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Wzo6r umowy, zatacznik nr 4 do warunkéw konkursu ofert

pomiedzy:

zwanym w dalszej tre$ci "Przyjmujacym zamowienie"
repreZeNtOWANYIN PIZEZ .cceerereeessssreesrsssesssssessssssnessssssesssssnessssens
a

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Warszawa Wola - Srédmiescie, ul. Ciotka 11,
01-445 Warszawa, wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w Sadzie Rejonowym dla m. st.
Warszawy w Warszawie, XII Wydziale Gospodarczym Krajowego Rejestru Sadowego pod nr KRS:
0000208941, Regon 001018396, NIP 527-000-35-60,

zwanym dalej Udzielajacym zamowienia, reprezentowanym przez Dyrektora - Michata Jonczynskiego

Umowa zostaje zawarta na podstawie art. 26 ust.3 oraz art.27 ust.1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity Dz.U. 2023 poz. 991 z pdézn. zm.) i postepowania konkursowego
z dnia ... kwietnia 2024 roku.

PRZEDMIOT UMOWY
§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest wykonywanie przez Przyjmujacego zamdwienie $wiadczen opieki
zdrowotnej [dalej: Swiadczenia] w zakresie badan diagnostycznych dla pacjentéw Udzielajacego
zamdéwienia w latach 2024/2026[dalej: Badania].

2. Zakres rzeczowy i ceny jednostkowe zawiera wykaz, stanowigcy zatgcznik nr 1 do niniejszej umowy.

3. Liczba Badan wymienionych w zatgczniku nr 1 do niniejszej umowy uzalezniona bedzie od potrzeb
Udzielajacego zamoéwienia. Udzielajacy zamoéwienia w trakcie realizacji umowy zastrzega sobie prawo
do rezygnacji z czesci Badan okreslonych w zataczniku nr 1 do umowy oraz do zmiany liczby Badan
pomiedzy poszczegélnymi ich asortymentami przy zachowaniu cen jednostkowych podanych
w zatgczniku nr 1 do umowy.

4. Strony dopuszczajg zmiane liczby wykonywanych Badan, w tym zwiekszenia ich liczby w stosunku do
liczby wynikajacej z danych zawartych w zalaczniku nr 1 do umowy, w przypadku gdy ich zlecenie jest
niezbedne ze wzgledu na potrzeby zdrowotne pacjentéw. Liczba zleconych Badan dodatkowych nie
moze spowodowac zwiekszenia warto$ci przedmiotu umowy o wiecej niz 20%. Zmiana ta wymaga formy
aneksu do umowy.

5. Niewazna jest zmiana postanowien zawartej umowy niekorzystnych dla udzielajagcego zamoéwienia, jezeli
przy ich uwzglednieniu zachodzitaby koniecznos$¢ zmiany tresci oferty, na podstawie ktorej dokonano
wyboru przyjmujgcego zamowienie, chyba ze konieczno$¢ wprowadzenia takich zmian wynika
z okoliczno$ci, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

6. Przyjmujacy zaméwienie wykonywaé bedzie Swiadczenia zgodnie z postanowieniami niniejszej umowy
oraz zgodnie z wymaganiami zawartymi miedzy innymi w:

a) ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2023 r. poz.
911 z p6zn. zm);

b) ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z p6Zn. zm.);

c) rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej (tekst jednolity, Dz.U. 2022 poz. 365 z péZn. zm.);

d) ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tekst jednolity, Dz.U. 2023 poz. 1545 z pdZn.
zm. );

e) rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegétowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢
lecznicza (tekst jednolity, Dz.U. 2022 poz. 402 z péZn. zm.);

f) rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz.U. 2022 poz. 1304 z p6Zn. zm.)

Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.
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7. Badania objete umowa wykonywane beda w pracowni/ach Przyjmujacego zaméwienie

zlokalizowanej/nych przy ul. ... W ot eeereenene

ORGANIZACJA UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
§2

1. Podstawg wykonania Badania jest skierowanie wystawione przez lekarzy zatrudnionych przez
Udzielajacego zamoéwienia w systemie elektronicznym, zawierajace wszystkie niezbedne dane lub
skierowanie na drukach dostarczonych przez Przyjmujacego zamoéwienie, opatrzonych pieczatka
nagtéwkowa Udzielajgcego zamowienia, zawierajgce miedzy innymi:

1) oznaczenie podmiotu wystawiajgcego skierowanie,

2) date wystawienia skierowania,

3) dane personalne pacjenta,

4) rodzaj zleconego badania,

5) podpis i pieczatke imienng lekarza kierujacego na badania.

2. Materiat do badan Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje sie odbiera¢ od Udzielajacego zamoéwienia, co
najmniej 1 raz w tygodniu z Przychodni Lekarskich Udzielajacego zaméwienia przy ul. .......cccoevvvvvinene
lub innej wskazanej przez Udzielajgcego zamoéwienia w terminach i trybie ustalonym z Udzielajacym
zamoOwienia.

3. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sie kazdorazowo pisemnie potwierdzi¢ dzien i godzine odbioru
otrzymanego materiatu do badan.

4. Maksymalny czas oczekiwania na wynik badania wynosi 10 dni

5. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do udostepnienia dostepu do wynikow Badan przez sie¢

Internet zachowujac obowigzujace standardy bezpieczenstwa danych osobowych.

6. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje sie do:

1) dostarczania wynikdw Badan Udzielajgcemu zamdwienia drogg elektroniczng zachowujac
obowiazujgce standardy bezpieczenstwa danych osobowych (zasady udostepnienia zostang
uzgodnione przez Strony).

2) dostarczania wynikéw Badan, ktére nie beda dostepne w systemie elektronicznym, w sposéb
gwarantujacy ochrone danych osobowych, w tym danych o stanie zdrowia. Wyniki powinny by¢
umieszczane w zamKknietej oznaczonej kopercie zabezpieczonej przed ingerencjg oséb trzecich lub
w inny sposéb uzgodniony z Udzielajgcym zaméwienia.

7. W przypadku awarii sprzetu Przyjmujacy zamoéwienie bezzwtocznie zawiadomi Udzielajacego
zamdOwienia o tym fakcie. W zawiadomieniu Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest okresli¢
przewidywany czas niesprawnosci sprzetu oraz inng pracownie Przyjmujacego zamoéwienie lub jego
podwykonawcy, ktéra przejmie na ten okres realizacje przedmiotu umowy. Jezeli Przyjmujacy
zamdéwienie nie wskaze innej pracowni lub podwykonawcy, o ktérych mowa powyzej, Udzielajacy
zamdéwienia ma prawo zleci¢ wykonanie Badania innemu Podmiotowi oraz obciazy¢ Przyjmujacego
zaméwienie réznicg kosztow pomiedzy kosztem badania okreslonym w niniejszej Umowie, a kosztem
badania poniesionym przez Udzielajacego zamoéwienia.

8. W ramach niniejszej umowy Udzielajacy zaméwienia moze zleca¢ Badania w ramach ,szybkiej
diagnostyki onkologicznej”. Podstawa wykonania takiego badania jest skierowanie opatrzone pieczatka
,Diagnostyka Onkologiczna”. Termin realizacji takiego badania nie moze przekroczy¢ 5 dni.

OBOWIAZKI STRON
§3

1. Przyjmujacy zamoéwienie os$wiadcza, iz spetnia wszystkie wymagane przepisami prawa warunki

do wykonywania Badan bedgcych przedmiotem umowy oraz spelnia standardy Ministerstwa Zdrowia

i Narodowego Funduszu Zdrowia okreslone dla podmiotéw udzielajacych $wiadczen zdrowotnych

w dziedzinie objetej przedmiotem umowy.

2. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do wykonywania Badan przez kadre medyczna posiadajaca

odpowiednie uprawnienia i kwalifikacje zawodowe odpowiadajace wymaganiom NFZ, zgodnie

z obowigzujacymi przepisami i standardami okre$lonymi przez NFZ i Ministerstwo Zdrowia,

z zachowaniem nalezytej staranno$ci, z zapewnieniem wysokiej jako$ci ustug z zasadami wiedzy

medycznej, respektujac prawa pacjenta oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowe;j.

3. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do wykonywania Badan przy uzyciu aparatury, sprzetu

i materialéw niezbednych do wykonywania danego Swiadczenia, spetniajacych standardy okre$lone

Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.
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przez NFZ, sa dopuszczone do obrotu i spetniaja wymagania wynikajace z przepiséw szczeg6lnych oraz
obowiazujacych standardéw.

4. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do bezwzglednego przestrzegania praw pacjenta wynikajacych
z obowigzujgcych przepiséw, a w szczegdlnosci z Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta (tekst jednolity, Dz.U. 2023 poz. 1545 z p6zn. zm.) oraz zasad kodeksu etyki
lekarskie;.

5. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medycznej oraz
sprawozdawczos$ci statystycznej na zasadach okre§lonych w obowigzujacych przepisach prawa
z uwzglednieniem wymagan ustalonych przez NFZ.

6. Przyjmujacy zamdwienie podda sie kontroli przez Narodowy Funduszu Zdrowia w czasie trwania umowy
oraz w okresie 3 lat po jej rozwiagzaniu, w zakresie wynikajgcym z niniejszej umowy, jak rowniez przez
inne organy uprawnione do kontroli Udzielajacego zamoéwienia. Przyjmujacy zamodwienie zobowiazuje
sie takze do poddania sie na zadanie Udzielajacego zamoéwienie kontroli przebiegu wykonania
przedmiotu umowy i jakosci udzielanych Swiadczen.

7. Udzielajacy zamoéwienia o$wiadcza, ze zgltosi Przyjmujacego zamoéwienie, jako podwykonawce do MOW
NFZ, a Przyjmujacy zamdwienie ma obowiazek, w terminie nie p6zniej niz 7 dni od daty zawarcia umowy,
zarejestrowaé w MOW NFZ w Systemie Zarzadzania Obiegiem Informacji (SZ0I) wykonywanie na rzecz
Udzielajacego zaméwienia Badan objetych niniejsza umowa.

ODPOWIEDZIALNOSC PRZYJMUJACEGO ZAMOWNIE

§4
Przyjmujacy zamdwienie odpowiada wobec pacjenta oraz wobec Udzielajacego zamoéwienia, za jakos¢
udzielonego Swiadczenia badz zaniechanie udzielenia Swiadczenia oraz ponosi petna odpowiedzialno$¢ za
szkody wyrzadzone w wyniku udzielenia badZ zaniechania udzielenia Swiadczenia.

§5
Przyjmujacy zamoéwienie ponosi odpowiedzialno$¢ solidarng z Udzielajacym zamoéwienia za szkody
wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen objetych niniejszg Umowa.

UBEZPIECZENIE
§6

1. Przyjmujacy zamoéwienie o$wiadcza, iz posiada polise ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody spowodowane przy udzielaniu Swiadczen objetych umowa lub niezgodnego z prawem
zaniechania udzielania Swiadczen, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia
2019r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego
dziatalnos$¢ lecznicza - [dalej: Polisal.

2. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do jej utrzymania przez caty okres trwania umowy.
W przypadku, gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej ulega rozwigzaniu w trakcie
obowigzywania umowy, Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest dostarczy¢ Udzielajgcemu
zamoOwienia kopie nowej Polisy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej lub innego dokumentu
potwierdzajacego zawarcie umowy ubezpieczenia na nastepny okres. Kserokopia aktualnej w dniu
zawarcia umowy Polisy, stanowi zatgcznik nr 2 do umowy.

WYNAGRODZENIE
§7

1. Za realizacje przedmiotu umowy, ktory zostat okreslony w zataczniku Nr 1 do niniejszej umowy,
Udzielajacy zamoéwienia zaptaci Przyjmujacemu zaméwienie wynagrodzenie zgodne z zalacznikiem Nr 1
do niniejszej umowy.

