ZAWIADOMIENIE

Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewngetrznych 1 Administracji w Rzeszowie o zmianie Wzoru umowy na udzielanie §wiadczen

zdrowotnych dla potrzeb SP ZOZ MSWIiA w Rzeszowie w zakresie :

Badan izotopowych

Badan urodynamicznych

Kapilaroskopii

Badan cytologii ginekologicznej

Badan histopatologicznych

Wzrokowych potencjaléw wywolanych

Sekcji zwlok

Badan w kierunku gruzlicy i kontroli biologicznej autoklawéw
Bronchoskopii

10. Swiatlolecznictwa terapeutycznego lampa UVA i UVB
11. Tympanogramu

12. Konsultacji torakochirurgicznych

13. Badan EEG

CoNOR~WNE



Umowa Nr........ocvvvvvinnnnn. /2018
o udzielanie $wiadczen zdrowotnych

zawartaw dniu ......... r. w Rzeszowie na podstawie art. 26, 26a i1 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci
leczniczej (tekst jednolity Dz. U. 2018 poz. 160) pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zakladem Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji
w Rzeszowie

35-111 Rzeszéw, ul. Krakowska 16

REGON 690028840, NIP 8132892063

reprezentowanym przez:

Dyrektora — Zbigniewa Widomskiego

zwanym dalej Udzielajacym zaméwienia,

-----------------------------------------------------------------------------

zwanym w dalszej czgsci umowy Przyjmujacym zamowienie

Moca zgodnego oswiadczenia woli, po przeprowadzeniu konkursu ofert strony umowy ustalaja, co nastepuje:

Lo

§1

Udzielajacy zamowienia zleca Przyjmujacemu zamowienie wykonywanie $wiadczen zdrowotnych
okreslonych w zataczniku nr 1 do umowy dla potrzeb SP ZOZ MSWIiA w Rzeszowie.

Wykonywanie §wiadczen, o ktorych mowa w ust. 1 odbywato si¢ bedzie na podstawie imiennych skierowan
wystawionych przez Udzielajacego zaméwienia.

§2

Swiadczenia zdrowotne wykonywane beda w siedzibie Przyjmujacego zaméwienie.

Przyjmujacy zaméwienie dostarczy do Udzielajacego zamoéwienia nie rzadziej niz raz w tygodniu
na wilasny koszt oryginaty wynikéw badan.

W przypadku zlecenia badan w trybie pilnym Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do przekazania
Udzielajacemu zaméwienia wynikow niezwlocznie po ich uzyskaniu na numer faksu (017) 85-32-770
natomiast oryginaty jak w ustepie 2.

Tryb pilny badania okresla lekarz zlecajacy badanie.

§3

Przyjmujacy zamoéwienie o$wiadcza, ze w ramach prowadzonej dziatalno$ci zajmuje si¢ udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych bedgcych przedmiotem umowy.

§4

Przyjmujacy zamowienie niec moze powierzy¢ wykonania zobowigzan wynikajgcych z niniejszej umowy innej
placowce bez zgody Udzielajacego zaméwienia wyrazonej na pismie.

§5

Za wykonywanie badan Przyjmujacemu zaméwienie przystuguje wynagrodzenie zgodnie z cenami podanymi
w formularzu cenowym stanowigcym zalgcznik nr 1 do niniejszej umowy.

Podstawa do uregulowania naleznosci Przyjmujacego zaméwienie jest faktura lub rachunek wystawiana
na koniec kazdego miesigca, zgodnie z prowadzong ewidencja wykonanych badan.

Przyjmujacy zaméwienie zalgczy kazdorazowo do wystawionej faktury lub rachunku specyfikacje
wykonanych badan wedlug wzoru stanowigcego zatgcznik nr 2 do niniejszej umowy.

Udzielajacy zaméwienia zobowiazany jest do uregulowania naleznosci w terminie 30 dni od daty wystawienia
faktury lub rachunku na rachunek bankowy Przyjmujacego zamoéwienie wskazany w zlozonej
fakturze/rachunku.



§6

1. Przyjmujacy zaméwienie zaptaci Udzielajacemu zamowienia kar¢ umowng w wysokosci 1 % wartosci
danego $wiadczenia za kazdy dzien zwloki w wykonaniu badania.
2.  Zastrzezenie kary umownej nie wytgcza dochodzenia odszkodowania na zasadach ogdlnych.

§7

Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do:

1) Zawarcia umowy od odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu prowadzonej dziatalnosci gospodarczej przez czas
trwania umowy.

