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reprezentowanym przez:

Niniejsza umowa Zostaje zawarta w wyniku wyboru najkorzystniejszej oferty w przeprowadzonym
na podstawie art. 26 i nast. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej - konkursie ofert.

§1
1. Przedmiotem umowy jest udzielanie przez Przyjmujgcego Zaméwienie na rzecz pacjentéw Udzielajgcego
zamowienia $wiadczen zdrowotnych w postaci wykonywania badari diagnostycznych w zakresie:
- badan radiologicznych wykonywanych przez lekarza radiologa*
- badan USG gruczotu piersiowego poza NFZ wykonywanych przez lekarza radiologa lub lekarza
ginekologa-potoznika*
- badan USG ginekologiczno potozniczych poza NFz wykonywanych przez lekarza radiologa lub lekarza
ginekologa-potoznika *
- badan endokrynologicznych poza NFZ wykonywanych przez lekarza radiologa lub lekarza
endokrynologa *
zwanych dalej tacznie: , Swiadczeniami”.
2. Udzielajacy zamdéwienia zastrzega, ze podane w zataczniku numer 1 do umowy ilosci poszczegélnych
badar s3 ilosciami orientacyjnymi niezbednymi do obliczenia ceny oferty, a ilo$¢ rzeczywiscie zlecanych badan
bedzie wynikata z potrzeb Zamawiajacego. Dopuszcza sie mozliwoéé zmiany ilosci poszczegdinych badar
w stosunku do iloéci podanych w zataczniku numer 1 przy zachowaniu cen jednostkowych okreslonych
w zfozonej ofercie. Taka zmiana ilodci poszczegblnych badan nie stanowi podstawy do jakichkolwiek roszczeri
Przyjmujgcego Zaméwienie wzgledem Udzielajacego zamowienia w zakresje wykonania niniejszej umowy i nie
ma wptywu na wykonanie wszelkich praw i obowigzkéw wynikajgcych z umowy.
3. Swiadczenia udzielane beda w wymiarze czasu okreslonym w harmonogramie stanowigcym zatgcznik
nr 2 do umowy.
4, Udzielajacy zamdwienia za pewnia:
1) dostep do pomieszczen i gabinetu diagnostycznego spetniajgcego  wymogi sanitarno —
epidemiologiczne;
2) sprzet, urzadzenia i wyposazenia niezbedne do prawidtowej realizacji umowy. Koszty zwigzane
z eksploatacjg i serwisem sprzetu, urzadzeri i wyposazenia ponosi Udzielajagcy Zamodwienia;
3) niezbedne leki oraz sprzet jednorazowy konieczne do prawidfowego wykonania badar.
5. Swiadczenia udzielane beda w Pracowniach USG i RTG Zaktadu Diagnostyki Obrazowej Udzielajacego



zamOwienia mieszczacej sie w budynku Przychodni Specjalistycznej w Zawierciu, ul. Powstaficéw Slaskich 8.
6. Rejestracji pacjentow dokonywat bedzie Udzielajgcy zamdéwienie.
7. Minimalna ilos¢ 0séb udzielajgcych Swiadczer WYNosi .......

§2
1. Przyjmujgcy Zamowienie oéwiadcza, ze spetnia  wszystkie kryteria i wymagania zgodnie
ze standardami wymaganymi dla wykonywania Swiadczen oraz wymagane przez przepisy prawa.
2. Przyjmujacy Zamdwienie o$wiadcza, iz w wykonaniu umowy bedzie kazdorazowo postugiwat sie osobami
posiadajgcymi odpowiednie kwalifikacje zgodne z obowiazujacymi standardami oraz przepisami prawa.
3. Przyjmujacy Zamidwienie oswiadcza, ze posiada obowigzkowe ubezpieczenie, o ktérym mowa

w art. 25 ustawy o dziatalnosci leczniczej i zobowigzuje sie do jego udokumentowania w terminie 30 dni

od daty podpisania niniejszej umowy oraz zobowigzuje sie do zachowania ciggtosci ubezpieczenia przez caty

okres trwania umowy.
4. Przyjmujacy Zamowienie przyjmuje petng odpowiedzialnoéé za rzetelnoéé udzielania Swiadczer

i ich wynikdow.

