Zatgcznik nr 3
WzOR UMOWY

o udzielenie zamdwienia na udzielanie swiadczen zdrowotnych
zawarta na podstawie art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.

o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018 ., poz. 2190 z pdzn. zm.)

zawarta w dniu ............ 2019 r. roku w Tychach pomiedzy:

Megrez sp.zo0.0. przy ul. Edukacji 102; 43-100 Tychy, wpisang do rejestru przedsiebiorcow
Krajowego Rejestru Sgdowego, przez Sad Rejonowy Katowice — Wschdéd w Katowicach Wydziat
VIl Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 0000302837, kapitat
zaktadowy w wysokosci 87 203 050,00 zt, NIP 634-267-03-10, REGON 240872286
reprezentowang przez:

Mariole Szulc— Prezesa Zarzadu
Jarostawa Madowicza— Wiceprezesa Zarzadu

Zwang dalej ,,Udzielajgcym zamdwienia"

zwanym dalej ,,Przyjmujacym zamodwienie”
§1

1. Udzielajgcy zamoéwienia udziela, a Przyjmujgcy zamodwienie przyjmuje do wykonania
Swiadczenia zdrowotne w zakresie badan radiologicznych (RTG, TK), badan
diagnostycznych - Rezonansu magnetycznego, wyszczegdlnionych w Ofercie zgodnie ze
szczegdtowymi warunkami konkursu ofert.

2. Badania okreslone w ust. 1 bedg swiadczone w przypadku awarii sprzetu u Udzielajgcego
zaméwienia po uprzednim powiadomieniu o zaistniatej sytuacji Przyjmujacego
zamowienie.

3. Przyjmujacy zamodwienie gwarantuje statg dostepnos¢ do wykonania badan przez 7 dni
w tygodniu (w tym niedziele i Swieta) przez 24 godziny na dobe .

4. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do wykonywania swiadczen objetych umowg
zgodnie ze szczegdétowymi warunkami konkursu ofert Ko/ /2019 ogtoszonego przez
Udzielajgcego Zamodwienia oraz ofertg Przyjmujgcego Zamodwienie wraz z zatgcznikami,
ktdre to warunki oraz oferta stanowig integralng czes¢ niniejszej umowy.
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13.

14.
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Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w ust. 1 wykonywane bedg w:

Swiadczenia zdrowotne, o ktédrych mowa w ust. 1 zlecane beda przez Udzielajacego

zamoéwienia w ilosciach uzaleznionych od jego aktualnych potrzeb.

Swiadczenia beda wykonywane na podstawie zlecenia telefonicznego pod nr

TEIETONU. e e e e s e , potwierdzonego pisemnym

skierowaniem doreczonym Przyjmujgcemu zaméwienie przed rozpoczeciem realizacji

badania.

Przyjmujgcy Zamdwienie wystawi Udzielajgcemu Zamdwienia, w oparciu o skierowania

wskazane w ust. 7 niniejszego paragrafu, miesieczne zbiorcze zestawienie potwierdzajace

wykonanie zleconych badan stanowigce zatgcznik do faktury.

Przyjmujgcy zamdéwienie zobowigzuje sie do zapewnienia realizacji zadania w trybie

zwyktym - badania radiologiczne (RTG, TK) z 3 dniowym wyprzedzeniem, a wyniki

z opisem badania zostang przekazane Udzielajgcemu zamdéwienia w nastepnym dniu

roboczym.

W przypadku, gdy Udzielajagcy zamowienia wskaze , iz stan pacjenta wymaga wykonania

badania w trybie pilnym (,cito”), Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do

wykonania zadania poza kolejnoscig, a wyniki badan wydawane bedg bez opisu w formie

elektronicznej zaraz po wykonaniu badania.

Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do wydawania wynikéw badan z opisem, do

badan, ktére wykonane byty w godzinach pracy Pracowni, pozostate wyniki wykonanych

badan wydawane bedg bez opisu w formie elektronicznej zaraz po wykonaniu badania.

Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do zapewnienia realizacji zadania w trybie

zwyktym — badania diagnostyczne: rezonans magnetyczny z 5 dniowym wyprzedzeniem.

