
 
UMOWA -- PROJEKT  

UMOWA NR ___________/___________ 

na udzielanie świadczeń zdrowotnych w ramach projektu pn. „Dobra postawa-zdrowy pracownik”  
dofinansowanego z Programu Regionalnego Fundusze Europejskie dla Łódzkiego na lata 2021-2027 

zwana dalej „Umową” 
 

zawarta w Skierniewicach dniu  ………………………. pomiędzy: 

Wojewódzkim Szpitalem Zespolonym im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach, z siedzibą w Skierniewicach, adres:              
ul. Rybickiego 1, 96-100 Skierniewice, wpisanym do rejestru stowarzyszeń, innych organizacji społecznych i 
zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sądowego 
prowadzonego przez Sąd Rejonowy dla Łodzi–Śródmieścia w Łodzi, XX Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru 
Sądowego pod numerem KRS: 0000017228, NIP 836-10-81-857, REGON  000657119, 

reprezentowanym przez Małgorzatę Leszczyńską - Kierownika Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej 
(Dyrektora)  

a 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
zwanym w treści Umowy „Udzielającym zamówienia”, 

 

zawarta w trybie art. 26 i 27 ustawy z dnia ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o działalności leczniczej (t.j. Dz.U. z 2026 
poz.156), art. 153 i 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 
środków publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1451z późn. zm.) o następującej treści: 

 
PRZEDMIOT UMOWY  

§ 1 
1. Przedmiotem umowy jest usługa polegająca na udzielaniu świadczeń zdrowotnych w Zakładzie Rehabilitacyjnym 

Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach dla uczestników projektu pn. 
„Dobra postawa-zdrowy pracownik” dofinansowanego ze środków Unii Europejskiej z Europejskiego Funduszu 
Społecznego PLUS w ramach Programu Regionalnego Fundusze Europejskie dla Łódzkiego na lata 2021-2027 ”. 

2. Świadczenia zdrowotne obejmują:  
 Pakiet 1 

- I porada diagnostyczna dla uczestników projektu  

- II porada rehabilitacyjna dla uczestników projektu  

- Wizyta końcowa dla uczestników projektu 

Pakiet 2 

- Rehabilitacja w cyklach rehabilitacyjnych dla uczestników projektu  

-  Fizjoedukacja/ fizjoprofilaktyka dla uczestników projektu 

3. Przyjmujący zamówienie zapewni udzielanie świadczeń zdrowotnych w dni powszednie w godzinach od 7:00 do 
20:00.  

4. Przyjmujący zamówienie zapewni udzielanie świadczeń w soboty (zgodnie  ze złożoną ofertą). 
 

§ 2 

                                                                          ORGANIZACJA ŚWIADCZENIA USŁUG 
1. Świadczenie Usług w ramach niniejszej Umowy odbywać się będzie w pomieszczeniach zakładu leczniczego 

Udzielającego zamówienia, tj. Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach przy 



 
współpracy z jego Personelem medycznym oraz wykorzystaniem jego materiałów i infrastruktury technicznej na 
zasadach wskazanych w § 6 niniejszej Umowy.   

2. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do osobistego świadczenia Usług i nie może powierzyć ich wykonania 
osobie trzeciej.  

3. Przyjmujący zamówienie przy świadczeniu Usług nie podlega kontroli Udzielającego zamówienia w zakresie decyzji 
medycznych, ale Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest dostosować się do wymaganych przez Udzielającego 
zamówienia standardów postępowania wobec Pacjenta. 

4. Przy wykonywaniu Usług Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest współpracować z całym Personelem 
Udzielającego zamówienia. 

5. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do wypełniania obowiązków administracyjnych wskazanych przez 
pracownika Udzielającego zamówienia odpowiedzialnego za administracyjny nadzór nad zawartą z Przyjmującym 
zamówienie Umową (przedstawianie zaświadczeń o odbytych szkoleniach, aktualnych badań lekarskich, polis 
ubezpieczeniowych etc). 

6. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do przestrzegania przepisów BHP, Statutu, regulaminów 
wewnątrzszpitalnych oraz obowiązujących procedur i standardów pracy przewidzianych przepisami prawa, a 
przyjętych przez Udzielającego zamówienia do realizacji i podanych do wiadomości w sposób uznawany za ogólnie 
przyjęty w Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach. 

7. Osobą administracyjnie odpowiedzialną za realizację Umowy ze strony Udzielającego zamówienia jest Zastępca 
Dyrektora ds. Opieki Zdrowotnej. 

8. Nadzór merytoryczny nad realizacją Umowy w zakresie udzielanych świadczeń sprawuje …………………, tel. ………….                     
e-mail ………... . 

§ 3 
Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się: 
1. udzielać świadczeń zdrowotnych określonych w § 1 umowy, zgodnie z harmonogramem sporządzanym za obopólną 

zgodą stron umowy i indywidualnym planem opieki świadczonej pacjentom. 
2. dostosować się do ustaleń Kierownika komórki organizacyjnej zakładu leczniczego Udzielającego zamówienia, w 

której świadczona ma być Usługa; 
3. wykonywać Usługi będące  przedmiotem niniejszej Umowy z należytą starannością profesjonalisty z wykorzystaniem 

wiedzy i umiejętności oraz postępu wiedzy medycznej, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, respektując prawa 
pacjenta w szczególności : 
a) Ustawy z dnia 25 września 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty oraz  
b) Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2018 r. w sprawie szczegółowego wykazu czynności 

zawodowych fizjoterapeuty oraz  
c) Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu 

rehabilitacji leczniczej (w załączniku nr 1 tego rozporządzenia Wykaz oraz warunki realizacji świadczeń 
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej, Wymogi dla świadczeń realizowanych w warunkach 
ambulatoryjnych); 

4. przestrzegać zapisy określone w Programie Rehabilitacji Leczniczej dla mieszkańców województwa Łódzkiego w 
zakresie chorób narządu ruchu; 

5. wykonywać czynności objęte niniejszą Umową we własnej odzieży ochronnej i/lub roboczej (z wyjątkiem odzieży 
jednorazowej) spełniającej wszelkie wymagane prawem standardy oraz ponoszenia we własnym zakresie kosztów 
utrzymania tej odzieży w należytym stanie; 

