ZAKEAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH
Oddziat w Rybniku

Inspektorat w Wodzistawiu glqskirp

ul, Witosa 30, 44-300 Wodzistaw Slaski

o rozlozenie na raty naleznosci z tytulu skladek

pomig¢dzy Oddzial w Rybniku Inspektorat w Wodzislawiu Slqskim
ul. Witosa 30

44-300 Wodzistaw Slaski

zwanym dalej Wierzycielem

a

SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU

zam./z siedzibg w RYBNIK

ENERGETYKOW 46

44-200 RYBNIK

reprezentowanym przez

(oo, Modam Qe o oy — Dypetdoy

oznaczonym identyfikatorami:
NIP 6422585351 REGON 272780323 PESEL -
Dowdd osobisty / paszport seria -

zwanym dalej Dhuznikiem

zawarta zostala umowa o nastepujacej tresci.

§1.

1. Na podstawie art. 29 ust. 1 i la ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen
spolecznych (tekst jednolity Dz. U, z 2016r. poz. 963) Strony zawieraja umowg o rozlozenie na raty

naleznosci z tytutu skladek.

2. Uzyte w niniejszej umowie okre$lenia sg tozsame ze znaczeniem nadanym im w ustawie powolanej

= 8
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§2.

1. Wierzyciel rozklada na raty naleznoéci z tytutu sktadek w ogélnej kwocie 1667150,12 z1, w tym

z tytulu nastepujacych naleznosci:

Ubezpieczenia od 06-2016
siolece (1Y do 06-2016 1215912,95 0,00 0,00 0,00 121591295
Ubezpieczenie od 06-2016
witowotne (32) | do 062016 347674,09 0,00 0,00 0,00 347674,09
Fundusz Pracy
i Fundusz
Gwarantowanych | od 06-2016
Cortadined do 06-2016 85707,83 0,00 0,00 0,00 85707,83
Pracowniczych
(33)
Fundusz
Emerytur od 06-2016
Pamastavwrydh do 06-2016 17855,25 0,00 0,00 0,00 17855,25
(54)
Razem 1667150,12 0,00 0,00 0,00 1667150,12

2. Odsetki za zwloke, o ktérych mowa w ust. 1, naliczone zostaly na dzien zlozenia wniosku przez

Dhuznika o roztozenie naleznosci na raty zgodnie z art. 29 ust. 2 ustawy powolanej w § 1.

§3.

Dluznik uznaje kwote naleznosci, o ktorych mowa w § 2.

§ 4.

1. Dluznik zobowiazuje sie do oplacania poszczegdlnych rat naleznosci z tytutu skfadek, w terminach
wynikajacych z ustalonego w ust. 3 harmonogramu splat, w wysokosci ustalonej odrgbnie dla

kazdego z tytutu zobowiazan.

2. Zgodnie z przepisem art. 29 ust. 4 ustawy powolanej w § 1, kwota naleznosci z tytutu skladek, ktore

podlegaja roztozeniu na raty, ustalona zostata z uwzglednieniem optaty prolongacyjnej, naliczonej
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na zasadach i w wysokosci przewidzianej przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja

podatkowa (Dz. U. z 2015 r. poz. 613, z p6zn. zm.).

Laczna wysokos$¢ naliczonych oplat prolongacyjnych, o ktérych mowa w ust. 3, wynosi 37149,00 zt,

co stanowi 50% stawki odsetek za zwloke, obowiazujacej w dniu zawarcia niniejszej umowy.

3. Strony ustalajg nastgpujace harmonogramy sptat:

1)

2)

3)

4

Ubezpieczenia spoleczne — stanowi zatgeznik numer 1;

Raty nalezy wplaca¢ na rachunek: nma konta 83 1010 1023 0000 2613 9510 0000
oznaczajac poszezegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — , Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesiac i rok wyznaczonego terminu

560

raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer nini€jSzej UMOWY, L. cuveeeeersTesserseresessensnsesnen:
Ubezpieczenie zdrowotne - stanowi zatacznik numer warto$é pola 2;

Raty nalezy wplaca¢ na rachunek: na konta 78 1010 1023 0000 2613 9520 0000
oznaczajac poszczegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 —, Typ wptaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesiac i rok wyznaczonego terminu

raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer niniejszej umowy, tj.‘:;.%o ...................... .

Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych - stanowi zatacznik numer

4,

Raty nalezy wplaca¢ na rachunek: na komta 73 1010 1023 0000 2613 9530 0000
oznaczajac poszczegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — . Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesiac i rok wyznaczonego terminu

raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer niniejszej umowy, tj. ........ gfoO .....................
Fundusz Emerytur Pomostowych - stanowi zatgcznik numer 3;

Raty nalezy wplacaé na rachunek: na konta 68 1010 1023 0000 2613 9540 0000
oznaczajac poszczegélne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — , Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisaé¢ miesiac i rok wyznaczonego terminu

. » ] . . d'/
raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisaé numer niniejszej umowy, tj. «....... (‘30 ...................

4. Za dzien zaplaty raty uwaza sie dzien obciazenia rachunku bankowego Diuznika.

5. Wplata roztozonych na raty naleznosci z tytutu skladek dokonana po uptywie terminu okreslonego

w harmonogramie splat lub dokonana w terminie, lecz w wysokosci nizszej niz nalezna, bedzie

.
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rozliczona na skladki i na odsetki za zwloke naliczane na zasadach okreslonych w ustawie powotanej
w § 4 ust. 2.

6. Platno$ci mozna dokonywaé w formie bezgotowkowej w drodze obcigzenia rachunku bankowego
phatnika sktadek w instytucji platniczej w rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o ustugach
platniczych (Dz. U z20l4r. poz. 873, zpdzn.zm.) lub w formie przekazu pienigznego
za poérednictwem instytucji platniczej lub biura ustug ptatniczych w rozumieniu ustawy o ustugach
platniczych.

§5.

Z tytutu zawarcia niniejszej umowy Wierzyciel zobowigzuje sig do:

1) podjecia dziatan zmierzajacych do zawieszenia wezesniej wszezgtych i niezakonczonych postgpowan
egzekucyjnych dotyczacych naleznodci z tytutu skladek objetych niniejszg umowa;

2) niewszczynania i niewznawiania postepowar egzekucyjnych przez okres obowigzywania umowy
w stosunku do naleznodci z tytutu sktadek objetych niniejszg umowa;

3) podjecia dziatan zmierzajacych do umorzenia postgpowania egzekucyjnego dotyczgcego naleznoscei
objetych niniejsza umowg po catkowitej ich splacie zgodnie z ustalonym harmonogramem splat oraz

uregulowaniu naleznych kosztow egzekucyjnych.

§6.

Zawarcie niniejszej umowy powoduje, iz bieg terminu przedawnienia naleznosci z tytutu skladek
objetych niniejsza umowa ulega zawieszeniu. Zawieszenie biegu terminu przedawnienia nastepuje

od dnia zawarcia niniejszej umowy do dnia platnosci ostatniej raty okreslonej w harmonogramie spiat.

§7.

1. Niniejsza umowa ulega rozwiazaniu w przypadku wystapienia cho¢by jednej z ponizej wymienionych
okolicznosci:

1) gdy Dhznik posiada nieoptacone — na wszystkie fundusze tacznie — dwie raty ukiadu, ktorych
termin wymagalnosci uptynat;

2) gdy Dhuznik oplacit raty w czesciowej wysokosci i w wyznaczonym przez Zakiad terminie nie
uregulowal réznicy wraz zodsetkami za zwlok¢ naliczonymi na zasadach okreslonych
w Ordynacji podatkowej do dnia wplaty wlacznie;

3) gdy Dhuznik nie wywiazywal sie z obowigzku oplacania skladek biezacych, ktorych termin
platnosci przypadat w dniu badz po dniu zawarcia umowy, przez okres dluzszy niz 14 dni od dnia
ich wymagalnosci, i gdy rdéznica skladek wynikajaca z tego tytulu przekracza kwotg
odpowiadajacg wysokosci kosztow upomnienia;

4) gdy Dhuznik nie optacit naleznosci objetych ukfadem ratalnym w terminie ptatnosci ostatniej raty,

wynikajacym z harmonogramu splaty;
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5) ujawnienia nowych okoliczno$ci nieznanych a istniejacych w dniu podpisania umowy, z ktérych
wynika, ze Dluznik wprowadzil Zaktad w blad w celu uzyskania ulgi w splacie naleznosci
i uniknigcia egzekucji;

6) gdy Diuznik odstapit od realizacji umowy (rezygnacja z realizacji umowy).