Wyniki badan wydawane beda bez opisu w formie elektronicznej bezposrednio po

wykonaniu badania, natomiast opis w postaci papierowego wydruku zostanie przekazany

Udzielajgcemu zamowienia nastepnego dnia roboczego po wykonanym badaniu.

W przypadku, gdy Udzielajacy zamodwienia wskaze, iz stan pacjenta wymaga wykonania

badania w trybie pilnym (,,cito”), Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do wykonania

badania zgodnie z ust. 15 ponizej. a wyniki badan wydawane beda bez opisu w formie

elektronicznej bezposrednio po wykonaniu badania, natomiast opis w  postaci

papierowego wydruku zostanie przekazany Udzielajgcemu zamowienia nastepnego dnia

roboczego po wykonanym badaniu.

W trybie opisanym w ustepie powyzszym realizuje sie nastepujgce badania:

a) badanie glowy przy podejrzeniu udaru — do 3 godzin po zgtoszeniu telefonicznym
przez Udzielajgcego zamdwienie,

b) badanie po urazie kregostupa (pourazowy rdzen kregowy) — do 5 godzin po zgtoszeniu
telefonicznym przez Udzielajgcego zamodwienie,

c) badanie oczodotu, urazy gatki ocznej, stany zapalne w obrebie oczodotu —do 5 godzin
po zgtoszeniu telefonicznym przez Udzielajgcego zamdwienie.

Przyjmujgcy zamdwienie sporzadza wyniki badan w formie opisu badania w postaci

papierowego wydruku z pieczecia i podpisem lekarza opisujgcego badanie - zgodniez § 1

Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 09.11.2015 r. w sprawie rodzajéw i zakresu

dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania ( tj. Dz. U. z 2015 r. poz. 2069 z

pozn. zm.).



17. Transport pacjenta zapewnia Udzielajacy zamowienia.

18. Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie do zachowania nalezytej starannosci przy
wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych.

19. W przypadku wystgpienia problemdw zwigzanych z realizacjg $wiadczeA Przyjmujacy
zamoOwienie winien niezwtocznie poinformowaé Udzielajagcego zamowienia telefonicznie
lub faksem oraz winien on zapewnic¢ ich wykonanie przez inny uprawniony podmiot
spetniajgcy warunki zawarte w materiatach szczegétowych do konkursu ofert przy
zachowaniu wynagrodzenia, zgodnie z niniejszg umowa.

§2

Przyjmujgcy Zamodwienie oswiadcza, ze:

a) przedmiot zamdwienia nie wykracza poza rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres
Swiadczen zdrowotnych przez niego udzielanych, zgodnie z wpisem do rejestru
podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczg, o ktérych mowa w art. 100 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. 2 2018 r., poz. 2190 z pdzn.
zm.),

b) spetnia wszelkie wymogi i standardy Ministerstwa Zdrowia i Narodowego Funduszu
Zdrowia okreslone dla podmiotéw udzielajgcych swiadczen w dziedzinie objetej
niniejsza umoway,

c) dysponuje odpowiednimi warunkami lokalowymi i tgcznosci niezbednymi dla
prowadzenia dziatalnosci w zakresie udzielania $wiadczen z dziedziny obejmujacej
przedmiot umowy.

2. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie wobec Udzielajgcego Zamoéwienia do realizacji
przedmiotu umowy zgodnie z wszystkimi wymaganymi przepisami prawa warunkami i
standardami $wiadczenia ustug w zakresie przedmiotu zamdwienia oraz zgodnie z
umowami Udzielajgcego Zamowienia z Narodowym Funduszem Zdrowia.

3. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje sie ponadto do realizacji przedmiotu umowy przy
pomocy personelu, ktéry posiada odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania
badan oraz autoryzacji wynikdw pozwalajgce na petng realizacje Swiadczen objetych
przedmiotem umowy zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa i zumowag Udzielajgcego
Zamowienia z Narodowym Funduszem Zdrowia.

4. Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzuje sie ponadto do:

a) poddania sie kontroli NFZ na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (t. j.Dz.U.
z22019r., poz. 1373,z pdin. zm.), w zakresie wynikajgcym z umowy jak réwniez kontroli
innych  uprawnionych  organéw oraz udostepnienia  wszelkich  danych
i informacji wymaganych przez organy przeprowadzajace kontrole,

b) prowadzenia wszelkiej dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej oraz
sprawozdawczosci statystycznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa,

c) wprowadzenia niniejszej umowy do Portalu Swiadczeniodawcy (NFZ) w ciggu 10 dni od
daty zawarcia umowy.

5. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzgdzong przy udzielaniu Swiadczen w zakresie udzielonego
zamoéwienia ponoszg solidarnie Udzielajgcy Zaméwienia oraz Przyjmujgcy Zamdwienie.

6. Odpowiedzialnos¢, o ktérej mowa w ust. 5, nie wytgcza odpowiedzialnosci Przyjmujgcego
Zamowienie wobec Udzielajgcego Zamoéwienia za szkody wyrzgdzone osobie trzeciej przy



udzielaniu Swiadczen zdrowotnych przez Przyjmujgcego Zamdwienie.

. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do zwolnienia Udzielajgcego Zamoéwienia w
catosci od obowigzku zaptaty wszelkich roszczen na rzecz oséb trzecich za szkody
wyrzadzone osobie trzeciej, przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych przez Przyjmujgcego
Zamowienie wraz z odsetkami i kosztami procesu, chyba ze szkoda wyrzadzona osobie
trzeciej jest nastepstwem okolicznosci, za ktére Przyjmujgcy Zamodwienie odpowiedzialnosci
nie ponosi. Udzielajagcy Zamowienia jest zobowigzany do informowania Przyjmujacego
Zamowienie o kazdym roszczeniu zgtoszonym Udzielajgcemu Zamowienia, zwigzanym ze
Swiadczeniami Przyjmujgcego Zamodwienie. Udzielajgcy Zamdwienie nie jest uprawniony do
zawierania bez zgody Przyjmujacego Zamowienie jakichkolwiek ugdd lub uznawania
roszczenn 0sOb trzecich. Przyjmujgcy Zamodwienie jest zobowigzany do przystgpienia do
postepowan sgdowych lub innych prowadzonych przeciwko Udzielajgcemu Zamdwienia na
zasadach okreslonych w przepisach.

§3

. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do posiadania umowy ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej przez caty okres obowigzywania niniejszej umowy zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa.

. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do przedstawienia polisy ubezpieczeniowej, o
ktorej mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu, w dniu zawarcia niniejszej umowy. Kopia polisy
stanowi¢ bedzie zatacznik nr 2 do niniejszej umowy.

. W przypadku, gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej ulega rozwigzaniu
w trakcie obowigzywania niniejszej umowy, Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest
dostarczy¢ Udzielajgcemu Zamowienia kopie nowej polisy ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej lub innego dokumentu potwierdzajacego zawarcie umowy
ubezpieczenia na nastepny okres, najpdzniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej
umowy.
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. Przyjmujacy Zamédwienie zobowigzany jest do ochrony informacji poufnych, uzyskanych w
ramach realizacji Umowy lub w zwigzku z nig (dalej ,, Informacje Poufne”).

. Informacje  Poufne obejmujg  wszelkie informacje, niezaleznie od formy
i sposobu ich utrwalenia i udostepnienia, zawierajgce w szczegdlnosci informacje o
charakterze biznesowym, prawnym, finansowym, operacyjnym, technologicznym oraz
wszelkiego innego rodzaju informacje, w tym w szczegdlnosci dane osobowe pacjentéw
Udzielajgcego Zamowienia, w tym dane dotyczgce stanu zdrowia, przekazane przez
Udzielajgcego Zamodwienie, zaréwno w formie pisemnej jak i ustnej, w zwigzku z
wykonywaniem Umowy.

. Przyjmuje sie, ze kazda informacja, dane, dokument, itp. przekazane przez Udzielajgcego
Zamowienia w trakcie wykonywania Umowy stanowi Informacje Poufng, chyba, ze w chwili
przekazania Udzielajgcy Zamoéwienia okresli odmienny od okreslonego wyzej charakter
takiej informacji, danych czy dokumentu.

. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie zachowac Informacje Poufne w catkowitej
tajemnicy i jednoczes$nie oswiadcza, ze bedzie wykorzystywat Informacje Poufne wytgcznie



w celu wykonywania Umowy. Przyjmujagcy Zamowienie zobowigzany jest,
z zachowaniem nalezytej starannosci, do zabezpieczenia uzyskanych od Udzielajgcego
Zamowienie Informacji Poufnych przed dostepem osdb niepowotanych.

5. Przyjmujacy Zamowienie uprawniony jest do ujawniania Informacji Poufnych jedynie
pracownikom, zleceniobiorcom badz innym podmiotom dziatajagcym w jego imieniu lub na
jego rzecz, o ile bedzie to niezbedne dla prawidtowe] realizacji Umowy. Ujawnienie
Informacji Poufnych innym osobom bedzie mozliwe wytgcznie po uzyskaniu pisemnej zgody
Udzielajgcego Zamodwienia lub jezeli bedzie to wynikaé z obowigzujacych przepiséw prawa
lub nakazu organdéw panistwowych, sgdéw lub innych podmiotéw upowaznionych na mocy
prawa do zgdania udzielenia takich informacji.

6. Naruszenie obowigzku zachowania w tajemnicy Informacji Poufnych przez pracownikow,
wspotpracownikow, cztonkéw organdéw lub doradcédw Przyjmujgcego Zamowienie, bedzie
traktowane jako istotne naruszenie Umowy dokonane przez Przyjmujgcego Zamdwienie.

7. Informacje poufne i zobowigzanie do zachowania poufnosci, o ktdrym mowa powyzej nie
obejmuja:

a) informacji, ktére sg powszechnie znane;

b) informacji, ktére znane byty Przyjmujgcemu Zamédwienie bez naruszenia zobowigzania
do zachowania poufnosci, przed ujawnieniem przez Udzielajgcego Zamdwienia;

c) informacji uzyskanych od o0séb trzecich, ktére miaty prawo ich posiadania
i ujawnienia oraz

d) informacji wynikajgcych z przetworzenia informacji, o ktérych mowa w punktach a) do
c).

8. Obowigzek zachowania w poufnosci, o ktérym mowa powyzej nie dotyczy sytuacji, jezeli
obowigzek ich ujawnienia wynikaé bedzie z bezwzglednie obowigzujgcych przepiséw prawa.
W kazdym takim przypadku Przyjmujacy Zamowienie bedzie zobowigzany do:

a) natychmiastowego poinformowania Udzielajgcego Zaméwienia o obowigzku
ujawnienia Informacji Poufnych, chyba ze takiemu poinformowaniu sprzeciwiatyby sie
obowigzujgce przepisy prawa oraz

b) ujawnienia tylko takiej czesci Informacji Poufnych, jaka jest wymagana.

§5

1. Udzielajgcy zamdwienia powierza Przyjmujagcemu Zamowienie przetwarzanie danych
osobowych w celu realizacji niniejszej umowy i w niezbednym do tego zakresie, a to
dokumentéw obejmujacych imie, nazwisko, adres zamieszkania, PESEL pacjenta oraz
informacje o jego stanie zdrowia.

2. Udzielajgcy zamdwienia oraz Przyjmujgcy zamodwienie, ponoszg odpowiedzialnos¢ za
przetwarzanie danych niezgodnie z niniejszg umowa, zgodnie z brzmieniem art. 31 ust. 4
ustawy o ochronie danych osobowych.

§6
1. Podstawa udzielania Swiadczenia okreslonego w § 1 ust. 1 jest indywidualne skierowanie
wystawione przez lekarzy zatrudnionych u Udzielajgcego zaméwienia.