6. postępować według obowiązujących przepisów prawa w zakresie zachowania porządku i higieny oraz w zakresie BHP 
w tym posiadać aktualne szkolenia z zakresu BHP. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do utrzymania 
aktualnego szkolenia przez cały okres obowiązywania Umowy. W przypadku, gdy zaświadczenie wygaśnie w trakcie 
obowiązywania Umowy, Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest dostarczyć Udzielającemu zamówienia kopię 
nowego zaświadczenia o odbyciu szkolenia z zakresu BHP, najpóźniej na 7 dni przed ustaniem aktualności 
dotychczasowego szkolenia; 

7. posiadać aktualne badania profilaktyczne dopuszczające do wykonywania czynności stanowiących przedmiot Umowy, 
zgodnie z obowiązującymi wymogami. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do utrzymywania aktualnych badań 



 
przez cały okres obowiązywania Umowy. W przypadku, gdy badania wygasną w trakcie obowiązywania Umowy, 
Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest dostarczyć Udzielającemu zamówienia kopię nowego badania 
profilaktycznego dopuszczającego do wykonywania czynności stanowiących przedmiot Umowy, najpóźniej na 7 dni 
przed ustaniem aktualności dotychczasowego badania;  

8. znać i przestrzegać przepisy określające prawa pacjenta, w szczególności prawo  pacjenta do wyrażania świadomej 
zgody na wykonywanie czynności medycznych oraz do poszanowania jego prywatności w momencie udzielania 
świadczeń. 

§ 4 
SZCZEGÓŁOWE OBOWIĄZKI PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE 

PAKIET 1  
1. I porada rehabilitacyjna (473 osoby) obejmuje: 

a) wywiad, który uwzględnia m.in. takie aspekty jak: zakres niesprawności/zaburzenia, stosowane dotychczas 
metody leczenia i rehabilitacji, zażywane leki, rodzaj stosowanego zaopatrzenia ortopedycznego, informacje o 
wykonywanej pracy zawodowej (określające warunki pracy: praca siedząca, wymagająca schylania się, 
wymuszonej pozycji, podnoszenia/noszenia ciężarów), nawykach ruchowych, aktywności fizycznej; 

b) badanie i analizę ruchu, ocenę chodu i ocenę postawy ciała (osoba dokonująca kwalifikacji wykonuje 
odpowiednie badanie przedmiotowe (wydolności fizycznej, siły mięśniowej, zakresu ruchów, oceny zjawiska bólu 
- zakres i miejsce występowania bólu). 
W zależności od potrzeby wykonane będą następujące pomiary, m.in.: 
 badanie diagnostyki funkcjonalnej pacjenta zgodnie z klasyfikacją ICF, testy zgodne z ICF i zasadami diagnostyki 

funkcjonalnej np. test OƩa, test Schobera (zaburzenia funkcjonalne); 
 pomiar dolegliwości bólowych przy pomocy skali VAS (wizualna skala analogowa / Visual Analog Scale); 
 pomiary antropometryczne – wysokość i masa ciała, obwód talii; w tym pomiar WHtR (ang. waist–height 

raƟo); 
 określenie wskaźnika masy ciała BMI; 

c) wykluczenie czerwonych i żółtych flag obowiązujących w fizjoterapii (Wytyczne Krajowej Rady Fizjoterapeutów 
do świadczeń zdrowotnych z zakresu fizjoterapii i ich opisywania w dokumentacji medycznej) – ankieta do 
wypełnienia przez pacjenta, 

Pacjent wypełnia: 
 Międzynarodowy KwesƟonariusz Aktywności Fizycznej (IPAQ) oraz 
 test wiedzy na temat właściwych zachowań zdrowotnych i ergonomii w miejscu pracy (test wstępny). 
Szczegółowy wywiad kwalifikujący pacjenta do Programu ma na celu zwiększenie skuteczności podejmowanych 
działań poprzez identyfikację zagrożeń, uprzedzeń i barier, jakie mogą wystąpić ze strony pacjenta. 
Wszystkie wyniki należy odnotować w karcie pacjenta (wzór udostępniony będzie przez Udzielającego 
zamówienie), niezależnie od decyzji o zakwalifikowaniu go do dalszych etapów. 
Pacjentów u których w trakcie badania wystąpią somatyczne symptomy ostrzegawcze tzw. "czerwone flagi", 
powinno się pokierować do dalszej diagnostyki, aby wykonali dalsze badania obrazowe lub laboratoryjne lub 
pokierować do specjalisty (w zależności od przewidywanej diagnozy i stopnia pilności danego przypadku).  
Każdy pacjent ma ustalony Indywidualny Plan Rehabilitacji (IPR), w tym ustalone z pacjentem cele m.in. 
wystawiając zlecenie na zabiegi fizjoterapeutyczne, uwzględniając przy tym obok założeń Programu także 
preferencje pacjenta. 
Program przewiduje 10 dniowy cykl zabiegów (min. 3 dni zabiegowe w tygodniu), w uzasadnionych - względami 
medycznymi i koniecznością osiągnięcia celu leczniczego – przypadkach, decyzją osoby układającej IPR, cykl 
zabiegów może zostać wydłużony do maksymalnie 15 dni. 
Na tym etapie dokonywana jest ostateczna kwalifikacja pacjenta do Programu. 

2. II  porada rehabilitacyjna (450 osób) 
Po zakończonym cyklu zabiegowym rehabilitacji pacjent zgłasza się na II poradę rehabilitacyjną. Powinna ona być 
prowadzona przez osobę, która odpowiada za planowanie i ocenę postępowania fizjoterapeutycznego. Zalecane 
jest, aby była to osoba przeprowadzająca I poradę rehabilitacyjną danego pacjenta. 