2) Dostarczenia Udzielajacemu zamowienia kopii oryginatu polisy ubezpieczeniowej, o ktorej mowa w pkt. 1).

3) Utrzymywania przez caty okres obowigzywania umowy waznosci polisy.

§8

1. Udzielajacy zaméwienie os$wiadcza, iz jest administratorem danych osobowych pacjentow, ktérym
udzielane beda $§wiadczenia zdrowotne objete niniejszg umowa w rozumieniu ustawy z dnia 29 sierpnia 1997
r. o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2016 r. poz. 922 z pdz. zm. ), zwanej dalej Ustawa, oraz
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie
o0 ochronie danych) — zwanym dalej RODO od poczatku jego obowigzywania.

2. Udzielajacy zamowienie dziatajac na podstawie art. 31 Ustawy, powierza Przyjmujacemu
zamoéwienie przetwarzanie danych osobowych, w tym danych wrazliwych wymienionych w ust. 1,
w celu realizacji badan diagnostycznych objetych niniejsza Umowa.

3. Przyjmujacy zamoéwienie jest uprawniony do przetwarzania przekazanych danych osobowych
wylacznie w zakresie oraz w celu zgodnym z niniejsza Umowa.

4. Przyjmujacy zamowienie moze powierzy¢ przetwarzanie przekazanych danych osobowych
podmiotowi trzeciemu wylgcznie za pisemng zgoda Udzielajacego zamowienie.

5. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do zastosowania przy przetwarzaniu danych
osobowych, o ktorych mowa wyzej, zabezpieczenia wszelkich danych a w szczegdlnosci z
zastosowaniem $rodkow technicznych i organizacyjnych o ktérych mowa w art. 36-39 Ustawy.

6. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do przestrzegania w zakresie przekazanych danych,
przepisow Ustawy oraz aktow wykonawczych do tej Ustawy.

7. Zdniem poczatku obowigzywania RODO Przyjmujacy zaméwienie staje si¢ podmiotem
przetwarzajacym 1  przyjmuje na siebie obowigzki wynikajace z tego rozporzadzenia
w szczegblnosci zapisane w Artykule 28.

8. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do trwatego usunigcia powierzonych mu danych
osobowych po wygasnieciu niniejszej] umowy, z zastrzezeniem przechowywania przez
Przyjmujacego zamowienie dokumentacji medycznej przez okres wymagany przepisami prawa.

§9

Umowa zostaje zawarta Na OKIeS 0d ....cceeeeeeenrereecereeceraacennnes FodO civineieieiiiiniieieierencscncennacns r.
§ 10

Jezeli w toku wykonywania umowy wystgpia okolicznosci, ktorych strony nie mogly przewidzie¢ przy
jej zawieraniu, bedzie to podstawa do wystgpienia Stron o renegocjacje warunkoOw umowy.



§11

Umowa ulega rozwigzaniu:

a) zuplywem czasu, na ktory byla zawarta,

b) z dniem zakonczenia udzielania okre$lonych swiadczen zdrowotnych,

¢) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem 3-miesiecznego okresu wypowiedzenia,

d) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku gdy druga strona
razgco narusza istotne postanowienia umowy.

§12

Wszelkie zmiany umowy wymagaja formy pisemnej w postaci aneksu pod rygorem niewaznosci.
§13

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.
§ 14

Spory mogace wynikna¢ z niniejszej umowy beda rozstrzygane przez sad wiasciwy dla siedziby Udzielajacego
Zamoéwienia.

§15

1. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do poddania kontroli Udzielajacego zamodwienia oraz
Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie wykonywania $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem

umowy.
2. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ do uzupelniania danych o zawartej umowie podwykonawstwa
w aplikacji informatycznej udostepnionej przez NFZ (portal NFZ).
§ 16

Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje si¢ do prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej na zasadach
obowiazujacych w publicznych zaktadach opieki zdrowotne;.

§17

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zaméwienia



Nazwa badania

Zalacznik nr 1

Cena . .
Lp. Nazwa badania jednostkowa Czas oczekiwania
na jedno badanie
brutto zl
1
2
3

Przyjmujacy zamo6wienie

Udzielajacy zaméwienia



SPECYFIKACJA WYKONANYCH BADAN

Zatgcznik nr 2

Lp.

Nazwisko i
imie
pacjenta

PESEL
pacjenta

Nazwisko i
imie lekarza
zlecajacego

Data
zlecenia
badania

Rodzaj
wykonanego
badania

Data
wykonania
badania