2. Zaptata wynagrodzenia, o ktérej mowa w ust. 1 nastepowac bedzie w okresach miesiecznych, zwanych
»o0kresami rozliczeniowymi” na postawie faktury VAT wystawionej przez Przyjmujacego zamdéwienie, do
ktorej zataczony zostanie wykaz oséb, ktéorym udzielono Swiadczenia z podaniem nazwiska i imienia
badanego, rodzaju badania, adresu (ulica) poradni, nazwiska lekarza, ktéry wystawit skierowanie.

3. Zaptata faktury VAT nastagpi w terminie 30 dni od otrzymania przez Udzielajacego zamdwienia
prawidlowo sporzadzonych dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 2, przelewem na rachunek bankowy
Przyjmujacego zamowienie.

4. Szacunkowa warto$¢ zobowigzania Udzielajacego zamoéwienia wynikajaca z niniejszej umowy wynosi
........................... ZYOLYCh (STOWNIE! .ot sr s sraesenas )«

5. Termin zaptaty to data obcigzenia rachunku bankowego Udzielajacego zamoéwienia.

Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.
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OKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY
§8
Umowa niniejsza obowigzuje od dnia .....coemevmrennenes 190 :¢0 s (o TN roku lub do wyczerpania kwoty,
o ktorej mowa w § 7 ust.4 niniejszej Umowy.

PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
§9

1. Udzielajacy zamowienie jest administratorem, w rozumieniu art. 4 pkt 7 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (EU) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych z dnia 27 kwietnia 2016 r.)
danych osobowych oraz danych dotyczacych zdrowia pacjentéw skierowanych na badania przez
Udzielajacego zamdwienie i przyjetych przez Przyjmujacego zamoéwienie.

2. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji zwigzanych
z realizacja niniejszej umowy na podstawie art.14 ust.1-3 Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (tj.DZ.U.2020, poz.849 z po6zn.zm.) oraz RODO (Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego
i Rady (EU) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE) w trakcie realizacji umowy jak réwniez po jej zakonczeniu.

ROZWIAZANIE UMOWY - SZCZEGOLOWE OKOLICZNOSCI ROZWIAZANIA UMOWY
§10
1. Umowa ulega rozwigzaniu w nastepujacych przypadkach:
1) z dniem zakonczania udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych,
2) na mocy zgodnego porozumienia stron,
3) z uptywem czasu, na ktdry zostata zawarta,
4) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem trzydziestodniowego okresu wypowiedzenia.
2. Udzielajacy zamodwienia jest uprawniony do rozwigzania niniejszej umowy bez wypowiedzenia, ze
skutkiem natychmiastowym, w przypadku, gdy Przyjmujacy zaméwienie razgco narusza istotne
postanowienia umowy, w szczeg6lnos$ci w przypadku:
1) ograniczenia dostepnosci $wiadczen, zawezenia ich zakresu lub ich niewtasciwej ilosci i jako$ci,
2) utracit uprawnienia do udzielania §wiadczen,
3) przeniést prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy na osobe trzecia bez zgody
Udzielajacego zamoéwienia,
4) w sposo6b razacy naruszyt prawa pacjentow,
5) nie posiada waznej umowy ubezpieczenia,
3. Udzielajacy zamoéwienia uprawniony jest do rozwigzania niniejszej umowy bez wypowiedzenia
w przypadku, w ktérym ulegnie rozwigzaniu umowa zawarta przez Udzielajacego zamoéwienia
z Narodowym Funduszem Zdrowia. Oswiadczenie o rozwigzaniu umowy w tym trybie Udzielajacy
zamoéwienia ztozy Przyjmujacemu zamoéwienie na piSmie, niezwtocznie po uzyskaniu stosownej informacji.

