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                                                                                       Załącznik nr 4A do umowy




Umowa zachowania poufności do umowy nr ……/24

zawarta w dniu …… r. pomiędzy:
[bookmark: _GoBack]Samodzielnym Publicznym Specjalistycznym Zakładem Opieki Zdrowotnej z siedzibą 
w Lęborku, adres: ul. Juliana Węgrzynowicza 13, 84-300 Lębork, wpisanym do rejestru stowarzyszeń, innych organizacji społecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sądowego prowadzonego przez Sąd Rejonowy Gdańsk Północ w Gdańsku, VIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem KRS 0000009022, Regon 770901505, NIP 841-14-61-899, zwanym w treści umowy SPS ZOZ reprezentowanym przez Zastępcę Dyrektora ds Finansowych Adama Hoffmanna, a  ….. wpisanym do …… pod numerem, Regon, NIP,  zwanym w treści umowy Wykonawcą reprezentowanym przez ….., zwanej dalej łącznie Stronami, a każda oddzielnie Stroną.

§ 1

1. Sformułowanie Informacje Poufne w niniejszej Umowie oznaczają informacje każdego rodzaju, dostarczone lub ujawnione Wykonawcy przez SPS ZOZ lub jego Przedstawicieli, w związku z wykowywaną dla SPS ZOZ usługą, dostawami, rozmowami i negocjacjami, w jakikolwiek sposób, w tym w formie komunikacji elektronicznej, pisemnie lub ustnie odnoszące się do SPS ZOZ, które nie znajdują się w publicznych rejestrach ani nie są publicznie dostępne.
2. W szczególności Informacje Poufne obejmują informacje handlowe, finansowe, techniczne, technologiczne, organizacyjne, know-how. Za Informację Poufną uważa się również fakt zawarcia niniejszej Umowy oraz prowadzenia dyskusji lub negocjacji dotyczących finansowania niezależnie od formy ich wyrażenia (ustnej, pisemnej, wizualnej, dźwiękowej lub jakiejkolwiek innej, utrwalonej w jakikolwiek sposób (w postaci dokumentów, nagrań audialnych, prezentacji, filmów, rysunków, zapisów cyfrowych i innych). 


§ 2

1. Strony zgodnie postanawiają, że Wykonawca będzie zobowiązany zachować w tajemnicy wszelkie Informacje Poufne otrzymane od drugiej Strony i będzie miał prawo wykorzystać je jedynie w celach związanych z wykonania zawartych z SPS ZOZ umów oraz że nie będzie mogła wykorzystać Informacji Poufnych w jakimkolwiek zakresie do innych celów.
2. Wykonawca jest zobowiązany w szczególności do:
1) nieujawniania, nieużywania, niepowielania, nieprzetwarzania i nierozpowszechniania Informacji Poufnych i danych osobowych poza przypadkami, kiedy jest to niezbędne dla należytego wykonania zobowiązań wobec SPS ZOZ,
2) zniszczenia wszelkich kopii Informacji Poufnych i danych osobowych przygotowanych samodzielnie lub otrzymanych od SPS ZOZ niezwłocznie po ustaniu przyczyny, dla której te kopie zostały sporządzone lub przekazane, w szczególności w przypadku zawieszenia lub zaprzestania dyskusji lub negocjacji, przy czym obowiązek powyższy obejmuje także wszelkie raporty, analizy, kompilacje, prezentacje lub inne opracowania sporządzone na podstawie Informacji Poufnych i danych osobowych,
3) zapewnienia przez cały czas wykorzystywania Informacji Poufnych i danych osobowych środków bezpieczeństwa należycie zabezpieczających Informacje Poufne przed nieuprawnionym dostępem lub wykorzystaniem ich przez osoby nieuprawnione oraz zapewnienia ochrony Informacji Poufnych i nośników, na których została utrwalona z zachowaniem najwyższych standardów, przed kradzieżą, zniszczeniem lub utratą w jakikolwiek inny sposób,
4) zapewnienia, że każda osoba, której Informacje Poufne i dane osobowe zostaną ujawnione zostanie uprzednio powiadomiona o treści Umowy oraz zapewnienia, że osoby te będą przestrzegać warunków niniejszej Umowy, tak, jakby same zaciągnęły zobowiązania wynikające z niniejszej Umowy,
5) niezwłocznego powiadomienia SPS ZOZ o każdym przypadku naruszenia powyższych obowiązków oraz każdym nieuprawnionym ujawnieniu lub wykorzystaniu Informacji Poufnych i danych osobowych i każdej próbie ich ujawnienia bądź wykorzystania.
3. Informacje Poufne i dane osobowe mogą być udostępniane jedynie tym Przedstawicielom Wykonawcy, którzy będą bezpośrednio zaangażowani w wykonywanie zobowiązań na rzecz SPS ZOZ i tylko w takim zakresie, jaki będzie niezbędny do wykonania przez tych Przedstawicieli ich obowiązków związanych z wykonywaniem zobowiązań na rzecz SPS ZOZ.
4. Przed ujawnieniem jakiejkolwiek osobie Informacji Poufnych i danych osobowych otrzymanych od SPS ZOZ Wykonawca zobowiązany jest otrzymać od osoby, której Informacje Poufne i dane osobowe mają zostać ujawnione, pisemne zobowiązanie do zachowania poufności o treści analogicznej do niniejszej Umowy.