 
W czasie porady powinny zostać przeprowadzone wszystkie pomiary i testy, które zostały przeprowadzone w 
czasie I porady rehabilitacyjnej. Pozwoli to na weryfikację efektów leczenia i rekomendowanie dalszych zaleceń. W 
razie potrzeby pacjent zostanie pokierowany do kontynuowania leczenia finansowanego ze środków publicznych. 
Jeśli uczestnik nie jest kierowany na zajęcia aktywności fizycznej wypełnia: 
  ankietę satysfakcji  oraz 
 kwesƟonariusz IPAQ i test wiedzy (test końcowy). 

Po wypełnieniu powyższych ankiet kończy udział w Programie i dla tych pacjentów II porada stanowi 
jednocześnie wizytę końcową. 
Przewiduje się, iż dla pacjentów (zakłada się ok. 50%) u których nie będzie przeciwskazań medycznych do 
kontynuowania zajęć z aktywności fizycznej rekomendowane będą przez fizjoterapeutę sporty i aktywności 
rekreacyjne. 

3. Wizyta końcowa – 225 osób 
Wizyta końcowa jest przewidziana dla osób, które na II poradzie otrzymały wskazania do aktywności fizycznej i 
realizowany te wskazania przez okres 3 miesięcy po cyklu rehabilitacyjnym.  
Po zakończonym cyklu aktywności fizycznej pacjent wypełni: 
 ankietę satysfakcji  oraz 
 kwesƟonariusz IPAQ oraz test wiedzy (test końcowy). 

Powyższe pozwoli na weryfikację przez fizjoterapeutę stopnia osiągniętych efektów. Podczas końcowej wizyty 
pacjent wypełniając kwestionariusz IPAQ nie powinien uwzględniać kinezyterapii realizowanej w ramach programu, 
lecz ograniczyć się do wpisania informacji o aktywności fizycznej wykonywanej poza ćwiczeniami wykonywanymi w 
ramach kinezyterapii. 

PAKIET 2 
1. Rehabilitacja w cyklach rehabilitacyjnych dla uczestników projektu – 450 osób  

Rehabilitacja jest wykonywana na podstawie ustalonego Indywidualnego Planu Rehabilitacji i jeżeli jest potrzeba 
uzasadniona aspektami zdrowotnymi może ulegać zmianom, o czym decyduje fizjoterapeuta za porozumieniem z 
uczestnikiem projektu. Wszystkie wizyty muszą być na bieżąco odnotowane w karcie pacjenta i potwierdzone 
własnoręcznymi podpisami fizjoterapeuty i uczestnika projektu.  Zabiegi obejmują m.in: kinezyterapię indywidualną, 
ciepłolecznictwo, krioterapię, hydroterapię, leczenie polem magnetycznym, leczenie ultradźwiękami, laseroterapię, 
elektroterapię, masaże.  
Spośród wszystkich zabiegów dostępnych w ramach Programu co do zasady 60% będą stanowiły zabiegi dotyczące 
kinezyterapii, a około 10% będą stanowiły zabiegi dotyczące masaży. Rehabilitacja będzie dopasowana do stanu 
zdrowia i potrzeb uczestnika projektu. Przyjmujący zamówienie wykorzystuje aparaturę i sprzęt Udzielającego 
zamówienie za porozumieniem z innymi pracownikami Zakładu Rehabilitacji w Szpitalu unikając w ten sposób kolizji 
wykonywanych zabiegów u pacjentów Zakładu rehabilitacji i Szpitala.  
Program obejmuje: rehabilitację w cyklu 10 dniowym wykorzystującym dziennie 5 zabiegów lub 4 zabiegi lub 3 
zabiegi – zgodnie z ustalonym Indywidualnym Planem Rehabilitacji. Jeżeli stan zdrowia będzie wymagał dodatkowej 
rehabilitacji to uczestnikowi planuje się dodatkowy 5 dniowy cykl rehabilitacji z wykorzystaniem dziennie 5 zabiegów 
lub 4 zabiegów lub 3 zabiegów zgodnie z ustalonym Indywidualnym Planem Rehabilitacji.  
Przewiduje się, że łącznie w projekcie będzie wykonanych 10 dniowych cyklów po 5 zabiegów dziennie dla 198 osób 
(1980 osobodni), po 4 zabiegi dziennie dla 162 osób (1620 osobodni) i po 3 zabiegi dziennie dla 90 osób (900 
osobodni). Przewiduje się, że dodatkowy 5 dniowy cykl rehabilitacji po 5 zabiegów dziennie odbędzie 59 osób (590 
osobodni), po 4 zabiegi dziennie odbędzie 49 osób (490 osobodni) i po 3 zabiegi dziennie odbędzie 27 osób (270 
osobodni). Rehabilitacja musi obejmować co najmniej 3 dni w tygodniu, przy czym cykl 10 dniowy musi być 
zrealizowany. 

2. Fizjoedukacja/ fizjoprofilaktyka dla uczestników – 450 osób  
Zgodnie z rekomendacjami, edukacja w ramach działań usprawniających proces powrotu do pracy jest częścią 
mającą wpłynąć na zrozumienie przez pacjentów ich choroby oraz procesu leczenia (EU OSHA 2016), a kompleksowa 
rehabilitacja bez względu na stosowane metody powinna być uzupełniona o elementy szkolenia w zakresie 



