Zalacznik nr 5

ISTOTNE ZAPISY DOT. WARUNKOW REALIZACJI UMOWY o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych w zakresie badan toksykologicznych i konsultacji toksykologicznych

Przyjmujgcy zaméwienie przedstawi tres¢ umowy - wedlug wlasnego wzoru. Przestawiona umowa
ma w swej treSci zawiera¢ postanowienia zawarte ponizej. W przypadku watpliwosci, niejasnosci lub
sprzeczno$ci pierwszeistwo zastosowania bedg mialy materialy postepowania konkursowego
nr 12 /DO/05/2018, a tym samym zawarte ponizej postanowienia.

1. 1. Dzialajac na podstawie:

a) art. 26 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnoéci leczniczej (tekst jednolity Dz, U. z 2018 r. poz.
160, 138 z poézn. zm.) (dalej jako ,,Ustawa”) oraz art. 140-141, rat 146 ust. 1, art. 147, art.148 ust.1,
art.149, art.150, 151 ust. 1 2 oraz 4-6, art. 152, art. 153 i art. 154 ust. 1i 2 Ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opicki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2017 poz.
1938 z pbzn. zm));

b) decyzji Zarzadu Szpitala z dnia .................. podjetej w wyniku rozstrzygnigcia konkursu ofert na
udzielenie zaméwienia na $§wiadczenia zdrowotne w zakresie wykonywania badar toksykologicznych
1 konsultacji toksykologicznych, dotyczacej wyboru oferty Przyjmujacego zamodwienie

Udziclajacy zaméwienia zamawia, a Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sie do udziclania §wiadczen

zdrowotnych w zakresie badan toksykologicznych i konsultacji toksykologicznych wymienionych

w zalaczniku nr 1 stanowigcym integralng cz¢$¢ niniejszej umowy.
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L. PRZYIMUJACY ZAMOWIENIE zobowiazuje sie do:

1.) Prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa i szczegdlowymi
wymogami NFZ oraz prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej zgodnie z obowiazujacymi w tym
zakresie przepisami prawa.

2.) Poddania sig kontroli prowadzonej przez wlasciwy Oddzial Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach
okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938 z pézn. zm.), a takze do poddania si¢ kontroli
UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA w zakresic realizacji ninigjszej] umowy. W  wyniku
przeprowadzonej kontroli Udzielajacy zamoéwienia moze wydaé zalecenia pokontrolne zmierzajgce do
usunigcia stwierdzonych nieprawidlowosci w wyznaczonym terminie.

3.) Utrzymania waznego ubezpieczenia zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa w trakcie trwania
niniejszej umowy. W przypadku, gdy umowa ubezpicczenia od odpowiedzialnosci cywilnej ulega
rozwigzaniu w trakcie trwania niniejszej umowy Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest
dostarczy¢ udziclajacemu zaméwienia kopie nowej polisy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej lub innego dokumentu potwierdzajgcego zawarcie umowy ubezpieczenia na nastgpny okres,
najpozniej ~ w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej umowy. W przypadku zmiany
rozporzadzenia wykonawczego regulujacego wysoko$é ubezpieczenia Przyjmujacy zamdéwienie ma
obowiazek zaktualizowaé swoja polis¢ zgodnie z aktualnymi przepisami.

IMI. PRZYIMUJACY ZAMOWIENIE o$wiadcza ze :

1) posiada odpowiednie kwalifikacje, uprawnienia do udzielania swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
obejmujacym przedmiot zamowienia.

2.) odpowiada wobec Udzielajacego zaméwienia i pacjentéw podlegajacych $wiadczeniom objetych
umowg za wszelkie szkody bedace nastepstwem niewykonania, nienalezytego, nieterminowego

wykonania przedmiotu umowy.

3.) odpowiedzialnos¢ na szkod¢ wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczenia w zakresie udzielonego
zamoOwienia ponosza solidarnie Udzielajacy zamoéwienia i Przyjmujacy zamowienie.

4) jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilne; w zakresie $wiadczonych przez siebie ushug
w wysokosci okreslonej przepisami prawnymi
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V.

1. Swiadczenia zdrowotne okreslone w §...... wykonywane bgda w siedzibie Przyjmujacego zamdwienie
na podstawie skierowarn/zlecen wystawionych przez lekarzy Udzielajacego zaméwienia.

2. Skierowanie/zlecenie winno by¢ wystawione w 2 egzemplarzach i zawieraé:

a) datg wystawienia i pieczgé naglowkowa Udzielajacego zamédwienia,
b) podpis i pieczg¢ imienng lekarza kierujacego,

¢) imig i nazwisko, PESEL osoby kierowanej na badania,

d) zakres zleconych §wiadczen zdrowotnych (badaf/konsultacji, itp......)