2. Skierowanie powinno zawieraé:

a) piecze¢ nagtéwkowa Udzielajgcego zamdwienia,



3.

b) dane pacjenta (imie, nazwisko, date urodzenia, oznaczenie ptci, adres miejsca
zamieszkania, numer PESEL, a w przypadku osdb, ktdre nie majg nadanego numeru
PESEL — rodzaj i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamo$é, catkowicie
ubezwtasnowolniona lub niezdolna do Swiadomego wyrazenia zgody — nazwisko i
imie (imiona) przedstawiciela ustawowego oraz adres jego miejsca zamieszkania),
c) rozpoznanie, bedace podstawg skierowania i kod jednostki chorobowej wedtug
ICD- 10,
d) rodzaj badania,
e) podpis oraz imienng pieczec lekarza wystawiajgcego skierowanie,
f) date sporzadzenia.
Skierowanie winno by¢ zgodne z wytycznymi Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
18 lutego 2011 roku w sprawie warunkéw bezpiecznego stosowania promieniowania
jonizujacego dla wszystkich rodzajéw ekspozycji medycznej ( tj.Dz.U. z 2017 r . poz. 884).

§7

Osobg odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Udzielajgcego zamdwienia jest:

[EY
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§8

Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do wykonania przedmiotu zamdwienia za
wynagrodzeniem zaproponowanym w ofercie ztozonej Udzielajgcemu zamodwienia
stanowigcej zatacznik nr 1 do niniejszej umowy.

W przypadkach zmian opisanych w ust. 2 zmiana wynagrodzenia nastgpi z chwilg wejscia
w zycie odpowiedniego aktu prawnego, nie wczesniej niz z chwilg zawarcia przez Strony
odpowiedniego aneksu do umowy.

§9

. Udzielajagcy zamowienia bedzie uiszczat wynagrodzenie za wykonane badania po

zakonczonym miesigcu kalendarzowym jako iloczyn stawki jednostkowej wynikajacej z
oferty i ilosci faktycznie zrealizowanych $wiadczen.

. Zatgcznikiem do faktury bedzie wykaz wykonanych badan ze wskazaniem imienia, nazwiska,

PESEL pacjenta oraz ilosci wykonanych badan.

. Zaptata naleznosci nastgpi w terminie 21 dni od daty doreczenia Udzielajagcemu zamoéwienia

przez Przyjmujacego zamdwienie prawidtowej faktury, przelewem na konto bankowe
wskazane na fakturze.

. Za date ptatnosci uznaje sie date obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego

zamowienia.

§10

. Strony postanawiajg, ze obowigzujgcg forme odszkodowania stanowig kary umowne

z tym, ze w przypadku gdy warto$é wyrzadzone] szkody przewyzisza zastrzezong kare



umowng Udzielajagcy Zamowienia ma prawo zgda¢ od Przyjmujacego zamodwienia

odszkodowania na zasadach ogdlnych do petnej wysokosci poniesionej szkody

. Za kazdy przypadek nie wykonania lub nienalezytego wykonania przez Przyjmujgcego

zamoOwienie jego obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej umowy Udzielajgcy zamdwienia

moze natozy¢é na Przyjmujacego zamoOwienie kare umowng w wysokosci 5%

miesiecznego wynagrodzenia brutto obliczonej na podstawie ostatniego rozliczonego

miesigca rozliczeniowego. Kara umowna przystuguje w szczegblnosci

w nastepujacych okolicznosciach:

a) za kazde udzielenie $wiadczen w sposéb i na warunkach nie odpowiadajgcych
wymogom okreslonym w obowigzujgcych przepisach lub w umowie,

b) uniemozliwienia kontroli przeprowadzonej przez Udzielajgcego zamdwienia, Narodowy
Fundusz Zdrowia oraz inne uprawnione organy i podmioty albo niewykonania w
wyznaczonym terminie zalecen pokontrolnych

c) zakazda nieuzasadniong odmowe udzielenia Swiadczen, o ktérych mowaw § 1 ust. 1.,

d) zazwtoke w udzieleniu swiadczen zdrowotnych, objetych niniejszg umowa.

§11

. Umowe zawiera sie na czas okreslony od dnia 01.01.2020r. do 31.12.2021r.