2. W sytuacji wystgpienia okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1-5, rozwigzanie umowy nastepuje

z dniem nastgpujacym po dniu, w ktérym nastapila jedna z wymienionych przestanek.

(%]

W sytuacji wystgpienia okolicznosci, o ktérych mowa w ust. I pkt 6, rozwigzanie umowy nastepuje
z dniem wskazanym przez Dhuznika w pisemnym oswiadczeniu, nie wczeéniej jednak niz z dniem

jego ztozenia w Zakladzie.

4. Po rozwigzaniu umowy, naleznosci z tytulu skladek stajg sie wymagalne wraz z odsetkami za zwloke,
naliczonymi na zasadach okreslonych w ustawie powolanej w § 4 ust. 2 i podlegaja sciagnieciu

W trybie przepiséw o postepowaniu egzekucyjnym w administracji lub egzekucji sadowe;.

§8.

Zmiany warunkéw niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§9.

Niniejszg umowg sporzadzono w dwach jednobrzmiacych egzemplarzach, po Jednym dla kazdej ze Stron.

§ 10.

Postanowienia niniejszej umowy wchodza w zycie z dniem podpisania.

[
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Kazda strona Umowy powinna by¢ parafowana przez Diuznika i Wierzyciela.

. Umowa powinna by¢ podpisana w Zakladzie Ubezpieczen Spotecznych.

3. W przypadku, gdy do podpisania Umowy nie moze dojé¢ w Zakladzie Ubezpieczen Spolecznych, Zaklad bezzwlocznie
przesyla Umowg do akceptacji i podpisania przez Diuznika przesytka pocztowsg (za potwierdzeniem odbioru) na wskazany
przez Diuznika adres. Podpisana przez Dluznika Umowa powinna by¢ odestana do Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych
w terminie 7 dni od jej dorgczenia.

4. Po potwierdzeniu przez Dluznika warunkéw Umowy, osoba uprawniona w imieniu Zakfadu Ubezpieczen Spolecznych
dokonuje podpisania Umowy. Jeden egzemplarz Umowy zalacza si¢ do akt oraz dokonuje wpisu Umowy do wykazu
ewidencyjnego spraw dotyczacych przyznawania ulg w splacie naleznosci. Drugi podpisany egzemplarz Umowy przekazuje
si¢ Diuznikowi.
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Zatgcznik numer 1

Dotyczy: SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Ubezpieczenie spoteczne - 12 rat.
w tym:
Numer Termin Skladki Oplata | Koszty Optata

raty ptatnosci | Kwota raty | Okres Kwota Odsetki |dodatko| upomnie | prolongacyj
1 16-08-2016| 101 681,00 zt|06-2016| 101 326,00z 0,00z 0,00z 0,00zt 355,00 zt
2 20-09-2016| 102 070,00 zt|06-2016| 101 326,00zt 0,00z 0,00z 0,00z 744,00 zt
3 20-10-2016| 102 403,00 zt|06-2016| 101 326,00z 0,00z 0,00z 000z 107700z
4 21-11-2016| 102 758,00 zt|06-2016| 101 326,00z 0,00z 0,00z 000z 143200z
5 20-12-2016| 103 080,00 zt|06-2016| 101 326,00zt 0,00z 0,00z 0,00z 175400z
6 20-01-2017| 103 425,00 zt|06-2016| 101 326,00zt 0,00z 0,00z 0,00z 2 099,00z
7 20-02-2017| 103 769,00 zt|06-2016| 101 326,00zt 0,00z 0,00z 000z 244300z
8 20-03-2017| 104 080,00 zt{06-2016| 101 326,00zt 0,00zt| 000z 0,00z 275400z
9 20-04-2017| 104 424,00 z+|06-2016] 101 326,00z 0,00z 0,00z 0,00z 309800z
10 22-05-2017| 104 779,00 z4{06-2016| 101 326,00zt 0,00zt 0,00z 0,00z 345300z
11 20-06-2017| 105 101,00 zt{06-2016| 101326,00zf] 0,00zt 0,00z 0,00z 377500z
12 20-07-2017| 105 435,95 z4{06-2016| 101326,95zf 0,00zt 0,00z 0,00z 4 109,00zt
Lacznie 1243 005,95 zt 121591295z 0,00z 0,00z 0,00z} 27 093,00 zt