 
sposobów radzenia sobie ze stresem (NIGRiR 2013), co zostanie spełnione poprzez sesje psychoedukacyjne. Celem 
fizjoprofilaktyki jest niedopuszczenie do wystąpienia stanów patologicznych i oddalanie w czasie bólu, cierpienia, 
choroby, konieczności stosowania procedur medycznych (terapeutycznych, farmakologicznych i operacyjnych). 
Fizjoprofilaktyka to całożyciowa potrzeba zdrowotna (normatywna, odczuwana, wyrażana i porównawcza) 
polegająca na poprawnym, wg zasad ergonomii ruchu, wykonywaniu czynności dnia codziennego tj. leżenie, stanie, 
siedzenie, chodzenie, dźwiganie, podnoszenie, mocowanie, wspinanie, skakanie i inne. Jej treść stanowią również 
zdrowotne ćwiczenia fizyczne: oddechowe, rozciągające rozluźniające, relaksacyjne i in. Kolejną grupę stanowią 
ćwiczenia usprawniające (kondycyjne): wytrzymałościowe, siłowe (dynamiczne, izometryczne), gibkościowe, 
koordynacyjne, równoważne i hybrydowe. Należy pamiętać, że fizjoprofilaktyka może być realizowana nie tylko w 
każdym wieku, ale i w każdym stanie zdrowia i choroby, dostosowanie jej jakościowego profesjonalnego wymiaru 
do problemu zdrowotnego osób chcących uniknąć choroby czy pacjentów wymaga profesjonalnych kompetencji i 
czyni ją ustawowym świadczeniem zdrowotnym w rękach wykwalifikowanego fizjoterapeuty. Fizjoterapeuta 
przedstawi pacjentowi przykładowe ćwiczenia/propozycje aktywności fizycznych, które mogą być przez niego 
podejmowane indywidualnie w domu w trakcie lub po zakończeniu rehabilitacji oraz naukę prawidłowych wzorców 
ruchowych. Fizjoterapeuta zadba o edukację pacjenta w tematyce znaczenia prowadzenia zdrowego trybu życia i 
korzystnego wpływu aktywności fizycznej na zdrowie. Podczas wykonywanych zabiegów fizjoterapeuta omówi z 
pacjentem główne czynniki zwiększające ryzyko wystąpienia bólów kręgosłupa oraz poinformuje o zasadach 
ergonomii w życiu codziennym oraz podczas pracy. Przekazane zostaną także zasady ochrony przed nadmiernymi 
przeciążeniami podczas zwykłych czynności codziennych, a tym samym eliminowania czynników podtrzymujących 
ryzyko pojawienia się/nawrotu dolegliwości i rozwijanie przydatnych strategii ruchowych. Edukacja pacjenta 
dotyczyć również będzie przestrzegania zasad ergonomii, m.in: 
 ergonomii życia codziennego, 
 ergonomii pracy w pozycji siedzącej, 
 ergonomii wpływu długotrwałej pracy przy biurku na organizm, 
 ergonomii pracy fizycznej, 
 ergonomii wpływu długotrwałej pracy fizycznej na organizm.   

Wyżej opisany zakres świadczeń może być realizowany w dni cyklów rehabilitacyjnych, w dni II porady rehabilitacyjnej 
lub w inne dni ustalone indywidualnie z uczestnikiem projektu. Przyjmujący zamówienie ustala termin wykonania 
świadczenia z pacjentem. Świadczenie może być zrealizowane jednorazowo w wymiarze 2 godzin lub podzielone 
czasowo - łącznie 2 godziny. Świadczenie musi być udokumentowane w dokumentacji pacjenta i potwierdzone 
podpisem pacjenta.  

§ 5 

PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH 
1. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się znać i przestrzegać wewnętrznych procedur Udzielającego zamówienia w 

zakresie ochrony danych osobowych oraz postępować zgodnie z przepisami prawa o ochronie danych osobowych, w 
szczególności rozporządzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie 
ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich 
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UEL119 z 
04.05.2016, str.1); 

2. Zgłaszać niezwłocznie Udzielającemu zamówienia wszelkich nieprawidłowości przetwarzania danych osobowych; 
3. Udzielający zamówienia upoważni imiennie Przyjmującego zamówienie do przetwarzania danych osobowych 

pacjentów Udzielającego zamówienia jedynie w celu realizacji niniejszej Umowy. 
4. Upoważnienie, o którym mowa w ust.1 nastąpi po obowiązkowym udziale Przyjmującego zamówienie w szkoleniu z 

zakresu przetwarzania danych osobowych, zorganizowanym przez Udzielającego zamówienia. 
5. Udział w szkoleniu Przyjmującego zamówienie musi nastąpić przed przystąpieniem do realizacji Umowy. 
6. W celu realizacji Usługi Przyjmujący zamówienie uzyska dostęp do niezbędnych systemów informatycznych 

Udzielającego zamówienia w zakresie niezbędnym do realizacji Umowy. 
 

§ 6 



 
DOSTĘP DO INFRASTRUKTURY UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIA 

1. Udzielający zamówienia zapewni Przyjmującemu zamówienie – w ramach posiadanych przez siebie środków 
finansowych oraz w zakresie niezbędnym do wykonania niniejszej Umowy – dostęp do swojej bazy lokalowej, 
aparatury i sprzętu medycznego.  

2. Korzystanie ze środków, o których mowa w ust. 1, może odbywać się wyłącznie w zakresie niezbędnym do 
wykonywania niniejszej Umowy.  

3. Przyjmujący zamówienie ponosi odpowiedzialność za szkody powstałe w wyniku uszkodzenia lub zniszczenia mienia 
Udzielającego  zamówienia, w tym aparatury lub sprzętu medycznego, powstałe z winy Przyjmującego zamówienie. 
Udzielanie świadczeń, co do zasady będzie mieć miejsce w zakładzie rehabilitacji Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego 
im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach. 

§ 7 
WYNAGRODZENIE 

1. Z tytułu realizacji niniejszej Umowy Przyjmującemu zamówienie należy się wynagrodzenie: 

PAKIET 1 

1) Wynagrodzenie za I poradę diagnostyczna dla jednego uczestnika projektu  ……….. zł netto,  ……… zł brutto.  

  Łącznie dla 473 osób ………. zł netto, ………… zł brutto; 

2) Wynagrodzenie za II poradę diagnostyczna dla jednego uczestnika projektu ……….. zł netto,  ……… zł brutto.  

  Łącznie dla 450 osób ……… zł netto , ……….. zł brutto; 

3) Wynagrodzenie za wizytę końcową dla jednego uczestnika projektu ……….. zł netto,  ……… zł brutto.  

 Łącznie dla 225 osób ……… zł netto, ……… zł brutto. 

