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OGLOSZENIE

Zarzad Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego
Spolka z ograniczona odpowiedzialnoscig z siedziba w Radomiu
26-617 Radom, ul. Aleksandrowicza 5
dziatajac na podstawie art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. z 2021 r. poz. 711)
oglasza konkurs ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie

calodobowych specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych
z zakresu radiologii i diagnostyki obrazowej
sprawa nr DZP.46.08.2021 (dalej tacznie zwane: ,,Ogloszenie™)

Podstawa prawna: ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2021r. poz.

711) oraz ustawa z dnia 27.08.2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkoéw
publicznych (tj. Dz. U. z 2021r., poz. 1285),

Udzielajacy zamoéwienie: Mazowiecki Szpital Specjalistyczny Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig

z

siedziba w Radomiu, 26-617 Radom, ul. Aleksandrowicza 5 (dalej zwany: ,,Udzielajacym

zamoéwienia”).

L
1.

SN

SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY

Oferta, traktowana jako catos$¢, przygotowana na koszt Oferenta, musi by¢ zlozona w formie
pisemnej, czytelnie, w jezyku polskim, na udostgpnionym Formularzu Oferty stanowigcym zatgcznik
Nr 1 do Ogloszenia wraz ze wszystkimi wymaganymi zalgcznikami i kserokopiami dokumentow,
zgodnie z warunkami okreslonymi w niniejszym Ogloszeniu.

Oferta oraz wszystkie wymagane dokumenty muszg by¢ podpisane i potwierdzone ,,za zgodnos¢ z
oryginatem” przez Oferenta lub upowaznionego przedstawiciela Oferenta. Pelnomocnictwo do
podpisania oferty winno by¢ dotagczone w oryginale do oferty, o ile nie wynika z innych dokumentow
zataczonych przez Oferenta.

Wszelkie zmiany lub poprawki w teks$cie oferty musza by¢ parafowane wlasnorecznie przez
Oferenta.

Oferte wraz ze wszystkimi zatagcznikami, na kolejno ponumerowanych stronach, opatrzong danymi
Oferenta, nalezy umiesci¢ w zaklejonej kopercie oznaczonej:

»Oferta na udzielanie calodobowych specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych
z zaKkresu radiologii i diagnostyki obrazowej
nie otwiera¢ do 25.10.2021r. do godz. 10:30
sprawa nr DZP.46.08.2021”

Dokumenty wchodzace w sktad oferty nie podlegajg zwrotowi.

Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Projekt umowy, stanowigcy zalgcznik nr 2 do Ogloszenia jest integralng czgscig niniejszej
dokumentacji i postanowienia w nim zawarte traktuje si¢ jako warunki udzielenia zamowienia na
$wiadczenie zdrowotne.
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Oferent zobowigzany jest do ztozenia nastepujacych dokumentow stanowigcych elementy oferty:

1) formularz oferty (stanowigcy zatacznik nr 1 do Ogloszenia),

2) opis przedmiotu zamowienia (stanowigcy zatgcznik nr 1 do wzoru umowy),

3) aktualny wypis z rejestru podmiotdéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg prowadzonego
przez wlasciwego Wojewode, potwierdzajacy dopuszczenie do obrotu prawnego w zakresie
objetym zamdwieniem,

4)  aktualny wypis z Krajowego Rejestru Sadowego Iub informacja odpowiadajaca odpisowi
aktualnemu z rejestru przedsicbiorcow Krajowego Rejestru Sadowego, w przypadku
podmiotow podlegajacych wpisowi do KRS, a dla podmiotéw nie podlegajacych wpisowi do
KRS - aktualny wypis lub wydruk z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalno$ci
Gospodarczej,

5)  umowa spotki cywilnej, jezeli dziatalno$¢ gospodarcza jest prowadzona w formie spotki
cywilne;,

6)  polisg¢ ubezpieczeniowg na kwote okreslong w § 3 ust. 1 pkt 1 lub pkt 2 Rozporzadzenia
Ministra Finansow z dnia 29.04.2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnosé¢ lecznicza (Dz.U. z 2019 r.,
poz. 866) lub zobowigzanie Oferenta do przedtozenia kopii polisy nie p6zniej niz w dniu
zawarcia umowy, ktorej projekt stanowi zatacznik nr 2 do Ogloszenia.