Samodzielny Publiczny Zaklad Opek: Zdrow:-
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Zatacznik numer 2
Dotyczy: SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Ubezpieczenie zdrowotne - 12 rat.

wtym:
Numer Termin Sktadki Oplata | Koszty Optlata
raty piatnosci | Kwota raty | Okres Kwota Odsetki |dodatko| upomnie | prolongacy
1 16-08-2016| 29 074,00 z4|06-2016| 28 972,00zt 0,00zt 0,00 z 0,00zt| 102,00 zt
2 20-09-2016| 29 185,00 zt|06-2016| 28 972,00zt 0,00z 0,00zt 0,00zt 213,00 zt
3 20-10-2016] 29 280,00 zt|06-2016| 28 972,00z 0,00z 0,00zt 0,00 zt{ 308,00 zt
4 21-11-2016] 29 382,00 zt|06-2016| 28 972,00z 0,00z 0,00z 0,00 zt| 410,00 zt
5 20-12-2016| 29 474,00 z4|06-2016| 28 972,00z 0,00z 0,00z 0,00 zt| 502,00 zt
6 20-01-2017] 29572,00 z4|06-2016| 28 972,00z 0,00z 0,00z 0,00 zt| 600,00 zt
7 20-02-2017| 29671,00 z4{06-2016| 28 972,00z 0,00zt 0,00z 0,00 zt] 899,00 zt
8 20-03-2017| 29 759,00 z4{06-2016| 28 972,00z 0,00zt 0,00z 0,00zt 787,00 zt
9 20-04-2017| 29 858,00 z{06-2016| 2897200z 0,00z 0,00z 0,00 zt] 886,00 zt
10 22-05-2017| 29 959,00 z1{06-2016| 28 972,00zt 0,00z 0,00 zt 0,00 zt| 987,00z
11 20-06-2017| 30 052,00 zt{06-2016| 2897200z 0,00z 0,00zt 0,00 zt| 1 080,00 zi
12 20-07-2017| 30 157,09 z1{06-2016| 28982,09z| 0,00z 0,00zt 0,00 zt| 1175,00 zt
kacznie 355 423,09 zi 347 674,09zt 0,00zi| 0,00zi 0,00zt 7749,00zt
oot PO Clcamy o
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Zatgcznik numer 3
Dotyczy: SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Fundusz Emerytur Pomostowych - 12 rat.

w tym:
Numer | Termin Skladki Optlata Koszty | Opflata
raty ptatnosci | Kwota raty | Okres Kwota Qdsetki |dodatkow| upomnie | prolonga
1 16-08-2016| 1492,00 z¢|06-2016 | 1 487,00 z 0,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 5,00 zt
2 20-09-2016| 1498,00 zt|06-2016 | 1 487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 11,00z
3 20-10-2016| 1 503,00 zt|06-2016| 1 487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 16,00z
4 21-11-2016| 1 508,00 zt|08-2016 | 1 487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 21,00z
5 20-12-2016| 1 513,00 z{08-2016 | 1 487,00 z 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 26,00z -
6 20-01-2017| 1 518,00 zt|06-2016 | 1487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 31,00z
7 20-02-2017| 1 523,00 z1{06-2016| 1487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 36,00z
8 20-03-2017| 1527,00 zt|{06-2016| 1 487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 40,00z
9 20-04-2017| 1532,00 z1{06-2016| 1487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 45,00z
10 22-05-2017| 1538,00 zt|06-2016| 1487,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 51,00zt
11 20-06-2017| 1 542,00 z}{06-2016 | 1487,00 z 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 55,00zt
12 20-07-2017| 1 559,25 z1|06-2016 | 149825 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 61,00zt
kacznie 18 253,25 zi 17 855,25 zt 0,00 zi 0,00z 0,00z 398,00 zt

Samodaielny Publiczny Zeklag Ugnen: £diavease
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Zatacznik numer 4
Dotyczy: SP Z0Z WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych - 12 rat.