3. Przyjmujacy zaméwienie zastrzega sobie prawo nie udzielania swiadczen w przypadku
stwierdzenia braku skierowania lub skierowania wystawionego przez Udzielajacego zaméwienia
niezgodnie z warunkami okreslonymi w ust.2 za wyjatkiem badan na cito.

4. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ wykonywaé $wiadczenia zdrowotne — badania toksykologiczne
i telefoniczne konsultacje toksykologiczne na rzecz pacjentow kierowanych w tym celu przez
Udzielajacego zamoéwienia. Rodzaj, termin wykonania oraz ceng udzielanych w ramach umowy
Swiadczen zdrowotnych,. okreslaja zalaczniki nr ............ doumowy.

5. Swiadczenia zdrowotne ('badania i telefoniczne konsultacje toksykologiczne) zlecane beda w rodzaju
i liczbie uzaleznionej od aktualnych potrzeb Udzielajacego zaméwienia.

6. Udzielajacy zaméwienia zastrzega sobie prawo do nie wykorzystania pelnego zakresu ustug objetych
umowg w przypadku zmniejszonego zapotrzebowania, czego nie mozna bylo przewidzieé w chwili

zawierania umowy.

7. Udzielajgcy zaméwienia zapewnia we wlasnym zakresie transport materiahy biologicznego do badan do

siedziby Przyjmujgcego zamowienie.

Strony ustalaja, ze dopuszcza si¢ nastgpujace zasady dostarczenia wynikéw wykonanych konsultacji,

badan, :

1/Wyniki badan przekazane beda natychmiast po przeprowadzeniu badania
faxem na numer podany przez Udzielajacego zaméwienia.

2. Imienna lista wykonanych $wiadczen, kserokopie zlecen lekarskich oraz oryginaty wynikow
badan beda przestane do Udzielajacego zaméwienia jako zlgcznik do faktury VAT.
Przekazanie nastapi przesytka kurierska lub przesytka polecona na koszt Przyjmujacego
zamOwienie, w zamknietych i zabezpieczonych przed dostepem 0séb trzecich kopertach.
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V.
1. Ceny jednostkowe za poszczegolne swiadczenia zdrowotne (brutto) zawarte sg formularzu cenowym
stanowigcym zalacznik nr 2 do umowy.

2. Laczna warto$¢ zamOwienia brutto wWynosi ..............................
3. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sig utrzymaé ceny stale przez okres trwania umowy.

VL

1. Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialno§é cywilng i karng za jakosé udzielanych $wiadczen
zdrowotnych.

2. Udzielajacy zamowienia w razie niewykonania umowy z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujgcego
zamowienie ma prawo nalozenia na Przyjmujacego zaméwienie kary umownej w wysokosci 2 %
wartosci umowy wskazanej w § ....... ust. ........

3. W razie nienalezytego wykonania umowy z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego zaméwienie ,

Udzielajacy zaméwienia ma prawo nalozenia na Przyjmujacego zaméwienie kar umownych:
- w kazdym stwierdzonym przypadku naruszenia przepiséw prawa i obowiazujacej tresci umowy
w wysokosci 100, 00 zt za kazdy przypadek.

4. Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do dochodzenia odszkodowania uzupelniajgcego
przenoszacego wysokos¢ kar umownych do wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

5. Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do dochodzenia odszkodowania uzupelniajacego

w wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

6. Przyjmujacy zaméwienie wyraza zgodg na dokonywanie potracen z tytulu odszkodowan , ktére musial

pokry¢ Udzielajacy zamdwienia w zwiazku z realizacja niniejszej umowy.

VIL

Nini¢jsza umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia ................... do dnia 31 maja 2021.
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VIIL

1.Udzielajacy zaméwienia zobowigzany jest do zaplaty naleznosci za wykonane $wiadczenia zdrowotne
wedlug cen okreslonych w zalaczniku nr 2 do umowy, na podstawie faktury, w terminie 30 dni od daty jej
otrzymania wraz z wykazem okre$lonym w §....... ust. 4

2. Za dotrzymanie terminu platnos$ci przyjmuje si¢ date obciazenia rachunku Udzielajacego zamowienia.

3. Strony ustalaja miesigczny okres rozliczeniowy. Przyjmujacy zaméwienie wystawi fakturg do 7-go dnia
kazdego miesigca, za miesigc poprzedni.

4. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do dostarczania wraz z fakturg szczegdlowego wykazu
wykonanych $wiadczen zdrowotnych - dolgczy wykaz wykonanych konsultacji i badan w danym miesigcu
(nazwisko, imi¢ pacjenta, rodzaj badan, cene badania).

