem rozpoczecia wykonywania zamowienia, aktualnej polisy OC.

5. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy okolicznosci o ktorych
do wie si¢ w zwiazku z wykonywana ustuga, a takze o danych wynikajacych z umowy,
ktoérych ujawnienie mogtoby narazi¢ na szkode Udzielajacego zaméwienie.

6. Przyjmujacy zamdéwienie zobowiazuje sie dostarczyé aktualne orzeczenie lekarskie

stwierdzajace brak przeciwwskazan do $wiadczenia ustug o ktérych mowa w umowie.

§9
1. Udzielajacy zamOwienie zastrzega sobie mozliwos¢ kontrolowania wykonywania przez
Przyjmujacego zamowienie obowiazkéw wynikajacych z niniejszej umowy, zwlaszcza

w zakresie :
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a. prawidlowosci funkcjonowania dziatalnosci objgtej trescig umowy ;
b. prawidlowosci prowadzonej dokumentacji medycznej i statystyczne; ;
c. terminowosci §wiadczonych ustug.
2. Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ niezaleznie od roszczef odszkodowawczych do
zaplaty kary umownej za nieusprawiedliwiona nieobecno$¢ lub zaprzestanie udzielania
$wiadczen do wysoko$¢ 1000,00zt za kazdy przypadek lub 5% wartoSci umowy, z

zachowaniem prawa do odszkodowania uzupetniajacego.

§10
Ogolne informacje dotyczace przetwarzania danych osobowych

1. W zwiazku z zawarta z podmiotem przetwarzajacym umowg zlecenie na podstawie ktorej,
Podmiot przetwarzajacy wykonuje na rzecz Administratora czynnoSci w zakresie
psychoterapii, Administrator danych powierza Podmiotowi przetwarzajacemu, w trybie art.
28 ust. 3 rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady Unii Europejskiej 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119, str. 1) (zwanego w dalszej czeSci
,Rozporzadzeniem™), czynnoSci zwiazane z przetwarzaniem danych osobowych
wskazanych w ust. 3 i 4 niniejszego paragrafu do przetwarzania.

2. Celem powierzenia przetwarzania danych osobowych jest realizacia Umowy.
Zakres powierzonych czynno$ci przetwarzania obejmuje stale wykonywanie na rzecz
Administratora $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw Centrum Psychiatrii w Katowicach ,
w Poradni Zdrowia Psychicznego w Katowicach przy ul. Korczaka 22. w tym:

- prowadzenie dokumentacji medycznej,

- innych ustug wynikajacych z procesu leczenia,
- obstugi procesu leczniczo-terapeutycznego,

- rozliczen finansowych z platnikiem.

3. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ przetwarza¢ powierzone dane osobowe jedynie
w celu i niezbednym zakresie okreSlonym w ust. 2 i innych postanowieniach umowy
i powszechnie obowiazujacych przepisach prawa dostgp do danych odbywa si¢ w siedzibie
lub zaktadzie Administratora

4. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje sie do przetwarzania danych osobowych nastgpujacych
kategorii os6b, ktérych dane dotycza: pacjentow w systemach informatycznych

i dokumentacji papierowe;.
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5. Zakres powierzonych Podmiotowi przetwarzajacemu do przetwarzania danych osobowych
obejmuje: dane zwykle, dane biometryczne, szczegdlne kategorie danych, w tym dane
dotyczace stanu zdrowia;

6. Podmiot przetwarzajacy ma prawo wykonywa¢ na powierzonych mu danych nastepujace
operacje: utrwala¢, przechowywac, zbieraé, usuwac, opracowywaé. Przetwarzanie danych
osobowych przez Podmiot przetwarzajacy odbywacé si¢ bedzie w formie papierowej oraz
w formie elektronicznej przy wykorzystaniu systeméw informatycznych oraz poczty

elektroniczne;.

§11
Obowiazki podmiotu przetwarzajacego

1. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje sig, przy przetwarzaniu powierzonych danych
osobowych, do ich zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich $rodkéw technicznych
1 organizacyjnych zapewniajacych adekwatny stopien bezpieczenstwa odpowiadajacy ryzyku
zwigzanym z przetwarzaniem danych osobowych, o ktérych mowa w art. 32
Rozporzadzenia.

2. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ dotozyé nalezytej staranno$ci przy przetwarzaniu
powierzonych danych osobowych.

3. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do nadania upowaznien do przetwarzania danych
osobowych wszystkim osobom, ktére beda przetwarzaly powierzone dane w celu realizacji
niniejszej umowy.

4. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ zapewni¢ zachowanie w tajemnicy, (o ktérej mowa
w art. 28 ust 3 pkt b Rozporzadzenia) przetwarzanych danych przez osoby, ktére upowaznia
do przetwarzania danych osobowych w celu realizacji niniejszej umowy, zaréwno w trakcie
zatrudnienia ich w Podmiocie przetwarzajacym, jak i po jego ustaniu.

5. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do prowadzenia ewidencji 0séb, ktére zostaly przez
niego upowaznione do przetwarzania danych osobowych.

6. Podmiot przetwarzajacy po zakonczeniu $wiadczenia ushug zwiazanych z przetwarzaniem
zwraca Administratorowi wszelkie dane osobowe oraz usuwa wszelkie ich istniejace kopie,
chyba ze prawo Unii lub prawo panstwa czlonkowskiego nakazujg przechowywanie danych
osobowych.

7. Podmiot przetwarzajacy dokona usunigcia danych osobowych po zakonczeniu umowy oraz

uptywie okresu przedawnienia roszczen wynikajacych z tej umowy.
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8. Podmiot przetwarzajacy pomaga Administratorowi w niezbgdnym zakresie wywiazywac sig
z obowiazku odpowiadania na zadania osoby, ktorej dane dotycza oraz wywiazywania sig
z obowiazkow okres§lonych w art. 32-36 Rozporzadzenia.

9. Podmiot przetwarzajacy po stwierdzeniu podejrzenia naruszenia przepisow dot. ochrony
danych osobowych bez zbednej zwloki zglasza je Administratorowi nie p6zniej niz w ciagu

36 godzin adres poczty elektronicznej: iod@centrumpsychiatrii.eu

§12
Prawo kontroli

1. Administrator danych zgodnie z art. 28 ust. 3 pkt h) Rozporzadzenia ma prawo kontroli,
czy $rodki zastosowane przez Podmiot przetwarzajacy przy przetwarzaniu i zabezpieczeniu
powierzonych danych osobowych spetniaja postanowienia umowy.

2. Administrator danych lub audytor upowazniony przez administratora na przeprowadzanie
audytow realizowaé bedzie prawo kontroli w godzinach pracy Podmiotu przetwarzajacego
i z minimum 7 dniowym jego uprzedzeniem.

3. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do usunigcia uchybien stwierdzonych podczas
kontroli w terminie wskazanym przez Administratora danych nie dhuzszym niz 14 dni.

4. Podmiot przetwarzajacy udostepnia Administratorowi lub audytorowi upowaznionemu przez
administratora na  przeprowadzanie audytow  wszelkie informacje niezbedne

do wykazania spenienia obowiazkéw okreslonych w art. 28 Rozporzadzenia.

§13
Dalsze powierzenie danych do przetwarzania

1. Podmiot przetwarzajacy moze powierzy¢ dane osobowe objete niniejsza umowg do dalszego
przetwarzania podwykonawcom jedynie w celu wykonania umowy po uzyskaniu uprzedniej
pisemnej zgody Administratora danych.

2. Podmiot przetwarzajacy informuje Administratora o wszelkich zamierzonych zmianach
dotyczacych dodania lub zastapienia innych podmiotow przetwarzajacych, dajac tym samym
mozliwo$¢ wyrazenia sprzeciwu wobec takich zmian.

3. Przekazanie powierzonych danych do pafistwa trzeciego moze nastapi¢ jedynie na pisemne
poleceniec Administratora danych chyba, ze obowiazek taki naklada na Podmiot
przetwarzajacy prawo Unii lub prawo panstwa czlonkowskiego, ktéremu podlega Podmiot
przetwarzajacy. W takim przypadku przed rozpoczgciem przetwarzania Podmiot
przetwarzajacy informuje Administratora danych o tym obowiazku prawnym, o ile prawo

to nie zabrania udzielania takiej informacji z uwagi na wazny interes publiczny.
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Podwykonawca, o ktorym mowa w §4 ust. 1 Umowy winien spelniaé te same gwarancje

1 obowigzki jakie zostaty natozone na Podmiot przetwarzajacy w niniejszej Umowie.

§ 14

Zasady zachowania poufno$ci

. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji,

danych, materiatlow, dokumentéw i danych osobowych otrzymanych od Administratora
danych i od wspotpracujacych z nim oséb oraz danych uzyskanych w jakikolwiek inny
sposob, zamierzony czy przypadkowy w formie ustnej, pisemnej lub elektroniczne;j
(,,dane poufne”).
Podmiot przetwarzajacy o$wiadcza, ze w zwiazku ze zobowiazaniem do zachowania
w tajemnicy danych poufnych nie beda one wykorzystywane, ujawniane ani udostepniane
bez pisemnej zgody Administratora danych w innym celu niz wykonanie Umowy,
chyba ze konieczno$¢ ujawnienia posiadanych informacji wynika z obowigzujacych
przepiséw prawa lub Umowy.
Zobowigzanie do zachowania poufnosci trwa przez caly okres obowigzywania Umowy
okreslonej w § 1 ust.1 oraz po uplywie okresu przedawnienia roszczen wynikajacych
z tej umowy.
§ 15
Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