w tym:
Numer | Termin Skladki Oplata | Koszty Oplata
raty | platnosci | Kwota raty | Okres Kwota Odsetki |dodatkow| upomnie | prolongac
1 16-08-2016| 7 167,00 zt|06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 2500z
2 20-09-2016] 7 194,00 zt{06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 52,00z
3 20-10-2016] 7 218,00 z{06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00z 76,00z
4 21-11-2016] 7 243,00 z{06-2016| 7 142,00 z! 0,00 zt 0,00 zt 0,00 zt| 101,00 zt
5 20-12-2016| 7 266,00 z1{06-2016| 7 142,00 z! 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt| 124,00z _
6 20-01-2017| 7 290,00 zt{06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 z 0,00 zt| 148,00 z!
7 20-02-2017| 7 314,00 z{06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 172,00 zt
8 20-03-2017| 7 336,00 zt|06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zi 0,00 zt 0,00 zt| 194,00 zt
9 20-04-2017| 7 360,00 zt|06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zt 0,00zt 218,00 z
10 22-05-2017| 7 385,00 z4{06-2016| 7 142,00 zt 0,00 zt 0,00 zi 0,00 zt| 243,00 z
11 20-06-2017| 7 408,00 zt{06-2016| 7 142,00 0,00 zt 0,00 zt 0,00 zt| 266,00 z
12 20-07-2017| 7 435,83 zt|{06-2016| 7 145,83 z 0,00 zt 0,00 zt 0,00 zt| 290,00 z
¥ acznie 87 616,83 zi 85 707,83 zi 0,00 zt 0,00 zt 0,00 zt| 1 909,00 zt

samodzielny Publiczny Zakiad Cipreks Zarowiin
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ZAKELAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH
QOddziat w Rybniku

Inspektorat w Wodzistawiu Slaskim

ul. Witosa 30, 44-300 Wodzistaw Slaski

ANEKS Nr 1

i

/
do Umowy Nr 560 z dnia 28.07.2016r.

o rozlozenie na raty naleznosci z tytulu skladek

pomiedzy Oddzial w Rybniku Inspektorat w Wodzistlawiu Slqskim
ul. Witosa 30

44-300 Wodzistaw Slaski

zwanym dalej Wierzycielem

a

SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU

zam./z siedzibg w RYBNIK

ENERGETYKOW 46/

44200 RYBNIK |

reprezentowanym przez

oznaczonyni“l identyfikatorami:
NIP 6422585351 REGON - PESEL -
Dowdd osobisty / paszport seria -

zwanym dalej Dluznikiem

zawarty zostaje aneks do powotanej wyzej umowy o nastgpujgcej tresci:

§1.

1. Na podstawie § 8 Umowy Nr 56d z dnia 28.07.2016r. Strony zawieraja aneks z urzedu w zwiagzku ze
zmiang wysokosci zadluzenia na FUS i FUZ w wyniku ponownego rozliczenia konta z uwagi na
zlozone zmniejszajace korekty DRA za m-¢ 06/2016. 1

2. Z uwagi na zmiang warunkow splaty naleznosci z tytulu skladek, zostala ponownie ustalona
wysokos¢ oplaty prolongacyjne;.

Strona: 1/4
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§2.

1. Strony ustalaja, ze:

2) zmianie ulega § 2 ust. 1 oraz § 4 ust. 2 i 3 Umowy.

2. W § 2 ust. 1 Umowy otrzymuje brzmienie:

»1. Wierzyciel rozklada na raty naleznosci z tytulu skladek w ogolnej kwocie 1664864,74 zi,
w tym z tytutu nastepujacych naleznosci:

Ubezpieczenia | od 06-2016 /
. 1213719,23° 0 0,00
spoleczne (51) | do 06-2016 ’ 0.0 ’ . B0 laz40
Ubezpieczenie | od 06-2016 p
347 (
Sdrowatne (52} do 062016 582,43 0,00 0,00 0,00 347582,43
Fundusz Pracy
i Fundusz
Gwarantowanych | od 06-2016 [
, 85707,83 0 0,00 \ .83
Swiadczen do 06-2016 ’ 0.0 0.00 Bl 4
Pracowniczych
(53)
vy 0d 062016 | e 1 000 0,00 0,00 17855,25
Pomostowych (54)| do 06-2016
Razem 1664864,74 0,00 0,00 0,00 1664864,74 !