5: Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje sie do:

a. prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej, stosownie do przepiséw obowigzujacych
publicznych zaktadach opieki zdrowotnej oraz wymogow wynikajgcych z obowiazujacych przepiséw
prawa i w zgodzie z wewnetrznymi aktami prawnymi Udzielajagcego Za méwienie;

b. zapewnienia ciggtosci udzielania Swiadczern w catym okresie obowigzywania umowy.

§3
1. Wynagrodzenie Przyjmujgcego Zamdwienie za nalezyte wykonanie catej umowy nie moze przekroczy¢
KINODY coossmeremeersmeseniverses ZHISTORVIITE oihvsiiesos s e oo O EHTLO,

2. Strony ustalajg, ze Udzielajacy Zaméwienia bedzie ptacit Przyjmujacemu Zamdwienie wynagrodzenie miesieczne
obliczone jako suma iloczyn6w iloéci wykonanych w danym miesigcu kalendarzowym badan i cen jednostkowych
za wykonane badania zgodnie z zatacznikiem nr 1 do umowy.

3. Wynagrodzenie pfatne bedzie przelewem w terminie 14 dni od daty otrzymania prawidtowo wystawionej
faktury (lub rachunku) na wskazany przez Przyjmujacego zaméwienie rachunek bankowy. Jezeli termin
ptatnosci przypadnie na dzieri wolny od pracy, ptatnos¢ nastapi w pierwszym dniu roboczym przypadajgcym
po wyznaczonym terminie ptatnosci.

4. Zadzien zaptaty uwazany bedzie dzieri obcigzenia rachunku Udzielajgcego Zaméwienia.

5. Cena za udzielenie Swiadczenia ujeta na fakturze musi odpowiadac cenie okreslonej w zatgczniku nr 1
do umowy. Do kazdej faktury Przyjmujacy Zamdwienie dotaczy wykaz udzielonych w danym miesigcu
Swiadczen.

6. W przypadku opdinienia w zaptacie wynagrodzenia Przyjmujacemu Zamdwienie przystugiwaé bedzie
prawo zgdania odsetek ustawowych.

§4
1. Przyjmujgcy Zamowienie o$wiadcza, ze w zakresie wykonywania niniejszej umowy poddaje sie kontroli
Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach okreslonych w ustawie

z dnia 27 sierpnia 2014 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
w zakresie wynikajagcym z umowy zawartej z Oddziatem NFZ.
2. Przyjmujacy Zamoéwienie obowigzuje sig niezwiocznie poinformowaé Udzielajagcego zaméwienia
o kontroli przeprowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia w zwiazku z realizacja niniejszej umowy.
3. Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje si¢ podda¢ kontroli Udzielajagcego zamdwienia oraz innych
uprawnionych organdw i podmiotdw w zakresie realizacji niniejszej umowy.
§5
1. Strony zobowigzuja sie do wzajemnego, biezacego informowania o wszelkich dziataniach i okolicznoéciach
mogacych mie¢ wptyw na sprawne i efektywne wykonanie niniejszej umowy, jak i warunkéw realizacji
Swiadczen zdrowotnych wymaganych przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
2. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sig do zachowania w tajemnicy warunkéw realizacji niniejszej umowy
oraz wszelkich informacji z nig zwigzanych.
3. Zatgcznikiem numer 3 do niniejszej umowy jest umowa okreslajgca zasady przetwarzania danych
osobowych.



§6

1. W przypadku nieudzielenia lub nienalezytego udzielenia zleconego Swiadczenia, z przyczyn lezacych
po stronie Przyjmujgcego Zamdwienie, Udzielajagcy Zaméwienia moze natozyé na Przyjmujacego
Zamowienie kare umowng w wysokoéci 100 7t za kazdy przypadek nieudzielenia lub nienalezytego
udzielenia zleconego Swiadczenia. Udzielajacy Zamdwienia po umozliwieniu Przyjmujacemu Zamdwienia
zfozenia wyjasnien w wyznaczonym terminie podejmie decyzje o natozeniu lub o odstgpieniu od natozenia
kary.

2. W przypadku gdyby na skutek niewykonania lub nienalezytego wykonania niniejszej umowy przez
Przyjmujacego Zamodwienie, Udzielajacy Zamodwienia ponidst szkode w wysokosci przekraczajacej
naliczone kary umowne Udzielajgcy Zamdwienia ma prawo dochodzi¢ odszkodowania uzupetniajgcego.