W zwiazku z realizacja w/w umowy Zleceniobiorca przyjmuje do wiadomosci,
iz Administratorem danych osobowych jest Centrum Psychiatrii w Katowicach
im. dr. Krzysztofa Czumy i wyraza zgodg na przetwarzanie i przekazywanie jego danych
osobowych oraz oséb wraz z nim realizujacych przedmiot umowy uzyskujac od nich
1 przekazujac je administratorowi zgody na przetwarzanie ich danych osobowych, a takze ich
wprowadzanie do systeméw informatycznych — tylko w zakresie niezbednym, na podstawie
Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2018 r. poz. 1000),
oraz Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27.04.2016 .,
w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
— od dnia 25 maja 2018r. Przetwarzanie danych osobowych jest niezbedne do wykonania
zawartej umowy, w tym do:

* umozliwienia $wiadczenia ustugi droga pocztowa, telefoniczna lub elektroniczna,

w tym dokonywania transakcji i pfatnosci lub realizacji powstatych roszezen;

* realizacji praw z gwarancji rekojmi
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+ kontaktowania si¢ w celach zwiazanych ze $wiadczeniem ustug.

2. Dodatkowo, przepisy prawa oraz zawarte umowy wymagaja przetwarzania danych

=

1.

2

dla celéw rozliczeniowych z platnikiem oraz celéw podatkowych, rachunkowych

i statystycznych.

. Przetwarzanie danych osobowych na podstawie prawnie uzasadnionego interesu

w celach wskazanych ponizej, ktorymi sa:
* monitorowanie przebiegu realizacji procedur
+ kontaktowanie sie w celach zwiazanych z dozwolonymi dziataniami poprzez dostgpne
kanaty komunikacji, w szczegolnosci i za zgoda - przez e-mail oraz telefon;
 zapewnienie obstugi platniczej a na rzecz Zleceniodawcy obstugi; ksiggowej,
prawnej, ubezpieczeniowej, z zakresu BHP lub innej;
+ prowadzenie badan i analiz dla poprawy dziatania ustug czy oszacowania
zainteresowan i potrzeb;
« prowadzenie analiz statystycznych;
 przechowywanie danych dla celéw archiwizacyjnych, oraz zapewnienie rozliczalnosci
(wykazania spelnienia przez strony obowiazkéw wynikajacych z przepisow prawa).
Odbiorcami/Podmiotami przetwarzajacymi dane osobowe Zleceniobiorcy moga by¢
podmioty realizujacy $wiadczenia na podstawie umow cywilno — prawnych oraz $wiadczenia
o innym charakterze wynikajace z potrzeby ich wdrozenia a przede wszystkim realizujacy
obstuge informatyczna, ksiegowa, ptacowa, prawna, ubezpieczeniowg lub z zakresu BHP.
Zleceniobiorca bedacy Administratorem danych osobowych gwarantuje spelnienie
wszystkich praw wynikajacych z aktow powszechnie obowiazujacego prawa o ochronie
danych, tj. prawo dostepu, sprostowania oraz usunigcia danych, ograniczenia ich
przetwarzania, prawo do ich przenoszenia, niepodlegania zautomatyzowanemu
podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu, a takze prawo do wyrazZenia sprzeciwu wobec
przetwarzania danych osobowych —zgonie z przewidzianymi w tym zakresie procedurami i
pod warunkiem dopuszczalnoéci lub mozliwosci takich dzialan do zakresu tych danych,
ktorych system prawny obejmuje jako dane osobowe co do ktorych $rodki takie moga
przyshugiwac.
§16
W zakresie nie uregulowanym w umowie zastosowanie maja odpowiednie przepisy
Kodeksu Cywilnego i innych obowiazujacych przepisow prawa.
Wszelkie spory, ktore moga powsta¢ pomigdzy stronami w zwiazku z realizacja niniejszej
umowy beda zalatwiane polubownie, a w przypadku braku porozumienia przez sad

wlasciwy rzeczowo do siedziby Udzielajacego zamowienie.
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3. Wszelkie zmiany lub uzupelnienia do niniejszej umowy wymagajg formy pisemne;j,
pod rygorem niewazno$ci.

4. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ zachowaé w tajemnicy warunki realizacji
przedmiotowej umowy, oraz wszelkie informacje pozyskane w zwigzku z realizacjg umowy.

5. Strony zgodnie postanawiaja iz niniejsza umowa podlega obowiazkowi wpisu
do Centralnego Rejestru Uméw (CRU JSFP) zgodnie z art. 34a ustawy o finansach
publicznych. Zamawiajacy dokona stosownego zgloszenia w terminie 30 dni od zawarcia

umowy
§17
Niniejsza umowa zostala sporzadzona w dwéch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla

kazdej ze stron.

Udzielajacy zamowienie/ Przyjmujacy zaméwienie/

Administrator danych : Podmiot przetwarzajacy
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Zalacznik numer 3 do SWKO

Oswiadczam niniejszym, ze zapoznalam/em si¢ z Procedura zgloszen wewnetrznych
w Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy wprowadzona Zarzadzeniem

nr. 20/2024 Dyrektora Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy z dnia
24.09.2024 r.

Katowice, dnia .....................
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