 
PAKIET 2  

1) Wynagrodzenie za jeden osobodzień przy 5 zabiegach ………………. zł neƩo,  ……………..zł bruƩo;  

Łącznie 1980 osobodni zabiegów …… zł neƩo, ……….. zł bruƩo; 

2) Wynagrodzenie za jeden osobodzień przy 4 zabiegach dziennie     ………………. zł neƩo,  ……………..zł bruƩo; 

Łącznie 1620 osobodni zabiegów ……… zł neƩo, …………. zł bruƩo;  

3) Wynagrodzenie za jeden osobodzień przy  3 zabiegach dziennie     ……………….zł neƩo,  ……………..zł bruƩo; 

Łącznie 270 osobodni zabiegów ……… zł netto, ………. zł brutto;  

4) Wynagrodzenie za przeprowadzoną fizjoedukację/fizjoprofilaktykę dla jednego uczestnika w wymiarze 2 godzin 

………………. zł neƩo,    ……………..zł bruƩo; 

Łącznie edukacja dla 450 osób ……………. zł netto, ……….. zł brutto.  

2. Strony zgodnie ustalają, że wynagrodzenie określone w niniejszym paragrafie wyczerpuje całość należności                                    
Przyjmującego zamówienie z tytułu wykonania wszystkich obowiązków wynikających z niniejszej Umowy, w tym                              
wszelkich świadczeń zdrowotnych, czynności diagnostycznych, terapeutycznych, administracyjnych oraz innych                             
czynności niezbędnych do prawidłowej realizacji przedmiotu Umowy w zakresie objętym niniejszą Umową. 

3. Okresem rozliczeniowym jest miesiąc kalendarzowy. 
4. Przyjmujący zamówienie jest zobowiązany do przedłożenia rachunku (ilekroć w Umowie mowa jest o rachunku należy 

przez to odpowiednio rozumieć również fakturę VAT, jeśli dotyczy) po zakończeniu okresu rozliczeniowego w terminie 
5 dni od jego zakończenia. Faktura wystawiona będzie zgodnie z cennikiem stanowiącym Załącznik nr 1 do niniejszej 
Umowy (Formularz Oferty Przyjmującego zamówienie). 

5. Wystawione przez Przyjmującego zamówienie sprawozdanie merytoryczne z wykonanych w ramach Umowy czynności, 
przed złożeniem do realizacji, winny uzyskać potwierdzenie koordynatora Projektu lub osoby przez niego 
wyznaczonej.   



 
6. Wypłata wynagrodzenia następuje w terminie do 30 dni od daty przedłożenia po zakończeniu okresu rozliczeniowego 

zatwierdzonego rachunku wraz z zatwierdzonym sprawozdaniem na wskazany przez Przyjmującego zamówienie 
rachunek bankowy.  

7. Z uwzględnieniem brzmienia ust. 11, wizualizacja faktury wraz ze sprawozdaniem zostanie każdorazowo przesłana 
drogą elektroniczną na adres e-mail: faktury@wsz-skier.pl. 

8. Jeżeli dostarczona faktura będzie zawierała jakiekolwiek błędy rachunkowe czy merytoryczne w zakresie podanych w 
niej danych, Przyjmujący zamówienie ma obowiązek jej niezwłocznego skorygowania. Korekta i dostarczenie 
skorygowanej wizualizacji faktury powinno nastąpić niezwłocznie tj. nie później niż do 3 dni roboczych od dnia 
zgłoszenia błędów przez Udzielającego zamówienia. Termin płatności skorygowanej faktury będzie biegł na nowo od 
daty jej dostarczenia. 

9. Za datę zapłaty wynagrodzenia Strony przyjmują dzień obciążenia konta bankowego Udzielającego zamówienia przez 
jego bank. 

10. W przypadku uchybienia przez Udzielającego zamówienia terminu płatności Przyjmujący zamówienie nabywa prawo 
do naliczenia odsetek ustawowych za opóźnienie od dnia następującego po ostatnim dniu płatności. 

11. Strony ustalają, że w związku z powstaniem ustawowego obowiązku wystawiania faktur ustrukturyzowanych przy 
użyciu Krajowego Systemu e-Faktur (KSeF), faktury dokumentujące należności z tytułu realizacji umowy będą 
wystawiane i udostępniane Udzielającemu zamówienie jako faktury ustrukturyzowane w formacie XML, za 
pośrednictwem KSeF, z zastrzeżeniem wyjątków przewidzianych w obowiązujących przepisach prawa. Przyjmujący 
zamówienie zobowiązuje się, że faktury ustrukturyzowane zostaną wystawione i udostępnione w KSeF w sposób 
zgodny z obowiązującymi przepisami prawa, w tym przepisami ustawy o VAT, przepisami wykonawczymi do ustawy 
o VAT oraz technicznymi wymaganiami KSeF. W przypadku wystawienia faktury ustrukturowanej w systemie KSeF, 
Przyjmujący zamówienie przesyła jej wizualizację zgodnie z brzmieniem ust. 7, na co Udzielający zamówienie wyraża 
zgodę. W trybie awarii całkowitej KSeF (art. 106ng ustawy o VAT – awaria ogłoszona w środkach społecznego 
przekazu) faktury wystawiane są w formie elektronicznej i są udostępniane Udzielającemu zamówienie w formie 
elektronicznej poprzez wysłanie na adres e-mail: faktury@wsz-skier.pl. Za datę wystawienia faktur w tym trybie 
uznaje się dzień wskazany na fakturze jako dzień jej wystawienia, zaś za dzień otrzymania faktury uznaje się dzień 

faktycznego otrzymania faktury przez Udzielającego zamówienie. 
 

§ 8    

 ODPOWIEDZIALNOŚĆ  
1. Przyjmujący zamówienie ponosi wobec Udzielającego zamówienia odpowiedzialność za szkody wyrządzone z winy 

Przyjmującego zamówienie lub Personelu Przyjmującego zamówienie podczas wykonywania Usług objętych niniejszą 
Umową.  

2. Udzielający zamówienia oraz Przyjmujący zamówienie ponoszą wobec Pacjenta solidarną odpowiedzialność za 
szkodę będącą następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania 
świadczeń zdrowotnych w zakresie wynikającym z obowiązujących przepisów prawa.  

3. W przypadku rozstrzygnięcia sądu lub innego uprawnionego organu, na skutek którego Udzielający                               
zamówienia jest zobowiązany do zapłaty należności wynikającej z zawinionego działania Przyjmującego zamówienie, 
Udzielającemu zamówienia przysługuje roszczenie regresowe wobec Przyjmującego zamówienia wynikające z 
zawinionego działania lub zaniechania Przyjmującego zamówienie w przypadku uiszczenia w/w należności.  