2. W § 4 ust. 2 Umowy otrzymuje brzmienie:

»2. Zgodnie z art. 29 ust. 4 ustawy powolanej w § 1, kwota naleznodci z tytutu skladek, ktore
podlegaja rozlozeniu na raty, ustalona zostala z uwzglednieniem optaty prolongacyjnej, naliczonej na
zasadach iw wysokosci przewidzianej przepisami ustawy z 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja
podatkowa (Dz. U. z 2015 r. poz. 613, z pdzn. zm.). /

Laczna wysoko$¢ naliczonych oplat prolongacyjnych, o ktorych mowa w ust. 3, wynosi 37056,00 zt,
co stanowi 50% stawki odsetek za zwloke, obowigzujacej w dniu zawarcia niniejszej umowy.”.

>
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3. W § 4 ust. 3 Umowy otrzymuje brzmienie:

.3. Strony ustalaja nastepujace harmonogramy splat:

1)

2)

3)

4)

Ubezpieczenia spoleczne - stanowi zatacznik numer 1;

Raty nalezy wplaca¢é na rachunek: na konta 83 1010 1023 0000 2613 9510 0000
oznaczajac poszczegélne wptlaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — , Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 , Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesiac i rok, na ktéry jest wyznaczony
termin zaplaty raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer ninigjszej umowy, tj. ................

Ubezpieczenie zdrowotne - stanowi zatacznik 2;

Raty nalezy wptaca¢ na rachunek: na konta 78 1010 1023 0000 2613 9520 0000
oznaczajac poszczegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — ,, Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesigc i rok, na ktory jest wyznaczony
termin zaplaty raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer niniejszej umowy, tj. ...............

Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych - harmonogram splaty
pozostaje bez zmian; rd

Raty nalezy wpfacaé na rachunek: ma konta 73 1010 1023 0000 2613 9530 0000
oznaczajgc poszczegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — ,, Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 ,Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesigc i rok, na ktdry jest wyznaczony
termin zaplaty raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer niniejszej umowy, tj. ................

Fundusz Emerytur Pomostowych - harmonogram splaty pozostaje bez zmian; .~

Raty nalezy wplaca¢ na rachunek: na konta 68 1010 1023 0000 2613 9540 0000
oznaczajgc poszczegdlne wplaty na blankiecie przelewu, w polu 09 — ,,Typ wplaty” symbolem U,
w polu 10 . Nr deklaracji” — 01, w polu 11 nalezy wpisa¢ miesigc i rok, na ktory jest wyznaczony
termin zapfaty raty, natomiast w polu 12 nalezy wpisa¢ numer niniejszej umowy, tj. ....c..cooeeuen.

§ 3.

Pozostate warunki Umowy pozostajg bez zmian.

§ 4.

Niniejszy aneks sporzadzono w dwéch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

B



§5.

Postanowicnia niniejszego aneksu wchodza w zycie z dniem podpisania przez obie umawiajace sie
strony.

P Z-UEBYREKTORA

s
mgr Zygmumt-Chrzan

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

(data i podpis osoby reprezentujgcej) e (data, pieczatka i podpig osglgy upowaznionej)
2 G

< X, lof@r

Uwagi:

fu—

Kazda strona Aneksu powinna by¢ parafowana przez Dluznika i Wierzyciela.

Aneks powinien by¢é podpisany w Zakladzie Ubezpieczen Spotecznych.

W przypadku, gdy do podpisania Aneksu nie moze doj$¢ w Zakladzie Ubezpieczefi Spolecznych, Zaktad bezzwlocznie
przesyla Aneks do akceptacji i podpisania przez Diuznika przesylka pocztows (za potwierdzeniem odbioru) na wskazany
przez Dluznika adres. Podpisany przez Diuznika Aneks powinien by¢ odestany do Zakladu Ubezpieczen Spotecznych
w terminie 7 dni od jego dorgczenia.