3. W przypadku podejrzenia niewfasciwego wykonania badania przez Przyjmujacego zamowienie
Udzielajagcy zaméwienia w terminie 12 godzin od wykonania kwestionowanego badania, poinformuje
Przyjmujacego Zaméwienie o zaistniatym podejrzeniu oraz moze zobowigza¢ Przyjmujgcego zamdwienie
do powtérnego wykonania badania w Wyznaczonym terminie na koszt Przyjmujgcego Zamoéwienia.

§7

1. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony 18 miesiecy od dnia 1.04.2020r.

2. Do realizacji umowy oraz biezgcych kontaktéw ze strony Udzielajacego Zaméwienia upowazniony/a bedzie

Pan/Pant .....oconm , @ Ze strony Przyjmujacego ZamOWIENIE ..cveveeveeverveereierisesesssssnsesns

3. O zmianie danych, os6b, o ktérych mowa w ust. 1 Strony maja obowigzek powiadomi¢ druga strone w formie

pisemnej, faxem lub mailowo. W stosunku do drugiej Strony zmiana bedzie skuteczna z chwilg jej zawiadomienia.

Takie powiadomienie nie stanowi zmiany Umowy.

§8

1. Umowa moze zostac rozwigzana za porozumieniem stron w kazdym czasie.
2. Umowa moze zosta¢ rozwigzana poprzez o$wiadczenie jednej ze stron, z zachowaniem trzymiesiecznego
okresu wypowiedzenia koriczacego sig z ostatnim dniem miesigca kalendarzowego.
3. Udzielajgcy Zaméwienia moze rozwigza¢ niniejsza umowe z zachowaniem 2-dniowego okresu
wypowiedzenia w przypadku:
a) utraty przez Przyjmujgcego Zamdwienie uprawniert lub mozliwoéci do wykonywania éwiadczen
bedacych przedmiotem niniejszej umowy;
b) nienalezytego udzielania $wiadczed przez Przyjmujgcego Zamowienie lub bezpodstawnego
ograniczenia ich zakresu;
c) ograniczenia dostepnosci $wiadczen lub zawezenia ich zakresu;
d) braku nalezytej dbafosci w wykonaniu obowigzkéw sprawozdania i dokumentowania udzielanych
Swiadczen.

4. Udzielajgcy Zamdwienia moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadku razacego
naruszenia przez Przyjmujacego Zamowienie obowigzkéw okreslonych w umowie. Przez razgce
naruszenie istotnych postanowieri umowy rozumie sie naruszenie obowigzkéw umownych jesli zostato
tak nazwane w umowie lub inne zawinione dziatanie lub zaniechanie danej strony umowy skutkujgce tym,
ze konkretne obowigzki tej strony okreslone w niniejszej umowie nie sg realizowane w ogéle lub
s realizowane w sposob sprzeczny z zasadami okreslonymi w niniejszej umowie lub wynikajgcymi z
obowigzujgcych przepiséw prawa.

5. Przyjmujgcy Zamowienie jest uprawniony do rozwigzania umowy z zachowaniem 30-dniowego okresu
wypowiedzenia w przypadku zalegania przez Udzielajgcego Zamowienia z zaptata wynagrodzenia przez
okres dtuzszy niz 2 miesigce.

§9

1. Wszelkie zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg zastosowanie majg powszechnie obowigzujgce przepisy

prawa, a w szczegolnosci ustawy o dziatalnosci leczniczej oraz ustawy — Kodeks Cywilny.

3. Ewentualne spory powstate w zwigzku z realizacjg umowy rozstrzygac bedzie sad wiasciwy miejscowo dla

siedziby Udzielajgcego Zamowienia.



4. Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednej dla kazdej ze stron.

5. Nastepujace zataczniki do umowy stanowig jej integralne czesci:

Zatgcznik nr 1 — Oferta na udzielanie przez lekarzy specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych w zakresie
wykonywania i opisywania badari RTG, USG w Poradniach Szpitala Powiatowego w Zawierciu

Zatacznik nr 2 — Harmonogram

Zatacznik nr 3 — Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych

Udzielajgcy Zaméwienia Przyjmujacy Zaméwienie
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