4. Przyjmujący zamówienie i Udzielający zamówienia zobowiązują się ściśle współdziałać ze sobą w zakresie wszczętych 
przez Pacjenta postępowań sądowych bądź pozasądowych skierowanych przeciwko Udzielającemu zamówienia i 
Przyjmującemu zamówienie w zakresie obowiązywania Umowy w zakresie obowiązywania Umowy, w szczególności 
poprzez wzajemne przekazywanie informacji i dokumentów dotyczących realizacji świadczeń objętych niniejszą 
Umową. 

§ 9 
UBEZPIECZENIE  

1. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do posiadania Umowy ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej z tytułu 
świadczonych Usług, obejmującej co najmniej sumę gwarancyjną określoną w powszechnie obowiązujących 



 
przepisach prawa oraz obejmować w szczególności odpowiedzialność cywilną z tytułu przeniesienia chorób 
zakaźnych, w tym zakażenia wirusem HIV i WZW. 

2. Kopia polisy wraz z ogólnymi warunkami Umowy ubezpieczenia stanowi Załącznik nr 2 do niniejszej Umowy. 
3. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do utrzymywania ważnego ubezpieczenia i nie zmniejszania jego zakresu 

oraz sumy przez cały okres obowiązywania Umowy. W przypadku, gdy Umowa ubezpieczenia od odpowiedzialności 
cywilnej ulega rozwiązaniu w trakcie obowiązywania Umowy, Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest dostarczyć 
Udzielającemu zamówienia kopię nowej polisy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lub innego dokumentu 
potwierdzającego zawarcie Umowy ubezpieczenia na następny okres, najpóźniej na 30 dni przed ustaniem 
obowiązywania poprzedniej Umowy.  

4. Przyjmujący zamówienie obowiązany jest niezwłocznie informować Udzielającego zamówienia o wszelkich 
zdarzeniach mogących skutkować zgłoszeniem wobec niego roszczeń finansowych i zmniejszeniem sumy 
gwarancyjnej, o której mowa w ust. 1. 

§ 10 
OKRES OBOWIĄZYWANIA UMOWY I SPOSOBY JEJ ROZWIĄZANIA 

1. Umowa została zawarta na czas określony od dnia …………do dnia …………  
2. Umowa ulega rozwiązaniu w następujących przypadkach: 

1) z upływem czasu na jaki została zawarta, 
2) na mocy porozumienia stron,  
3) w wyniku pisemnego oświadczenia Udzielającego zamówienia z zachowaniem miesięcznego okresu 

wypowiedzenia, jeżeli Przyjmujący zamówienie narusza postanowienia Umowy; termin wypowiedzenia upływa 
w ostatnim dniu miesiąca. 

3. Strony dopuszczają możliwość rozwiązania Umowy za trzymiesięcznym okresem wypowiedzenia, przed upływem 
terminu jej obowiązywania; termin wypowiedzenia upływa w ostatnim dniu miesiąca. 

4. Udzielający zamówienia uprawniony jest do rozwiązania niniejszej Umowy bez wypowiedzenia w przypadku, w 
którym ulegnie rozwiązaniu Umowa zawarta przez Udzielającego zamówienia z Urzędem Marszałkowskim na 
realizację projektu. Oświadczenie o rozwiązaniu Umowy w tym trybie Udzielający zamówienia złoży Przyjmującemu 
zamówienie na piśmie, niezwłocznie po uzyskaniu stosownej informacji. 

5. Umowa może zostać wydłużona na czas niezbędny do jej realizacji w związku z wydłużeniem terminu realizacji 
projektu przez Instytucję Zarządzającą tj. Województwo Łódzkie. 

 

§ 11 
KARY UMOWNE 

1. Udzielający zamówienia może nałożyć, a Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest zapłacić kary umowne w razie 
niewykonania lub nienależytego wykonania Umowy w następujących przypadkach i w następującej wysokości: 
1)  za każde niezrealizowane świadczenie ujęte w harmonogramie realizacji bez powiadomienia Udzielającego 

zamówienie lub z winy Przyjmującego zamówienie w wysokości  – 200 zł; 
2) za każde opóźnienie z winy przyjmującego Zamówienie bez wcześniejszego powiadomienia Udzielającego 

zamówienie – 50 zł; 
3) za korzystanie ze środków Udzielającego zamówienia, o których mowa w § 6Umowy ponad zakres wykonywania 

niniejszej Umowy -karę umowną w wysokości 500 zł za każde stwierdzone naruszenie; 
4) za rozwiązanie Umowy z przyczyn zawinionych przez Przyjmującego zamówienie -5000 zł; 

2. Jeżeli szkoda Udzielającego zamówienia przekracza wysokość naliczonych kar umownych, Udzielający zamówienia 
ma prawo dochodzić odszkodowania na zasadach ogólnych. 

3. Kary umowne określone w niniejszej Umowie z różnych tytułów mogą podlegać sumowaniu, przy czym ich łączna 
wysokość nie może przekroczyć 20% wartości wynagrodzenia wypłaconego Przyjmującemu zamówienie w okresie 
12 miesięcy poprzedzających naliczenie kar.   

 



 
§ 12 

POUFNOŚĆ 
1. Wszelkie informacje uzyskane przez Przyjmującego zamówienie i Udzielającego zamówienia w związku z realizacją  

niniejszej Umowy, określone jako poufne w Szczegółowej Polityce Bezpieczeństwa Informacji, w szczególności 
informacji o pacjentach, w tym udzielanych lub planowanych świadczeniach zdrowotnych, Przyjmujący zamówienie 
powinien traktować jako poufne. 

2. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do zachowania poufności informacji w trakcie obowiązywania Umowy 
oraz po jej zakończeniu. 

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do przestrzegania w zakresie adekwatnym do przedmiotu niniejszej 
Umowy, Polityki Ochrony danych Osobowych i wytycznych dla użytkowników systemów informatycznych 
obowiązujących u Udzielającego zamówienia. 

