M STAROSTWO POWIATOWE w KEDZIERZYNIE-KOZLU
47-220 Kedzierzyn-Kozle, Plac Wolnosci 13
T -
"‘t tel. (077) 472-32-00; 483-31-08 fax (077) 472-32-95
e-mail: starostwo@powiat.kedzierzyn-kozle.pl, www.powiat.kedzierzyn-kozle.pl

Kedzierzyn-Kozle, 26.11.2020r.

ZP.033.22.2020

ZAPROSZENIE DO WSP(')LPRACY Z. POWIATOWYM ZESPOLEM DS. ORZEKANIA
O NIEPELNOSPRAWNOSCI W KEDZIERZYNIE-KOZLU UL. JUDYMA 5

Starostwo Powiatowe w Kedzierzynie-Kozlu zaprasza do wspotpracy z Powiatowym Zespolem ds.
Orzekania o Niepelnosprawnosci, ktéry zatrudni lekarza — czlonka skladu orzekajacego o specjalnosci:

- lekarz laryngolog ze specjalizacja co najmniej pierwszego stopnia, posiadajacego prawo wykonywania zawodu.

I. Przedmiot wspolpracy i wymagania:

1. Zadania lekarza w Zespole:

- udzial w posiedzeniach skltadow orzekajacych Zespotu, przeprowadzenie badania lekarskiego, wywiadu oraz
analiza materialu dowodowego dokumentujacego stan zdrowia orzekanego i wypetnienie na tej podstawie oceny
stanu zdrowia — w trakcie posiedzenia sktadu orzekajacego zakonczonego podpisaniem wydanego orzeczenia
o stopniu niepetnosprawnosci (obligatoryjnie),

- weryfikacja zlozonej dokumentacji medycznej w zakresie kompletnosci oraz koniecznosci jej uzupetnienia
o niezbgdne wyniki badan diagnostycznych oraz inne dokumenty zwigzane ze stanem zdrowia osoby
zainteresowanej mogace mie¢ wplyw na ustalenie stopnia niepetnosprawnosci; (fakultatywnie).

2. Warunkiem niezb¢dnym udziatu lekarza — cztonka zespotu w posiedzeniach sktadoéw orzekajacych jest odbycie
jednodniowego szkolenia organizowanego przez Wojewodzki Zespot ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w Opolu,
zakonczonego zdobyciem zaswiadczenia uprawniajagcego do orzekania o niepelnosprawnosci 1 stopniu
niepetnosprawnosci. Szkolenia odbywaja si¢ w Wojewoddzkim Zespole do Spraw Orzekania o Niepetnosprawnosci
w Opolu i sg bezplatne. Warunkiem zgloszenia do udzialu w szkoleniu jest powotanie osoby zainteresowanej do
sktadu Powiatowego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Kedzierzynie-Kozlu.

3. Lekarz — przewodniczacy sktadow orzekajacych zatrudniony bedzie w Zespole na podstawie umowy cywilno-
prawnej. Przedmiotem umowy bedzie wydanie stosownego orzeczenia, za ktdre zleceniobiorca otrzymuje
wynagrodzenie w wysoko$ci okreslonej Zarzadzeniem nr 40/2020 Starosty Powiatu Kedzierzynsko-Kozielskiego
z dnia 28.09.2020 roku w sprawie okreSlenia stawek wynagrodzenia dla czlonkéw Powiatowego Zespotu
ds. Orzekania o Niepetnosprawnosci (stanowiacej zatacznik nr 2 do niniejszego zaproszenia).

4. Sktady orzekajgce Zespotu =zbieraja si¢ w siedzibie Powiatowego Zespolu do Spraw Orzekania
o Niepelnosprawnosci w Kedzierzynie-Kozlu ul. Judyma 5 od poniedzialku do piatku w godzinach
przedpotudniowych i popotudniowych (do uzgodnienia z lekarzem).

5. Okres realizacji wspolpracy: od daty podpisania umowy do 31.12.2021r.

| 1. Warunki wspélpracy i wymagane dokumenty

a.  Warunkiem wspotpracy jest spetnienie wymogdéw kwalifikacyjnych jakie powinien spetnia¢ lekarz, okreslonych
w § 21 ust. 1 pkt. 3 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r.
w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepetnosprawnosci.
b. Wykonaweca - lekarz spelni niniejszy warunek wspotpracy przedstawiajac ponizsze dokumenty:
- kserokopia dyplomu ukonczenia akademii medycznej (oryginat dokumentu do wgladu),
- kserokopia dokumentu uprawniajacego do wykonywania zawodu lekarza (oryginal dokumentu do wgladu),
- kserokopia zaswiadczenia ukonczenia specjalizacji (oryginat dokumentu do wgladu).
c. Wykonawca w celu potwierdzenia wspotpracy wraz z ww. dokumentami ztozy rowniez:
- os$wiadczenie o wspolpracy jako cztonek zespotu orzekajacego — zatacznik nr 1.
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Termin i sposéb skladania ofert.