KARY UMOWNE

§11
Przyjmujacy zamdéwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstate przy wykonywania $wiadczen
bedacych przedmiotem umowy w szczegélnosci zwigzane z niewykonaniem lub nieprawidtowym
wykonaniem Badania, prowadzeniem dokumentacji medycznej w spos6b nieprawidtowy, niekompletny
lub jej brakiem.
Udzielajacy zamé6wienia uprawniony jest do zadania pokrycia szkody spowodowanej natozeniem przez
platnikéw swiadczen zdrowotnych kar pienieznych lub obowigzkéw odszkodowawczych, o ktérych
mowa w umowach zawartych z platnikami $wiadczen przez Udzielajacego zamodwienia, jesli natozenie
tych kar lub obowigzku zaptaty odszkodowania byto wynikiem niewta$ciwego wykonania przez
Przyjmujacego zamo6wienie zadan i obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej umowy.
Przyjmujacy zamoéwienie moze by¢ zobligowany do pokrycia wyrzadzonej Udzielajgcemu zamoéwienia
szkody roéwniez w okresie po zakonczeniu jej obowigzywania, o ile szkoda wynikla z dziatan lub
zaniechan majacych miejsce w trakcie realizacji umowy.

Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.
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Za rozwiazanie lub odstapienie od umowy na podstawie § 10 ust. 1 i ust. 2 przez strone z winy drugiej
strony, stronie odstepujacej lub rozwiazujacej umowe przystuguje kara umowna w wysokosci 10%
kwoty, o ktérej mowa w § 7 ust. 2 umowy.

W przypadku wystapienia szkody przewyzszajacej kare umowng, Strona moze dochodzi¢ odszkodowania
uzupetniajacego na zasadach ogdélnych.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§12

. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie odpowiednie przepisy prawa

o finansach publicznych, kodeksu cywilnego oraz:

1) Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity Dz. U. z 2023 r. 991),

2) Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z pdzn. zm.),

3) Ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U.
z 2022r., poz. 1233 ze zm.),

4) Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (Dz.U.2019, poz.1781 z p6Zn.zm.)

Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza, Ze znany jest mu fakt, iz tres¢ niniejszej umowy, a w szczego6lnosci

dane identyfikujace przedmiot umowy i wysoko$¢ wynagrodzenia, stanowig informacje publiczng

w rozumieniu art. 1 ust 1 ustawy z dnia 6 wrzes$nia 2001 roku o dostepie do informacji publicznej (tekst

jedn. Dz.U. Dz.U. 2022 poz. 902 z p6zn. zm.), ktéra podlega udostepnianiu w trybie przedmiotowe;j

ustawy.

Wszelkie zmiany do niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznos$ci. Integralng

cze$¢ niniejszej umowy stanowig zataczniki nr 1, nr 2, nr 3, nr 4, a zmiana tresSci zalacznika nr 2 nie jest

Zmiang umowy.

Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

W przypadku pojawienia sie na tle realizacji niniejszej umowy jakichkolwiek kwestii spornych lub

watpliwych, strony zobowiazujq sie do ich uprzedniego rozpatrywania i rozwigzywania w drodze

wzajemnych uzgodnien i porozumien.

Sadami wiasciwymi dla rozpatrywania spraw spornych miedzy stronami Umowy s3 sady powszechne

wtasciwe dla Udzielajacego zamoéwienia.

Zataczniki

Zatacznik nr 1 - Wykaz badan stanowigcych przedmiot umowy (wykaz rzeczowy i ceny jednostkowe badan)
Zatacznik nr 2 - Kopia Polisy Przyjmujacego zamoéwienie

Zatacznik nr 3 - Kopia Oferty Przyjmujgcego zamdéwienie

Zalacznik nr 4 - Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamdwienia
Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.
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Zalacznik nr 1 doumowy nr ___zdnia___

Wykaz badan stanowiacych przedmiot umowy (wykaz rzeczowy i ceny jednostkowe badan)

Cena Liczba badan
Rodzaj badania jednostkowa do wvkonania
badania wy
Przyjmujacy zamdéwienie Udzielajacy zaméwienia
Sporzadzit Podpis: Warszawa, dn.
Sprawdzit Podpis: Warszawa, dn.
Zatwierdzit Podpis: Warszawa, dn.