PRZEDMIOT KONKURSU

Przedmiotem konkursu jest udzielenie $wiadczen zdrowotnych w  zakresie catodobowych
specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych z zakresu radiologii i diagnostyki obrazowej dla pacjentow
Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spodtka z ograniczong odpowiedzialno$cia w ramach
kontraktu zawartego z Narodowym Funduszem Zdrowia, obejmujacego catodobowe $wiadczenia
zdrowotne szpitalne i ambulatoryjne §wiadczenia zdrowotne oraz dla pacjentow kierowanych z innych
jednostek, z ktorymi zawarta zostalta umowa przez Udzielajacego zamowienie, poprzez pelnienie
dyzurow medycznych oraz wykonywanie i nadzorowanie badan diagnostycznych okreslonych w
opisie przedmiotu zamowienia, stanowigcym zatgcznik nr 1 do wzoru umowy, w pracowniach
Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej Udzielajacego zamowienia. Udzielajacy
zamowienia dopuszcza wykonywanie opisow badan w systemie teleradiologicznym.

Udzielajacy zamdwienia nie dopuszcza sktadania ofert czeSciowych i ztozona oferta musi obejmowaé
wszystkie pozycje opisu przedmiotu zamowienia, stanowigcego zatagcznik nr 1 do wzoru umowy.

II1. CZAS TRWANIA UMOWY

Przedmiot zamowienia bedzie realizowany sukcesywnie, zgodnie z potrzebami i wskazaniami
Udzielajacego zamowienia przez okres 36 miesigcy w terminie wskazanym w umowie, ktorej projekt
stanowi zatgcznik Nr 2 do Ogloszenia.

IV. KRYTERIA OCENY OFERT

1.

Jedynym kryterium wyboru oferty, sposréd ofert uznanych za wazne, czyli spetniajgcych warunki,
co do tresci oferty, beda zaproponowane warunki finansowe realizacji zamowienia (Swiadczen
bedacych przedmiotem niniejszego konkursu i umowy, ktorej projekt stanowi zatacznik nr 2 do
Ogloszenia) — najnizsza cena.

Przez warto$¢ zamodwienia brutto wskazang przez Oferenta nalezy rozumie¢ catkowity koszt
wykonania i udzielenia §wiadczen zdrowotnych wynikajacy z oferty Oferenta, ktory zawiera
kalkulacje wszystkich elementow nalezno$ci za §wiadczenia zdrowotne, ktorych dotyczy niniejszy
konkurs i umowa, ktorej projekt stanowi zalgcznik nr 2 do Ogloszenia.

Zaproponowane w ofercie ceny pozostang stale przez caly okres realizacji $wiadczen bedgcych
przedmiotem niniejszego konkursu i umowy, ktorej projekt stanowi zatacznik nr 2 do Ogloszenia, z
zastrzezeniem odmiennych postanowien umowy, ktorej projekt stanowi zatgcznik nr 2 do

Mazowsze.
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V. TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN

1.

Oferent moze zwraca¢ si¢ do Udzielajacego zamowienia o wyjasnienia dotyczace watpliwosci
zwigzanych z ogloszeniem, sposobem przygotowania oferty, kierujac swoje zapytanie pisemnie lub
faksem w okresie nie pozniejszym niz 3 dni przed dniem otwarcia ofert.
Tre$¢ pytan i odpowiedzi Udzielajagcy zamoOwienia zamieSci na swojej stronie internetowej bez
ujawniania zrodla zapytania.
Osobami uprawnionymi do kontaktu z Oferentami s3:

1) w sprawach merytorycznych: Ewa Pastuszka, tel. 48 361-49-14,

2) w sprawach formalnych: Agata Luczycka Chojnacka, tel. 48 361-49-69.

. TRYB WPROWADZANIA ZMIAN DO OGLOSZENIA

W szczegolnie uzasadnionych przypadkach, przed uptywem terminu sktadania ofert, Udzielajgcy
zaméwienie moze zmieni¢ lub zmodyfikowaé niniejsze Ogloszenie oraz zakres §wiadczen objegtych
niniejszym postgpowaniem konkursowym.

O kazdej zmianie lub modyfikacji Udzielajacy zamowienia niezwlocznie zamiesci informacje na
swojej stronie internetowe;.

W przypadku, gdy wprowadzana zmiana lub modyfikacja bedzie istotna Udzielajacy zamowienie
moze przedhuzy¢ termin do sktadania ofert.