Oswiadczenia i dokumenty okre§lone w pkt. II nalezy ztozy¢ w terminie do 31.12.2020 roku
w nastgpujacych formach:

1. Skandéw na adres poczty elektronicznej: pzon@powiat.kedzierzyn-kozle.pl

2. Pisemnie na adres: Starostwo Powiatowe w Kedzierzynie-Kozlu, Powiatowy Zespét Ds. Orzekania
o Niepelnosprawnosci, ul. Judyma 5, 47-220 Kedzierzyn-Kozle.

3. Osobiscie w siedzibie Powiatowego Zespolu Ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci, ul. Judyma 5, 47-220
Kedzierzyn-Kozle (parter, pok. Nr 3).

V. Przetwarzanie danych osobowych.

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Starosta Kedzierzynsko-Kozielski z siedzibg 47-220
Kedzierzyn-Kozle Plac Wolnosci 13. Administrator jest to osoba lub podmiot, ktora decyduje co si¢ bedzie dziato
z Panstwa danymi osobowymi.

Inspektorem Ochrony Danych jest Krzysztof KSIESKI, 47-220 Kedzierzyn-Kozle Plac Wolnosci 13, pokoj nr 37.
W razie jakichkolwiek watpliwosci zwigzanych z przetwarzaniem Panstwa danych, prosze nie wahaé si¢
skontaktowa¢ z nim pod adresem: k.ksieski@powiat.kedzierzyn-kozle.pl tel. 774052777 lub osobiscie po
uprzednim potwierdzeniu wizyty telefonicznie . Inspektor czuwa nad bezpieczenstwem Panstwa danych osobowych
w urzedzie.

Panstwa dane osobowe uzyskane przez Starostwo Powiatowe wykorzystujemy wylacznie w celu prowadzenia
procedury zmierzajacej do wspolpracy z PZON Kedzierzyn-Kozle i podpisania stosownej umowy. Podstawa
przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 pkt b i c RODO. W przypadku danych dodatkowych (np. numer
telefonu, adres mailowy) przetwarzanie odbywa si¢ na podstawie Panstwa zgody art. 6 ust.1 pkt a) RODO, ktéra moze
by¢ w kazdej chwili wycofana.

Panstwa dane osobowe nie s3 udostgpniane innym odbiorcom danych w rozumieniu art. 4 pkt. 9 RODO.

Starostwo Powiatowe w ramach prowadzonego postepowania nie przekazuje Panstwa danych osobowych do panstwa
trzeciego, czyli poza obszar Unii Europejskiej czy Europejskiego Obszaru Gospodarczego.
Panstwa dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbgdny do realizacji celu przetwarzania, lecz nie krocej
niz okres wskazany w Rozporzadzeniu Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011 r w sprawie instrukcji
kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazow akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dziatania
archiwow zaktadowych i okres ten wynosi 10 lat lub 50 lat ( w zalezno$ci od rodzaju podpisanej umowy).
Panstwa prawa zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych:

» prawo dostepu do swoich danych osobowych oraz prawo uzyskania ich kopii art.15 ust.1 RODO

» prawo do sprostowania danych (jezeli Panstwo uwazaja, ze zebrane dane sg nieprawidtowe) art.16 RODO.

» prawo do usunigcia danych art.17 RODO (w przypadku przetwarzania na podst.art.6 ust.1 pkt a RODO)

» prawo do ograniczenia przetwarzania art.18 RODO
Majg Panstwo prawo wnie$¢ skarge do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki 2, 00-193 warszawa
jezeli uwazajg Panstwo, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy prawa.
Dane osobowe podane przez Panstwa sg dobrowolne, lecz ich niepodanie uniemozliwia zawarcie umowy.
Panstwa dane osobowe nie beda podlegaly zautomatyzowanym procesom podejmowania decyzji, w tym profilowaniu.

Szczegélowych informacji udziela:

Ko

rnelia Po$piech-Géreczna - przewodniczaca Powiatowego Zespolu do Spraw Orzekania

o Niepelnosprawnosci w Kedzierzynie-Kozlu tel. 77 405 27 84.
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Zatgcznik nr 1

/pieczgé adresowa wykonawcey/

Oswiadczenie o wspolpracy jako czlonek zespolu orzekajacego

Ja nizej podpisany/a:

(petna nazwa/firma, adres)

odpowiadajac na ogloszenie o zaproszeniu do wspolpracy z Powiatowym Zespotem Ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci nr ........... zdnia............. zobowiazuje¢ si¢ podja¢ wspotprace jako cztonek sktadu
orzekajacego o specjalnosci - lekarz .................ooveni

Oswiadczamy ponadto, zZe:

a) zapoznaliSmy si¢ ze warunkami zaproszenia do wspoélpracy nr .............. z dnia .............
a takze projektem umowy oraz wszystkimi innymi dokumentami i akceptujemy je bez zastrzezen oraz
uznajemy si¢ za zwigzanych okreslonymi w nich warunkami,

b) uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta przez okres 60 dni od uptywu terminu sktadania ofert,

c) w przypadku spelienia warunkow okreslonych w przedmiotowym zaproszeniu zobowigzujemy si¢
do podpisania umowy na warunkach w niej okreslonych miejscu i terminie wskazanym przez
zamawiajacego,
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