§ 3

1. Strony postanawiają, że określone niniejszą Umową zobowiązanie do zachowania poufności nie obejmuje:
1) informacji powszechnie znanych, o ile nie stały się one znane w wyniku naruszenia przez kogokolwiek zobowiązania do ich zachowania w tajemnicy,
2) informacji znanych drugiej Stronie przed ich ujawnieniem przez Stronę Ujawniającą, o ile nie stały się jej one znane w wyniku naruszenia przez kogokolwiek zobowiązania do ich zachowania w tajemnicy,
3) informacji uzyskanych od osób trzecich oraz informacji wynikających z przetworzenia tych informacji, o ile te osoby trzecie miały prawo ich posiadania i ujawnienia.
2. Strony postanawiają także, że druga Strona będzie zwolniona z obowiązku zachowania w tajemnicy Informacji Poufnych i danych osobowych, jeżeli obowiązek ich ujawnienia określonej osobie lub osobom będzie wynikał z bezwzględnie obowiązujących przepisów prawa, jednak w każdym przypadku takiego ujawnienia Strona, która ujawni otrzymane od drugiej Strony Informacje Poufne i dane osobowe będzie zobowiązana do natychmiastowego poinformowania SPS ZOZ o obowiązku ujawnienia otrzymanych od niej Informacji Poufnych i danych osobowych, których ujawnienie ma nastąpić lub nastąpiło, chyba że takiemu poinformowaniu sprzeciwiałyby się powszechnie obowiązujące przepisy prawa.
3. Ujawnienie będzie mogło dotyczyć tylko takiej części Informacji Poufnych i danych osobowych, jaka jest niezbędna do wykonania nałożonych przez powszechnie obowiązujące przepisy prawa obowiązków, przy jednoczesnym podjęciu wszelkich niezbędnych działań mających na celu zapewnienie, iż ujawnione Informacje Poufne i dane osobowe będą odpowiednio zabezpieczone i wykorzystane tylko dla celów, dla których zostały ujawnione przez SPS ZOZ.

§ 4

1. Podawanie do publicznej wiadomości Informacji Poufnych i danych osobowych związanych z wykonywaniem wszelkich łączących Strony umów będzie odbywało się po wspólnym uzgodnieniu przez Strony zarówno samego faktu ich podania, jak i sposobu podania i ich treści.
2. W przypadku naruszenia któregokolwiek obowiązku wynikającego z niniejszej Umowy, SPS ZOZ będzie uprawniony do dochodzenia odszkodowania na zasadach ogólnych.
3. Obowiązek zachowania poufności wynikający z niniejszej Umowy trwa przez cały okres obowiązywania jakichkolwiek umów pomiędzy Stronami oraz przez okres 5 lat od wygaśnięcia, odstąpienia lub rozwiązania ostatniej zawartej przez Strony umowy, chyba że z przepisów prawa wynika, iż informacja nie podlega ujawnieniu przez okres dłuższy, a także gdy jej ujawnienie mogłoby wyrządzić lub narazić SPS ZOZ na znaczną szkodę.
4. Wszelkie zmiany niniejszej Umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności.
5. Wszelkie spory wynikające z niniejszej Umowy będą rozstrzygane przez sąd powszechny właściwy dla siedziby SPS ZOZ.
6. Umowa została sporządzona w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze Stron.
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