UMOWA
zawarta w dniu '/0 ..................... 2012 r. w Kielcach pomigdzy Powiatem Kieleckim
al. IX Wiekéw Kiele 3, 25-516 Kielce, NIP 959-12-94-592, REGON 291019755,
reprezentowanym przez:

1. Zdzislawa Wrzalke — Staroste
2. Jacka Baranskiego — Czlonka Zarzadu
zwanym dalej ,,Dotujacym”

a
Szpitalem Powiatowym w Chmielniku reprezentowanym przez:

Jolant¢ Rybezyk - Dyrektora Szpitala
zwanym dalej ,Dotowanym”

Na podstawie art. 114 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2011 r. Nr 112 poz. 654 z pézn. zm.) oraz w zwigzku z zal. nr 11
wDotacje celowe na 2012 r.” do Uchwaly Nr IX/2/12 Rady Powiatu w Kielcach z dnia
30 stycznia 2012 r. w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Kieleckiego na 2012 rok oraz
w zwigzku z Pre -Umowg Nr  WND-RPSW.02.02.00-26-019/10 o dofinansowanie
Projektu pn.: ,,Wdrozenie e-uslug medycznych wraz ze stworzeniem Zintegrowanego
Systemu Informatycznego w Szpitalu Powiatowym w Chmielniku” wspoélfinansowanego
z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Dzialania 2.2 ,,Budowa
infrastruktury  spoleczenstwa innowacyjnego osi priorytetowej 2 , Wsparcie
innowacyjnosci, budowa  spoleczeristwa  informacyjnego oraz wzrost potencjalu
inwestycyjnego regionu” zawartej pomiedzy Zarzadem Wojewodztwa Swi{:tokrzyskiego
a Szpitalem Powiatowym w Chmielniku w dniu 14 grudnia 2010 r., strony zawierajg
umowe nastepujacej tresci:

§1
I. Przedmiotem niniejszej umowy jest przekazanie dotacji celowej w wysokosci 176.470 zl.
z budzetu Powiatu Kieleckiego dla Szpitala Powiatowego w Chmielniku, jako wklad wiasny
na zadanie inwestycyjne pn.. ,Wdrozenie e-uslug medycznych wraz ze stworzemiem
Zintegrowanego Systemu Informatycznego w Szpitalu Powiatowym w Chmielniku”.
2. Przyznana kwota dotacji bedzie przekazana bezposrednio na wyodrgbniony rachunek
bankowy, ktérego posiadaczem jest Szpital Powiatowy w Chmielniku.

§2
Dotowany jest zobowiazany do prowadzenia wyodrgbnionej ewidencji ksiggowej
otrzymanych srodkéw na realizacj¢ umowy i wydatkow zwigzanych z jej realizacja.

§3

Dotowany jest zobowiazany do realizowania pelnego zakresu rzeczowego inwestycji, zgodnie
z pre-umowaq zawartg z Instytucja Zarzadzajaca.



§4

Umowa zostaje zawarta na czas okre§lony do 28 grudnia 2012 r. i w tym terminie Dotowany
zobowiazany jest do zlozenia pisemnego rozliczenia finansowego wraz z kserokopiami faktur.

§5

Dotacja wykorzystana niezgodnie z przeznaczeniem lub pobrana w nadmiernej wysokosci
podlega zwrotowi, wraz z odsetkami przy odpowiednim zastosowaniu zasad okre$lonych

w art.
poz. 1

252 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. Nr 157,
240 z pézn. zm.).
§6

Dotowany zobowigzuje si¢ do:

1)
2)

3)

4)

1)

2)

przestrzegania zasad wynikajacych z ustawy prawo zaméwien publicznych,
prowadzenia dokumentacji w sposob umozliwiajacy oceng wykonania zadania pod
wzgledem rzeczowym i finansowym,
poddania si¢ kontroli przeprowadzonej przez Dotujacego, zarowno w trakcie trwania
zadania, jak 1 w terminie do 12 miesigcy po jego zakonczeniu,
zapewnienia Dotujacemu wgladu we wszystkie dokumenty, zwigzane z realizacja
niniejszej umowy w kazdej jej fazie.

§7
Dotowany zobowiazany jest do zloZenia pisemnego rozliczenia finansowego wraz
z kserokopiami faktur. Rozliczenie dotacji powinno by¢ zgodnie z zasadami
okreslonymi w Dziale V ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej.
Niewykorzystang cz¢§¢ $rodkow finansowych Dotowany zwrdci na rachunek
bankowy Dotujacego w ciggu 15 dni od okreSlonego w umowie dnia wykonania
zadania.

§8

Wszystkie zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemne;.

§9

W sprawach nie uregulowanych umowa majq zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego oraz
ustawy o finansach publicznych.

§ 10

Ewentualne spory wynikle na tle wykonywania umowy rozstrzyga wlasciwy sad powszechny.

§11
Umowg sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.
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