VII. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT:

1.

2.

3.

Oferte w zapieczg¢towanej kopercie opatrzonej danymi jak w pkt 1.4 niniejszego Ogloszenia nalezy
zlozy¢:

do dnia 25.10.2021r. do godz. 10.00

w Mazowieckim Szpitalu Specjalistycznym Sp. z 0.0. z siedzibg w Radomiu, ul. Aleksandrowicza 5,
pok. nr 62.

W celu dokonania zmian lub poprawek w ofercie — Oferent moze wycofa¢ wczesniej ztozong oferte 1
ztozy¢ ja ponownie, pod warunkiem zachowania wyznaczonego terminu sktadania ofert.

Oferta ztoZzona po terminie zostanie odrzucona i zwrocona Oferentowi bez otwierania.

VIII. MIEJSCE, TERMIN, TRYB OTWARCIA ORAZ OCENA OFERT:

1.

2.

Publiczne otwarcie ofert nastapi na posiedzeniu komisji konkursowej w Mazowieckim Szpitalu
Specjalistycznym Sp. z 0.0. z siedziba w Radomiu, przy ul. Aleksandrowicza 5, pok. Nr 13 (sala
konferencyjna)

w dniu 25.10.2021r. o godzinie 10:30

Komisja konkursowa, przystepujac do rozstrzygnigcia konkursu ofert, dokonuje kolejno
nastepujacych czynnosci:
1)  podaje liczbe otrzymanych ofert,
2)  otwiera koperty z ofertami i podaje warunki cenowe realizacji zamowienia, z zastrzezeniem
pkt VIIL.3 Ogloszenia,
3)  ustala, ktore z ofert spelniaja warunki okreslone w Ogtoszeniu o konkursie,
4)  odrzuca oferty nie odpowiadajgce warunkom wskazanym w ppkt 3 Iub podlegajace
odrzuceniu zgodnie z pkt X Ogloszenia,
5)  zawiadamia Oferentow, ktore z ofert spetniajg warunki okre§lone w Ogloszeniu i nie zostaly
odrzucone, a ktore zostaty odrzucone,
6) przyjmuje do protokotu wnioski zgtoszone przez Oferentow,
7)  wybiera najkorzystniejszg oferte albo nie przyjmuje zadnej z ofert.
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Komisja konkursowa dziala na posiedzeniach zamknigtych bez udzialu Oferentow, z wyjatkiem
czynnosci okre$lonych w pkt VIIL.2 ppkt 1, 2 i 6 Ogloszenia.

IX. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

Oferent pozostaje zwigzany ofertg przez okres 60 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna si¢
wraz z uptywem terminu otwarcia ofert.

W przypadku wskazanym w pkt XI.2 Ogloszenia tj. przesunigcia przez Udzielajagcego zamowienie
termin rozstrzygnigcia konkursu ofert z przyczyn tam wskazanych ponad okres wskazany w ust. 1
powyzej, okres zwigzania ofertg trwa o czas rozstrzygniecia niniejszego konkursu ofert.

W przypadku zawarcia umowy, ktorej projekt stanowi zatgcznik nr 2 do Ogloszenia po terminie
wskazanym w ust. 1 powyzej, okres zwigzania oferta Oferenta, ktérego oferta zostata wybrana przez
komisje konkursowa Udzielajgcego zamowienie, trwa do czasu zawarcia ww. umowy.

X. ODRZUCENIE OFERTY:

1.

Odrzuca si¢ oferte:

1) ztozong przez Oferenta po terminie;

2) zawierajacg nieprawdziwe informacje;

3) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podal proponowanej liczby lub ceny
swiadczen zdrowotnych;

4) jezeli zawiera razaco niskg ceng w stosunku do przedmiotu zamowienia;

5) jezeli jest niewazna na podstawie odrebnych przepisow;

6) jezeli Oferent zlozyt oferte alternatywna;

7) jezeli Oferent Iub oferta nie spetniaja wymaganych warunkow okre$lonych w przepisach prawa
oraz warunkow okreslonych przez Udzielajgcego zamowienia w niniejszym ogloszeniu,

8) zlozong przez Oferenta, z ktorym w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie postepowania,
zostata rozwigzana przez Udzielajacego zamowienia umowa na udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie lub rodzaju odpowiadajgcym przedmiotowi Ogloszenia, bez zachowania
okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie Oferenta.