4. W sytuacji, w której naruszenie poufności Informacji lub Polityki Bezpieczeństwa Informacji spowoduje szkodę po 
stronie Udzielającego zamówienia, Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do jej naprawienia na zasadach 
ogólnych, niezależnie od naliczonych kar umownych. 

§ 13 
1. Przed rozpoczęciem udzielania świadczeń zdrowotnych pacjentom Udzielającego zamówienia, Przyjmujący 

zamówienie zobowiązuje się do przedłożenia: 
1) aktualnej polisy ubezpieczeniowej od odpowiedzialności cywilnej obejmujące swym przedmiotem zakres 

świadczeń oraz Usług udzielanych na rzecz Udzielającego zamówienia o minimalnej wysokości określonej przez 
akt wykonawczy wydany na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej 
(t.j. Dz. U. z 2026 r. poz. 156) i obowiązujący w dniu zawarcia Umowy - Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 
29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu 
wykonującego działalność leczniczą (t.j.Dz.U.2025.272) poszerzony o pakiet dotyczący przenoszenia chorób  
zakaźnych; 

2) informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestępstw określonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu 
karnego, w 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii 
(t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1939), lub za odpowiadające tym przestępstwom czyny zabronione określone w 
przepisach prawa obcego lub informację z rejestru karnego państwa obywatelstwa uzyskiwaną do celów 
działalności zawodowej lub wolontariackiej związanej z kontaktami z dziećmi, a jeżeli prawo państwa 
obywatelstwa nie przewiduje wydawania informacji do celów działalności zawodowej lub wolontariackiej 
związanej z kontaktami z dziećmi - informację z rejestru karnego tego państwa (dotyczy studenta posiadającego 
obywatelstwo innego państwa niż Rzeczpospolita Polska).  

 
§ 14 

KLAUZULA RODO 
1. Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 

r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 
przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. 
UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO”, Udzielający zamówienia informuję, że: 
11. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewódzki Szpital Zespolony im. Stanisława Rybickiego w 

Skierniewicach, ul. Rybickiego 1, 96 – 100 Skierniewice (46) 834-07-50, sekretariat@wsz-skier.pl (Udzielający 
zamówienia); 

12. administrator wyznaczył Inspektora Danych Osobowych z którym można się kontaktować w sprawach 
przetwarzania danych osobowych za pośrednictwem poczty elektronicznej: iod@wsz-skier.pl lub poprzez nr tel. 
(46) 834 08 29; 

13. wszelkie informacje dotyczące przetwarzania danych przez Administratora kierować można do Inspektora 
Ochrony Danych – Wojewódzki Szpital Zespolony im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach, ul. Rybickiego 1, 
96–100 Skierniewice pisemnie na adres administratora lub mailowo na adres iod@wsz-skier.pl,  tel. (46)8340829,  



 
14. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO w celu prawidłowej realizacji 

niniejszej Umowy; 
15. odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogą być podmioty uprawnione na podstawie przepisów prawa min. 

NFZ, Ministerstwo Zdrowia, ZUS, Urząd Skarbowy, w zakresie niezbędnym do realizacji ich zadań oraz podmioty 
z którymi Udzielający zamówienia, zawarł Umowę powierzenia przetwarzania danych osobowych w związku ze 
świadczonymi na rzecz niego usługami min. serwisem systemu informatycznego; 

16. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez czas trwania Umowy, a w przypadku jej zakończenia również 
przez 5 lat od końca roku kalendarzowego w którym nastąpi jej rozwiązanie z uwagi na wymogi przepisów prawa 
rachunkowego i podatkowego; 

17. w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych nie będą podejmowane zautomatyzowane decyzje; 
18. w stosunku do swoich danych osobowych na warunkach przewidzianych w RODO posiada Pani/Pan prawo 

dostępu do swoich danych, prawo ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania oraz usunięcia; 
2. W przypadku jeżeli uzna Pani/Pan, że przetwarzanie Pani/Pana danych przez Udzielającego zamówienia narusza 

przepisy RODO, przysługuje Pani/Panu prawo zgłoszenia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

§ 15 
ZAKAZ CESJI I OBOWIAZEK INFORMACYJNY  

1. Przyjmujący zamówienie nie może w jakikolwiek sposób, pod rygorem nieważności takiej czynności, przenieść 
wierzytelności wynikającej z niniejszej Umowy, w szczególności w drodze cesji, poręczenia lub factoringu, na osobę 
trzecią bez uprzedniej pisemnej zgody Udzielającego zamówienia oraz bez spełnienia warunków wynikających z 
przepisów powszechnie obowiązującego prawa. Każda czynność mająca na celu lub skutkująca zmianą wierzyciela 
Udzielającego zamówienia może nastąpić dopiero po uprzednim wyrażeniu na to zgody przez podmiot tworzący, 
zgodnie z art, 54 ust. 4 ustawy o działalności leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., a dodatkowo także przez 
Udzielającego zamówienie. 

2. Każda ze stron zobowiązana jest: 
1) powiadomić niezwłocznie drugą stronę o zmianach organizacyjno- prawnych, które miały miejsce w okresie 

związania Umową, jeśli mają wpływ na realizację Umowy lub sposób wystawiania dokumentów rozliczeniowych, 
2) złożyć komplet dokumentów wskazujących następcę prawnego. 

5. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest ponadto do zgłaszania wszelkich sytuacji awaryjnych i/lub potencjalnie 
awaryjnych, które zostaną zidentyfikowane podczas realizacji przedmiotu niniejszej Umowy na terenie i w obiektach 
Udzielającego zamówienia. 

§ 16 
POSTANOWIENIA KOŃCOWE 

1. W kwestiach spornych wynikłych w związku z treścią lub realizacją niniejszej Umowy strony będą dążyły do 
polubownego załatwienia sprawy, a gdy okaże się to niemożliwe, miejscowo właściwym będzie sąd powszechny 
właściwy dla Udzielającego zamówienie.  