5. Zaplata nastapi na konto Przyjmujgcego zamoOwienie. .. ........../oc..o e oe e o

6. Udzielajagcy zaméwicnia oswiadcza, ze jest podatnikiem podatku od towaréw i ustug o numerze
ewidencyjnym NIP ciiieeeii e 1 jednoczesnie upowaznia Przyjmujacego zamoéwienie do
wystawienia faktury VAT bez podpisu osoby upowaznionej do jej otrzymania

IX. W przypadku niemozliwosci realizacji przedmiotu niniejszej umowy z przyczyn za ktore
odpowiedzialnos¢ ponosi Przyjmujacy zaméwienie, Udzielajacy zaméwienia ma prawo do realizacji
swiadczen zdrowotnych przez osoby trzecie na koszt Przyjmujacego zaméwienie.

X. Udzielajacy zaméwienia moze rozwiaza¢ niniejsza umowe w formie pisemnej ze skutkiem
natychmiastowym w razie:

a) utraty uprawnien do wykonywania przedmiotu postepowania konkursowego,

b) popehnienia w czasie trwania umowy przestepstwa, ktore uniemozliwia dalsze $wiadczenie ushug
zdrowotnych przez Przyjmujacego zamowienie jesli popelnienie przestgpstwa  zostalo
stwierdzone prawomocnym wyrokiem sadu , lub jest oczywiste

¢) powtarzajacych si¢ uzasadnionych skarg , gdy wynikaja one z razacego naruszenia niniejszej
UMOWY oraz przepisOw prawa,

d) nienalezytego udzielania $wiadczen przez Przyjmujacego zaméwienie lub ograniczenia ich
zakresu,

) ograniczenia dostgpnosci §wiadczen , zawegzenia ich zakresu lub ich nieodpowiedniej jakosci.

f) istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy,

g) nie wykonania lub nienalezytego wykonania umowy.

2. Umowa niniejsza ulega rozwigzaniu:
a) zuplywem terminu okre$lonegow § ........
b) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem Jednomiesigcznego okresu wypowiedzenia
w przypadku , gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy
¢) zpowodu wyczerpania lacznej wartosci zamowienia brutto.
3. Strony umowy moga rozwigzaé umowe z zastosowaniem trzymiesigcznego okresu wypowiedzenia,

XI.

Przyjmujacy zamoéwienie nie moze bez pisemnej zgody Udziclajacego zaméwienia przenosi¢ wierzytelnosci
wynikajacych z niniejszej umowy na osoby trzecie, ani rozporzadzaé nimi w jakiejkolwiek prawem
przewidzianej formie. W szczegélnosci wierzytelnosé niec moze byé przedmiotem zabezpieczenia
zobowigzan Przyjmujacego zaméwienie ( np. z tytulu umowy kredytu, pozyczki). Przyymujacy zamowienie
nic moze rowniez zawrze¢ umowy z osobg trzecia na podstawie ,, prawa wierzyciela (art. 518 KC)”.
Przyjmujacy zaméwienie nie moze rowniez bez zgody Udzielajacego zaméwienia przyjaé porgczenia za
Jjego zobowiazania ani udzielié pelnomocnictwa do dochodzenia wierzytelnosci objetych umowa innemu
podmiotowi niz kancelaria prowadzona przez radce prawnego lub adwokata.

XIIL.

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

2. Niniejsza umowa okresla wszystkie wzajemne zobowigzania stron i zastgpuje wszelkie wczesniejsze
ustalenia pomigdzy stronami podjgte w zakresie uregulowanym niniejsza umowa.
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3. Strony zobowiazuja si¢ w razie ewentualnych sporéw do podjecia wszelkich dzialan prowadzacych do
polubownego jego zakonczenia. Obowiazek ten uwaza sie za spelniony po podjgciu rozméw
potwierdzonych protokolem lub po wymianie korespondencji.

XIII.
Ewentualne spory wynikle z realizacji niniejszej umowy rozstrzygal bedzie sad wiasciwy dla siedziby
Udzielajacego zamowienia.

XIV.
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Ustawy o dzialalnosci
leczniczej, Kodeksu Cywilnego i innych znajdujacych zastosowanie przepisow.

XV.
Umowg sporzadzono w dwéch jednobrzmigeych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.
Integralng czgs$¢ umowy stanowig:

1. Formularz ofertowy - zalgcznik nr 1
2. Formularz cenowy - zalgcznik nr 2
3. Opis przedmiotu postgpowania konkursowego - zalacznik nr 3
4. Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych
na podstawie art. 28 RODO - zalacznik nr 4
5. Polisa Seria ......... Nl ..................zdnia ..o T
na okres od dnia ......................r. do dnia ................. & - zalgcznik nr 5
6. Cennik ustug zdrowotnych - zalacznik nr 6
Przyjmujacy zamdwienie Udzielajacy zamdwienia

. Badga B ‘"“;,, :[
[ | Ani ? O f“

‘Warunki szczegélowe postgpowania konkursowego 12/D0/05/2018




