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miejsce na opis składek ZUS (wypełnia Dz. Płac) 

  

 

 

…………...............…....................... 

(pieczątka jednostki organizacyjnej)      

Egzemplarz:  

ZLECENIOBIORCY / UKSW* 

Źródło finansowania: 

MPK: 981101_010R4 

Źr. Fin: 2.004.010 

 

  

ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWY 

  

W dniu  ………………………………………….…...……….zawarto umowę zlecenia pomiędzy:   

Uniwersytetem Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Warszawie, ul. Dewajtis 5, 01-815 Warszawa, 
NIP: 5250012946, REGON: 000001956  

reprezentowanym przez:  ks. dr hab. Marka Stokłosę prof. ucz.  

Prorektora ds. Kadr i Projektów, pełnomocnictwo R.0180.118.2024 

zwanym dalej „zleceniodawcą”, 

 

a: ……………………………………… 

(wypełnić pismem drukowanym  -  tytuł / stopień naukowy,  imiona,  nazwisko) 

……………………………………………. 

  (adres) 

  

zwanym dalej „zleceniobiorcą”.  

  

 

§ 1 

 Przedmiotem umowy jest: opracowanie materiałów dydaktycznych i przeprowadzenie zajęć 

dydaktycznych pt. ”Zarządzanie projektami w organizacji ochrony-zdrowia (inwestycyjnymi, 

informacyjnymi, organizacyjnymi)”  w wymiarze 30 godzin (45 minutowych). 
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§ 2 

 

1. Zlecenie zostanie wykonane w oparciu o sprzęt i materiały Zleceniobiorcy. 

2. Zleceniodawca odpowiada wobec osób trzecich za zapewnienie warunków i właściwą organizację 

oraz wykonanie zlecenia, o którym mowa w § 1. 

 

§ 3 

Termin wykonywania zlecenia od daty podpisania umowy do 31.05.2025 r. 

 

 § 4 

 Miejsce wykonywania umowy zlecenia: Uniwersytet Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Warszawie. 

 

 § 5 

1. Za wykonanie umowy strony ustalają wynagrodzenie w łącznej wysokości ………………zł brutto, 

w tym: 

1) w wysokości …………… zł brutto – za przygotowanie materiałów 

2) w wysokości ……………… zł brutto – za przeprowadzenie zajęć dydaktycznych wg 

rozliczenia (liczba godzin 30 X stawka ……….. zł). 

2. Wynagrodzenie zostanie wypłacone po potwierdzeniu wykonania pracy, w terminie 21 dni od 

przedstawienia  rachunku w Kwesturze - Dziale Płac. 

3. Wynagrodzenie zostanie wypłacone: na rachunek bankowy wskazany przez Zleceniobiorcę. 

 

§ 6 

 

Zleceniodawca może wypłacić wynagrodzenie za zlecenie w ratach stosownie do stanu 

zaawansowania wykonanej pracy. Zleceniobiorca jest zobowiązany do przedłożenia wraz z rachunkiem 

wykazu zrealizowanych godzin pracy. 

§ 7 

Z chwilą zapłaty wynagrodzenia Zleceniobiorca przenosi na Zleceniodawcę  majątkowe prawa 

autorskie do utworu będącego przedmiotem niniejszej Umowy (materiały dydaktyczne), w 

szczególności do utrwalenia utworu, jego zwielokrotnienia drukiem, wprowadzenia do obrotu, 

wprowadzenia do pamięci komputera. 

§ 8 

Zleceniobiorca oświadcza, że: 

 jest pracownikiem UKSW zatrudnionym na podstawie umowy o pracę lub mianowania,* 
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1. jest zatrudniony w ramach stosunku pracy/ umowy zlecenia* poza UKSW i osiąga/ nie 

osiąga* wynagrodzenie stanowiące podstawę wymiaru składek ZUS w wysokości 

przekraczającej minimalne wynagrodzenie,* 

2. prowadzi pozarolniczą działalność gospodarczą, od której odprowadza składki ZUS, a 

przedmiot niniejszej umowy nie wchodzi w zakres w/w pozarolniczej działalności 

gospodarczej,* 

3. jest osobą duchowną, za którą instytucja kościelna odprowadza składki ZUS,* 

4. jest studentem w wieku do 26 roku życia 
......................................................................................................... 

(nazwa uczelni) 

 i nie wnosi o objęcie ubezpieczeniem społecznym,* 

5. jest doktorantem  
..............................................................................................................................................*  

(nazwa uczelni) 

6. pobiera emeryturę / rentę przyznaną przez 
...................................................................................................., nr 
świadczenia.........................,* 

jest rencistą ze stopniem niepełnosprawności (lekkim/ umiarkowanym/ znacznym*) przyznanym od 
dnia ……………………do dnia……………..….. lub bezterminowo,* 

7. jest osobą bezrobotną zarejestrowaną w Rejonowym Urzędzie Pracy  
.......................................................... 

..................................................................................................................................................................

........ 