2. Strony zgodnie postanawiają, że w przypadku zaistnienia pomiędzy nimi sporu dotyczącego niniejszej Umowy lub 
pozostającego w związku z nią, przed skierowaniem sprawy na drogę sądową, podejmą próbę rozwiązania sporu w 
postępowaniu mediacyjnym. W tym celu Strony oddają pod mediację wszelkie roszczenia wynikające lub związane z 
niniejszej Umowy o udzielenie zamówienia publicznego, w szczególności roszczenia związane z zapłatą 
wynagrodzenia. Mediacja prowadzona będzie przez mediatora z listy stałych mediatorów w Sądzie Okręgowym w 
Łodzi wskazanego przez Stronę wszczynającą postępowanie mediacyjne. Brak przeprowadzenia postępowania 
mediacyjnego skutkować będzie podniesieniem przez drugą stronę w postępowaniu cywilnym zarzutu z art. 202(1) 
k.p.c. 

3. Zmiany Umowy dla swojej ważności wymagają formy pisemnej, pod rygorem nieważności. 
4. Nieważna jest zmiana postanowień zawartej Umowy niekorzystna dla Udzielającego zamówienia, chyba, że 

konieczność wprowadzenia takich zmian wynika z okoliczności, których nie można było przewidzieć w chwili zawarcia 
Umowy. 

5. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, 1 egzemplarz dla Udzielającego zamówienia, 1 dla 
Przyjmującego zamówienie. 



 
6. W sprawach nieuregulowanych w niniejszej Umowie stosowanie znajdują przepisy powszechnie obowiązujące, a w 

szczególności ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej oraz ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 roku 
– Kodeks Cywilny. 

7. Załączniki do Umowy stanowią jej integralną część. 
 

Załączniki: 

1) Formularz oferty  
2) Kopia polisy OC 
3) Klauzula informacyjna RODO dla wykonawców/podwykonawców projektu 
 
 

 

Przyjmujący zamówienie       Udzielający zamówienia 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
Załącznik do umowy   

 
Klauzula informacyjna RODO dla wykonawców/podwykonawców projektu 

 
Administrator danych:  
Zarząd Województwa Łódzkiego z siedzibą w Łodzi 90-051, al. Piłsudskiego 8, kontakt  do Inspektora Ochrony Danych e-
mail: iod@lodzkie.pl lub na adres siedziby Administratora.  

Źródło danych: Instytucje i podmioty zaangażowane w realizację Programu, w tym  w szczególności Beneficjent i Partner. 
Przetwarzane dane to w szczególności: Imię i nazwisko/nazwa instytucji, NIP, REGON, data zawarcia umowy/ 
porozumienia/podjęcia decyzji o dofinansowaniu projektu, kwota na którą zawarto umowę/porozumienie/podjęto 
decyzję o dofinansowaniu projektu.  

Cel i podstawa prawna przetwarzania:  
1) rozliczenia projektu, w szczególności potwierdzenia kwalifikowalności wydatków, monitoringu, kontroli, audytu i 
sprawozdawczości w ramach programu regionalnego Fundusze Europejskie dla Łódzkiego 2021-2027 - art. 6 ust. 1 lit. c 
i e RODO oraz art. 9 ust. 2 lit. g RODO (w zależności od projektu) w związku z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego 
i Rady (UE) 2021/1060 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiającym wspólne przepisy dotyczące Europejskiego Funduszu 
Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Społecznego Plus, Funduszu Spójności, Funduszu na rzecz 
Sprawiedliwej Transformacji i Europejskiego Funduszu Morskiego, Rybackiego i Akwakultury, a także przepisy finansowe 
na potrzeby tych funduszy oraz na potrzeby Funduszu Azylu, Migracji i Integracji, Funduszu Bezpieczeństwa 
Wewnętrznego i Instrumentu Wsparcia Finansowego na rzecz Zarządzania Granicami i Polityki Wizowej; 
Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/1057 z dnia 24 czerwca 2021 r. ustanawiającym 
Europejski Fundusz Społeczny Plus (EFS+) oraz uchylające rozporządzenie (UE) nr 1296/2013; ustawą z dnia 28 kwietnia 
2022 r. o zasadach realizacji zadań finansowanych ze środków europejskich w perspektywie finansowej 2021-2027;  

2) archiwizacja dokumentów - art. 6 ust. 1 lit. c RODO w związku ustawą z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie 
archiwalnym i archiwach.  
 
Kategoriami odbiorców danych: Minister właściwy ds. rozwoju regionalnego, Minister właściwy ds. finansów 
publicznych, podmioty dokonujące badań, kontroli, audytu, ewaluacji w związku z realizacją programu regionalnego 
Fundusze Europejskie dla Łódzkiego 2021-2027, dostawcy usług IT i operatorzy telekomunikacyjni, pocztowi, firmy 
kurierskie, podmioty upoważnione na podstawie przepisów prawa – na ich żądanie. 

Minister właściwy do spraw rozwoju regionalnego może przetwarzać dane osobowe zgromadzone w związku z 
realizacją projektu wykonując zadania związane z koordynacją realizacji programów. Dane kontaktowe Administratora 
i IOD: ul. Wspólna 2/4, 00-926 Warszawa, e-mail: IOD@mfipr.gov.pl. 
  
Pełną informację o zasadach przetwarzania danych zawiera dokument Ogólne zasady przetwarzania danych 
osobowych w ramach Funduszy Europejskich 2021-2027 dostępny w bezpośrednim linku zatytułowanym Dane 
osobowe w funduszach, znajdującym się w stopce strony internetowej o adresie www.funduszeeuropejskie.gov.pl   

Okres przechowywania: dane będą przechowywane 10 lat od zakończenia sprawy Beneficjenta, licząc w pełnych latach 
kalendarzowych począwszy od dnia 1 stycznia roku następnego od daty jej zakończenia, po tym okresie decyzją 
Archiwum Państwowego okres przechowywania może zostać przedłużony. 

Przysługujące prawa:  
1) dostępu do danych osobowych, prawo ich sprostowania a na czas poprawiania danych prawo żądania do ograniczenia 
przetwarzania,  

2) wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (szczegóły na stronie https://uodo.gov.pl/), w 
przypadku przetwarzania danych niezgodnie z przepisami prawa.  
 

 