Po potwierdzeniu przez Diuznika warunkéw Aneksu, osoba uprawniona w imieniu Zakfadu Ubezpieczen Spolecznych
dokonuje podpisania Aneksu. Jeden egzemplarz Aneksu zalgcza si¢ do akt oraz dokonuje wpisu Aneksu do wykazu
ewidencyjnego spraw dotyczacych przyznawania ulg w splacie naleznosei. Drugi podpisany egzemplarz Aneksu przekazuje
si¢ Dhuznikowi.
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Zatgcznik numer 1
Dotyczy: SP Z0Z WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Ubezpieczenie spoteczne - 12 rat.

w tym:
Numer | Termin Skladki Optata | Koszty Optlata
raty | platnosci | Kwota raty | Okres Kwota Odsetki |dodatko| upomni| prolongacy;j
1 16-08-2016|" 101 681,00 |06-2016| 101 326,00z 0,00z 0,00z 0,00zt 355,00 zt
2 20-09-2016[~ 102 070,00 zt{06-2016 [ 101 326,00z 0,00 zt| 0,00z 0,00 z} 744,00 zt
3 20-10-2016] 102 403,00 zt|06-2016| 101 326,00z 0,00z 0,00z 0,00z 1077,00z
4 21-11-2016] 102 758,00 z4{06-2016 | 101326,00z{] 0,00z 0,00z 0,00z 143200z
5 20-12-2016] 103 080,00 z4|06-2016| 101326,00zf] 0,002zt 0,00z 0,00z 175400z
6 20-01-2017] 103 425,00 zt{06-2016 | 101 326,00z 0,00zt 0,00z 0,00z 209900zt
7 20-02-2017] 103 769,00 zt|06-2016 | 101 326,00z 0,00z 0,00z 0,00z 2 443,00 zt
8 20-03-2017| 104 080,00 z4|06-2016 | 101326,00z] 0,00z 0,00z 0,00z 2 754,00z
9 20-04-2017| 104 424,00 z4|06-2016 | 101326,00z) 0,00z 0,00z 0,00z 3 098,00zt
10 22-05-2017| 104 779,00 z4|06-2016 | 101 326,00z] 0,00z 0,00z 0,00z 3 453,00z
11 20-06-2017| 105 101,00 z4|06-2016 | 101 326,00z| 0,00z 0,00z 0,00z 377500z
12 20-07-2017| 103 153,23 zt|06-2016 9913323z 0,00z 0,00z 0,00z 4020,00zt
tacznie 1240723,23 21| - 1213 719,23 zt| 7 0,00 zt| 0,00 zt| 0,00 zt| 27 004,00 zt




Zatacznik numer 2
Dotyczy: SP ZOZ WSS NR 3 W RYBNIKU, NIP:6422585351
Ubezpieczenie zdrowotne - 12 rat.

w tym:
Numer | Termin Skiadki Optata | Koszty Optata
raty | platnosci [ Kwota raty | Okres Kwota Odsetki| dodatk [upomnie|prolongacyj
1 16-08-2016] /29 074,00 zt{06-2016| 28 972,00z 0,00z 0,00z 000z] 102,00zt
2 20-09-2016[ <29 185,00 zt|06-2016| 28 972,00 zt| 0,00z 000z] 000z 213,00z
3 20-10-2016] 29 280,00 z{06-2016| 28 972,00z| 0,00zt 0,00z 0,00z 308,00 zt
4 21-11-2016] 29 382,00 z{06-2016| 28 972,00z| 0,00z 0,00z 0,00z 410,00z .-
5 20-12-2016] 29474,00 zt{06-2016| 28 972,00zt 0,00zt 0,00z 0,00z 50200z
6 20-01-2017] 29 572,00 zt{06-2016| 2897200z 0,00z 0,00z 0,00z 600,00 zt
7 20-02-2017] 29671,00 z4{06-2016] 2897200z 0,00z 0,00z 0,00z 699,00 zt
8 20-03-2017] 29 759,00 z4{06-2016| 28 972,00z 0,00zt 0,00z 0,00z 787,00zt
9 20-04-2017] 29 858,00 zt{06-2016| 28 972,00z| 0,00zt 0,00z 0,00z 886,00 zt
10 22-05-2017] 29 959,00 zt{06-2016| 28 972,00z 0,00zt 0,00z 0,00z 987,00 zt
11 20-06-2017] 30 052,00 z{06-2016| 28 972,00 z| 0,00zt 0,00z 0,00z 1 080,00 zt
12 20-07-2017] 30 061,43 z4{06-2016] 28 890,43 z| P,00z 0,00z 000z 1171,00zt
Lacznie 355 327,43 zt 347 582,43 zt|7 0,00 zt| 0,00z| 0,00 zt| 7 745,00 zt