(nazwa i adres urzędu pracy) 

§ 9 

1. Zleceniodawca na podstawie Ustawy o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1781, z 
późn. zm.), zwanej dalej ustawą, powierza Zleceniobiorcy dane osobowe, w zakresie i terminie 
określonym niniejszą umową. Powierzone dane wchodzą w zakres zbioru danych osobowych 
Zleceniodawcy. 

2. Strony są zobowiązane do przestrzegania przepisów 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), zwane dalej RODO. 

3. Uwzględniając charakter, zakres, kontekst i cele przetwarzania oraz ryzyko naruszenia praw lub 
wolności osób fizycznych o różnym prawdopodobieństwie i wadze zagrożenia, Zleceniobiorca zapewni 
odpowiednie środki techniczne i organizacyjne, aby przetwarzanie odbywało się zgodnie z 
rozporządzeniem RODO i aby móc to wykazać. Środki te są w razie potrzeby poddawane przeglądom 
i na bieżąco uaktualniane. 

4. Zleceniobiorca zobowiązany jest do przestrzegania przepisów RODO oraz przepisów wykonawczych, 
a w szczególności do: 

1) zapewnienia poufności informacji, uzyskanych w związku z realizacją niniejszej umowy i nie ujawniania 
tych informacji w czasie trwania niniejszej umowy jak i po jej ustaniu; 

2) zabezpieczenia danych przed ich udostępnieniem osobom nieupoważnionym, zabraniem przez osobę 
nieupoważnioną, przetwarzaniem z naruszeniem ustawy oraz zmianą, utratą, 

https://euc-word-edit.officeapps.live.com/we/wordeditorframe.aspx?new=1&ui=pl&rs=pl&wdenableroaming=1&mscc=1&wdodb=1&hid=6E4663A0-E03F-5000-4101-7F16C31E03BF&wopisrc=https%3A%2F%2Foffice365uksw-my.sharepoint.com%2Fpersonal%2F84417_uksw_edu_pl%2F_vti_bin%2Fwopi.ashx%2Ffiles%2F1a1020b332fa404483ff4e85c25317ba&wdorigin=DocLib&wdhostclicktime=1662726572869&jsapi=1&jsapiver=v1&newsession=1&corrid=b90f44a5-13f0-4c08-9358-ce8e4f3fed46&usid=b90f44a5-13f0-4c08-9358-ce8e4f3fed46&sftc=1&cac=1&mtf=1&sfp=1&wdredirectionreason=Unified_SingleFlush&rct=Medium&ctp=LeastProtected#_ftn1
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uszkodzeniem lub zniszczeniem. 

5. Zleceniobiorca odpowiada za szkody, jakie powstały wobec osoby w wyniku niezgodnego z umową 
przetwarzania powierzonych danych osobowych. 

6. Zleceniobiorcy przysługuje prawo kierowania zapytań do Zleceniodawcy, w zakresie prawidłowości 
wykonania obowiązków, dotyczących zabezpieczenia powierzonych mu na podstawie niniejszej umowy 
danych. 

7. Zleceniobiorca nie może powierzyć przetwarzania danych osobowych w związku z realizacją niniejszej 
umowy, w jakiejkolwiek formie i zakresie stronom trzecim bez zgody i upoważnienia wydanego przez 
Zleceniodawcę. 

8. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym paragrafie, a dotyczących przetwarzania danych 
osobowych mają zastosowanie przepisy  RODO i aktów wykonawczych. 

 

§ 10 

 Zmiana umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności. 

  

§ 11 

 W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie mają zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego. 

  

§ 12 

Załączniki do Umowy: 

a) Załącznik nr 1: Protokół wykonania zadań 
b) Załącznik nr 2: Wzór rachunku 

 

§ 13 

 Umowa została zawarta w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron. 

    

ZLECENIOBIORCA      ZLECENIODAWCA 

  

  ………..……………………                       ...….................................................................... 

(podpis)     (pieczątki i podpisy osób reprezentujących zleceniodawcę)  

  

  Data wpływu do Dz. Płac 

  

 

* niepotrzebne skreślić 

https://euc-word-edit.officeapps.live.com/we/wordeditorframe.aspx?new=1&ui=pl&rs=pl&wdenableroaming=1&mscc=1&wdodb=1&hid=6E4663A0-E03F-5000-4101-7F16C31E03BF&wopisrc=https%3A%2F%2Foffice365uksw-my.sharepoint.com%2Fpersonal%2F84417_uksw_edu_pl%2F_vti_bin%2Fwopi.ashx%2Ffiles%2F1a1020b332fa404483ff4e85c25317ba&wdorigin=DocLib&wdhostclicktime=1662726572869&jsapi=1&jsapiver=v1&newsession=1&corrid=b90f44a5-13f0-4c08-9358-ce8e4f3fed46&usid=b90f44a5-13f0-4c08-9358-ce8e4f3fed46&sftc=1&cac=1&mtf=1&sfp=1&wdredirectionreason=Unified_SingleFlush&rct=Medium&ctp=LeastProtected#_ftnref1