. Umowa moze by¢ rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym przez Udzielajgcego

Zamowienia, gdy:

a) Przyjmujgcy Zamowienie naruszy istotne jej postanowienia,

b) Przyjmujacy zamoéwienie na zgdanie Udzielajgcego zamodwienia nie udokumentuje
faktu podpisania umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie
z niniejszg umowa,

c) Przyjmujgcy zamowienie utraci uprawnienia lub warunki przewidziane w umowie lub
w obowigzujacych przepisach, niezbedne do jej realizacji,

d) w przypadku zmiany obowigzujgcych przepisdw prawa lub gdy zajdg inne nie dajgce
sie przewidzie¢ w chwili zawierania umowy okoliczno$ci powodujgce, ze dalsza
realizacja umowy bedzie niemozliwa lub niecelowa,

e) W przypadku 3 krotnej zwtoki w wykonaniu swiadczen zdrowotnych objetych niniejszg
umowa.

. W razie zaistnienia okolicznosci skutkujgcych rozwigzaniem umowy z przyczyn lezgcych po
stronie Przyjmujgcego zamodwienie, Udzielajgcemu Zamodwienia przystuguje prawo
naliczenia kary umownej w  wysokos$ci jednomiesiecznego wynagrodzenia brutto,
obliczonej na podstawie ostatniego rozliczonego miesigca rozliczeniowego przed
rozwigzaniem umowy. W przypadku gdy wartos¢ wyrzadzonej szkody przewyzsza naliczong
kare umowng Udzielajgcy Zamdwienia ma prawo zadaé¢ od Przyjmujacego Zamodwienie
odszkodowania uzupetniajgcego na zasadach ogdlnych.

. Umowa ulega rozwigzaniu:

a) zuptywem czasu, na ktory byta zawarta,

b) z dniem zakonczenia prowadzenia dziatalnosci polegajgcej na udzielaniu swiadczen
zdrowotnych okreslonych w umowie przez Udzielajgcego Zamowienia Ilub
Przyjmujgcego Zamdwienie,

c) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, ztozonego w formie pisemnej
z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec



miesigca kalendarzowego.
5. Przyjmujacy Zamdwienie jest uprawniony do rozwigzania umowy bez zachowania okresu
wypowiedzenia w przypadku pozostawania przez Udzielajgcego zamdwienia
w zwtoce z zaptatg catosci wynagrodzenia za co najmniej jeden miesigc, dtuzszg niz 30 dni.

§12

Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajgcego przenosi¢ jakichkolwiek
wierzytelno$ci wynikajacych z niniejszej umowy na osoby trzecie ani rozporzadzac¢ nimi
w jakiejkolwiek prawem przewidzianej formie. W szczegdlnosci wierzytelnos¢ nie moze byc
przedmiotem zabezpieczenia zobowigzan Wykonawcy (np. z tytutu umowy kredytu, pozyczki).

§13

1. O ile niniejsza umowa nie stanowi wyraznie inaczej, wszelkie zawiadomienia
i oSwiadczenia Stron oraz wszelkie zmiany niniejszej umowy, wymagajg formy pisemnej pod
rygorem niewaznosci. Wszelka korespondencja miedzy Stronami, o ile nie postanowiono w
niniejszej umowie inaczej, odbywadé sie bedzie na pismie, za pomoca listéw poleconych
przestanych przez operatora pocztowego, kuriera bgdz doreczonych osobiscie do siedziby
adresata, pod adresy wskazane w komparycji niniejszej umowy.

2. O wszelkich zmianach danych adresowych Strona, ktérej zmiana dotyczy powiadomi drugg
Strone niezwtocznie, pod rygorem uznania za doreczong przesytki przestanej na ostatni
znany adres Strony, z uptywem 14 dniowego terminu do jej odbioru. W tym samym
terminie uznana jest za doreczong przesytka niepodjeta w terminie z jakichkolwiek innych
przyczyn innych niz zmiana adresu.

§14

1. Wszelkie spory mogace wynikng¢ na tle wykonywania postanowien niniejszej Umowy,
strony poddajg rozstrzygnieciu sgdowi powszechnemu witasciwemu dla siedziby
Udzielajgcego Zamdwienia.

2. Umowa zostata sporzadzona w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla
kazdej ze stron.

3. Integralng czescig niniejszej umowy s3:
zatacznik nr 1 — oferta cenowa
zatacznik nr 2 - polisa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamdéwienia



