MIEJSKA STACJA POGOTOWIA RATUNKOWEGO W GDYNI
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKt.AD OPIEKI ZDROWOTNEJ
81-394 Gdynia, ul. Zwirki i Wigury 14

Umowa Nr .............

zawarta w dniu .... roku w Gdyni pomiedzy:

Miejska Stacjg Pogotowia Ratunkowego w Gdyni Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej z
siedzibg w Gdyni, ul. Zwirki i Wigury 14, 81-394 Gdynia, wpisana do Rejestru Stowarzyszen, Innych Organizacji
Spotecznych i Zawodowych, Fundacji i Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Krajowego Rejestru Sadowego
przez Sad Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdansku, VIII Wydziat Gospodarczy pod numerem 0000011428, NIP 586-
19-86-956, Regon 190502151, zwanym w dalszej cze$ci umowy ,,Zamawiajagcym”, ktorg reprezentuje:

Jacek Adamonis - Dyrektor

zwanymi dalej tacznie ,Stronami”, a indywidualnie ,,Strona”.

W wyniku dokonania przez Zamawiajacego wyboru oferty Wykonawcy w formie zapytania ofertowego strony
zawarty umowe o nastepujgcej tresci:

§1
Przedmiot Umowy
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest dostawa artykutdow spozywczych, okreslonych w ofercie Wykonawcy,
stanowiacej zatacznik nr 1 do niniejszej umowy i na warunkach okreslonych w Zapytaniu ofertowym,
stanowiacej zatacznik nr 2 do umowy.
2.  Wartos$¢ niniejszej umowy okresla sie na:

netto: ... PLN
(stownie ... ztotych),
brutto: ... PLN
(stownie ... ztotych:)
§2
Sposdb dostawy

1. Dostawy nastepowaé beda sukcesywnie, w ilosci i asortymencie, zgodnie z zamdwieniami czeSciowymi
Zamawiajacego w terminie do 2 dni roboczych (z wytgczeniem sobdt) od daty ztozenia zamowienia w
godzinach 8.00 -14.00.

Miejsce dostawy: MIEJSKA STACJA POGOTOWIA RATUNKOWEGO W GDYNI SP ZOZ ul. Zwirki i Wigury 14, 81-
394 Gdynia

2. Odpowiedzialno$¢ za dostarczenie przedmiotu zamdwienia w terminie i w miejsce wskazane przez
Zamawiajacego ponosi Wykonawca.

3. Osoba do kontaktu na etapie realizacji umowy:

3.1. po stronie Wykonawcy:

Imie i Nazwisko
Adres mailowy do kontaktu z firma .....ccceee e
Forma sktadania zamOWIeN.......cocueveeeeeenieeeceesteee e eereesee e )
Adres e-mail/telefon/adres strony iNtErNETOWE]¥ .......cccovveeecreerireceeieree s eree v
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Imie i Nazwisko
Adres mailowy do kontaktu z firmag .....cceee e
§3
Zobowigzania Stron
1. Wykonawca zobowigzuje sie do dostarczenia towaru:
1.1. o wysokim standardzie jako$ciowym,
1.2. wolnego od wad prawnych i fizycznych.

2. Zamawiajacy ma prawo do ztozenia reklamacji w przypadku ujawnienia wad ukrytych towaru.

3. Reklamacja bedzie sktadana poprzez e-mail/telefon/adres strony internetowej*.

4. Towarem wadliwym jest towar nie spetniajacy jakichkolwiek wymogow okreslonych w ust. 1, w tym takze
ilosciowych.

5. Wykonawca zobowigzuje sie do wymiany towaru wadliwego na towar bez wad w terminie 7 dni liczonych
od dnia otrzymania informacji o uzasadnionej reklamacji Zamawiajacego.

6. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmian iloSciowych w poszczegdélnych pozycjach przedmiotu umowy w
okresie trwania umowy z tym, ze zwiekszenie to nie wptynie na catkowitg wartos¢ przedmiotu umowy.
Wartos¢ zmian nie przekroczy 10% ceny umowy. Zmiana taka nie bedzie skutkowata roszczeniami
odszkodowawczymi ze strony Wykonawcy.

§4
Sposadb ptatnosci

1. Zaptata za naleznosci wynikajace z realizacji niniejszej umowy (towar dostarczony i odebrany przez
Zamawiajacego) uregulowana zostanie w terminie ... dni od daty otrzymania prawidtowej pod wzgledem
formalnym (dane adresowe, termin ptatnosci, data sprzedazy) faktury VAT przez Zamawiajgcego.

2. Zaleca sie, aby faktury zostaty dostarczone na adres faktury@pogotowie.gdynia.pl lub ustrukturyzowang
(za posrednictwem Platformy Elektronicznego Fakturowania).

3. Podstawag do zaptaty za naleznosci, o ktérych mowa w ust 1, bedzie podpisany przez Zamawiajgcego,
dostarczony wraz z dostawa towaru, formularz odbioru towaru (lub dokument WZ), w ktérym okreslone
bedzie rodzaj dostarczonego towaru i jego ilosc.

§5
Kary umowne

1. Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w przypadku nieterminowej dostawy w wysokosci 100
zta kazdy dzien zwtoki ponad termin okreslony w §2 ust. 1 umowy.

2. Wykonawca zobowigzuje sie zaptaci¢ Zamawiajgcemu kare w wysokosci 10 % wartosci brutto okreslonej w
§ 1 ust. 2 umowy w przypadku odstgpienia przez Zamawiajgcego od niniejszej umowy z przyczyn lezacych
po stronie Wykonawcy.

3. Powyisze kary umowne nie wykluczajg dochodzenia od Wykonawcy odszkodowania uzupetniajagcego na
zasadach ogdlnych, jezeli kara umowna nie pokryje w catosci wyrzadzonej szkody.

4. Za towar niedostarczony w terminie (nieterminowg dostawe) uznaje sie takze towar, ktory nie spetnia
warunkow okreslonych w § 1 ust. 1 niniejszej umowy lub towar uszkodzony.

5. Wykonawca wyraza zgode na potrgcanie kar umownych z przystugujacego mu wynagrodzenia.

§6
Zmiany Umowy

1. Wszelkie zmiany niniejszej umowy, z zastrzezeniem wyjagtkéw wskazanych jej postanowieniami, muszg by¢
dokonywane za zgodg obu Stron wyrazong na piSmie pod rygorem niewaznosci.

2. Strona wnioskujgca o zmiane umowy, przedktada drugiej stronie propozycje zmiany, pisemne uzasadnienie
koniecznosci wprowadzenia zmian do umowy, w razie potrzeby z zatgczeniem odpowiednich dokumentéw
uzasadniajacych koniecznos$¢ zmiany i jej kierunek. Zmiany zawartej umowy beda wymagaty pisemnego
aneksu.
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3. Zadna ze Stron Umowy nie bedzie odpowiedzialna za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie zobowigzan
wynikajacych z Umowy spowodowane przez okolicznosci niewynikajgce z winy danej Strony, w szczegdlnosci
za okolicznosci traktowane jako Sita Wyzsza.

4. Dla celéw Umowy "Sita Wyzsza" oznacza zdarzenie zewnetrzne, pozostajace poza kontrolg Stron oraz
niewigzace sie z zawinionym dziataniem Stron, ktérego Strony nie mogty przewidzie¢ i ktére uniemozliwia
proces realizacji Umowy. Takie zdarzenia obejmujg w szczegdlnosci: wojne, rewolucje, pozary, powodzie,
epidemie, akty administracji panstwowej itp.

5. W przypadku zaistnienia Sity Wyzszej, Strona, ktdrej taka okoliczno$é uniemozliwia lub utrudnia prawidtowe
wywigzanie sie z jej zobowigzan, niezwtocznie powiadomi drugg Strone o takich okolicznosciach i ich
przyczynie. Wéwczas Strony niezwtocznie ustalg zakres, alternatywne rozwigzanie i sposéb realizacji
Umowy. Strona zgtaszajgca okolicznosci musi kontynuowac realizacje swoich zobowigzan wynikajacych z
Umowy w takim stopniu, w jakim jest to mozliwe i musi szukac racjonalnych srodkow alternatywnych dla
realizowania zakresu, jaki nie podlega wptywowi Sity Wyzsze;j.

6. Jezeli Sita Wyisza, bedzie trwata nieprzerwanie przez okres 180 dni lub dtuzej, Strony mogg w drodze
wzajemnego uzgodnienia rozwigza¢ Umowe bez naktadania na zadng ze Stron dalszych zobowigzan oprécz
ptatnosci naleznych z tytutu prawidtowo wykonanych ustug.

7. Stan Sity Wyziszej powoduje odpowiednie przesuniecie termindéw realizacji Umowy, chyba Zze Strony
postanowity inaczej.

§7
Termin realizacji
Umowa zostaje zawarta na 12 miesiecy i obowigzuje od dnia ... do dnia ....

§8
Poufnos¢

1. Wykonawca zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji i dokumentéw uzyskanych od
Zamawiajacego w zwigzku z realizacjg Umowy, w tym w szczegdlnosci do podjecia odpowiednich krokéw w
celu ochrony ich poufnego charakteru.

2. Wykonawca zobowigzuje sie ponadto nie rozpowszechnia¢ w zakresie jego dziatalnosci zawodowej i
pozazawodowej informacji dotyczacych Zamawiajacego w sposéb naruszajacy jego dobre imig, renome lub
inny interes.

3. Strony uzgadniajg przy tym, ze obowigzek zachowania poufnosci trwa zaréwno w czasie obowigzywania
Umowy, jak i po jej zakoriczeniu, a zobowigzanie do jego przestrzegania nie podlega wypowiedzeniu ani
rozwigzaniu.

§9
Odstapienie od Umowy

1. Kazdej ze stron przystuguje prawo do odstgpienia od umowy, w drodze pisemnego oswiadczenia gdy:

1.1. Wykonaweca z nieuzasadnionych przyczyn nie rozpoczat dostarczania artykutéw bez uzasadnionych
przyczyn, pomimo wezwania Zamawiajgcego ztozonego na pismie lub jego zwtoka przekroczy 14 dni
1.2. Strona nienalezycie realizuje przedmiot umowy.

2. Termin na odstgpienie wynosi 14 dni od dnia wystgpienia naruszenia uzasadniajacego odstgpienie od

umowy

§10
Ochrona danych osobowych
1. Na podstawie Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych
osobowych — RODO) — zwanego dalej Rozporzadzeniem, Zamawiajgcy informuje, ze:

1.1. Strony sg niezaleznymiadministratorami danych w rozumieniu art. 4 pkt. 7 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony danych oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej jako ,RODO”) w stosunku do danych osobowych
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dotyczacych oséb, z pomoca ktérych wykonujag Umowe. Strony udostepnia sobie dane osobowe 0sdb,
o ktérych mowa w zdaniu poprzednim, w zakresie niezbednym do celéw wynikajgcych z prawnie
uzasadnionych intereséw Stron (takich jak imie i nazwisko, dane kontaktowe, dane dot. stanowiska i
zakresu kompetencji), jakim jest biezacy kontakt w toku wykonania Umowy. Strony zobowigzane sg do
zapewnienia skutecznej i nalezytej ochrony danych osobowych, do ktdrych uzyskaty dostep w zwigzku
z wykonywaniem Umowy, jak rowniez do niewykorzystywania tych danych do celéw innych niz
realizacja Umowy.

1.2. Strony zobowigzujg sie do przetwarzania danych osobowych w zakresie i w sposéb zgodny z
obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym na podstawie RODO.

1.3. Strona otrzymujgca dane osobowe, o ktérych mowa w ust. 1, zobowigzuje sie zrealizowaé¢ w imieniu
Strony przekazujgcej dane osobowe obowigzek informacyjny, wobec oséb, ktérych dane zostaty
udostepnione Stronie otrzymujacej w zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy, w szczegdlnosci wskazujgc
informacje wymagane na podstawie art. 14 RODO.

§11
Postanowienia koricowe

1. Wykonawca oswiadcza, ze w ramach realizacji Przedmiotu Umowy nie bedzie kierowat sie interesem
jakiegokolwiek producenta lub dostawcy materiatdw, bedzie miat na wzgledzie w szczegdlnosci interes
Zamawiajgcego.

2.  Umowa, jak i wynikte z niej spory podlegajg prawu polskiemu.

3. Wszelkie spory, wynikte z Umowy, bedg rozstrzygane przez Strony polubownie. W przypadku nie osiggniecia
przez Strony porozumienia, co do danego sporu w ciggu dwdch tygodni od daty jego powstania, miejscowo
i rzeczowo wiasciwym do rozstrzygniecia sporu bedzie sad miejscowo wtasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

4. Przed wszczeciem sporu Strony moga wspdlnie podjaé¢ probe jego rozstrzygniecia za posrednictwem
bezstronnego mediatora.

5. Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach — po jednym dla kazdej ze Stron.

6. Kazda ze Stron dodatkowo oswiadcza, ze Umowa zostata przez kazdg z nich przeczytana, jej tres¢ i skutki
prawne sg dla Stron zrozumiate i zostaty w takiej postaci, w catosci zaakceptowane. Umowa zostaje zawarta
z chwilg jej podpisania przez obie Strony.

7. Zataczniki do Umowy stanowig jej integralng czesé.

Zamawiajacy Wykonawca

Zataczniki:
1. Oferta....
2.  Zapytanie ofertowe ....
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