9) jezeli Oferent nie posiada pozytywnej opinii, o ktdrej mowa w art. 95d ust. 1 ustawy z dnia
27.08.2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (t.].
Dz. U. z 2021r., poz. 1285) - jesli dotyczy Oferenta.

W przypadku, gdy Oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta

zawiera braki formalne, komisja pisemnie wzywa Oferenta do usuniecia tych brakow w

wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

XI. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU
1. Jezeli nie nastgpito uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen

2.

[98)

zdrowotnych Komisja konkursowa ogtasza o rozstrzygnieciu postgpowania.

Rozstrzygniecie konkursu nastgpi w terminie do 60 dni od uplywu terminu sktadania ofert w siedzibie

Udzielajacego zamowienie. W szczegodlnych przypadkach Udzielajacy zamowienia moze przesungé
termin rozstrzygniecia konkursu ofert

. Wyniki konkursu obowigzuja po ich zatwierdzeniu przez Prezesa Udzielajacego zamowienie.
. Udzielajacy zamowienie niezwtocznie powiadomi wszystkich Oferentéw o zakonczeniu konkursu i

jego wynikach na pisSmie podajac nazwe (firm¢) albo imi¢ i nazwisko oraz siedzibe albo miejsce
zamieszkania i adres Oferenta, ktory zostat wybrany.

. Ogloszenie o rozstrzygnigciu konkursu ofert zostanie umieszczone na tablicy ogloszen w siedzibie

Udzielajacego zamodwienie oraz na stronie internetowej Udzielajacego zamowienie

. Z chwilg ogloszenia rozstrzygnigcia postepowania nast¢puje jego zakonczenie i Komisja konkursowa

ulega rozwigzaniu.

XII. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA
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Zarzad Udzielajagcego zamowienie uniewaznia postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, gdy:

1) nie wptyneta zadna oferta;

2)  wplynetla jedna oferta i nie podlega odrzuceniu, z zastrzezeniem ust. 2;

3)  odrzucono wszystkie oferty;

4)  kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktorg Udzielajgcy zamowienie przeznaczyt
na finansowanie $wiadczen zdrowotnych w danym postgpowaniu;

5)  nastgpila istotna zmiana okoliczno$ci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub zawarcie
umowy nie lezy w interesie pacjentow Udzielajgcego zamdwienie, czego nie mozna byto
wczesniej przewidzied.

Jezeli w toku konkursu ofert wplyneta tylko jedna oferta i nie podlega ona odrzuceniu, komisja moze

przyjac te oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych warunkach

konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert.

XIIL. SRODKI ODWOLAWCZE PRZYSLUGUJACE OFERENTOM

1.

o

*®

10.

Oferentom, ktérych interes prawny doznal uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego

zamowienie zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie

$wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja srodki odwotawcze na zasadach okreslonych ponize;j.

Srodki odwolawcze nie przystuguja na:

1) wybor trybu postepowania;

2)  niedokonanie wyboru Oferenta;

3) uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotne;.

W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej, do

czasu zakonczenia postepowania, Oferent moze ztozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie

7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnoSci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen

opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu chyba, ze z treSci protestu wynika, ze jest on oczywiscie

bezzasadny.

Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej

odpowiedzi sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

Protest zlozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Informacj¢ o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza si¢ na tablicy

ogloszen oraz na stronie internetowej Udzielajacego zamowienia.

W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosc.

Oferent biorgcy udzial w postgpowaniu moze wnie$¢ do Zarzadu Udzielajagcego zamowienia, w

terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu postgpowania, odwotanie dotyczace

rozstrzygnigcia postgpowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwolania

wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

XIV. ZAWARCIE UMOWY

1.

Udzielajacy zamowienia zawrze umowe z Oferentem, ktorego oferta odpowiada warunkom
formalnym, nie podlega odrzuceniu oraz zostanie uznana za najkorzystniejsza w oparciu o ustalone
kryteria oceny ofert.

Zawarcie umowy z wylonionym w post¢powaniu konkursowym o udzielanie $wiadczen zdrowotnych
Oferentem, zgodnie ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 2 do Ogloszenia nastapi nie pozniej niz w
terminie zwigzania oferta Oferent na wniosek Udzielajacego zamdwienie moze przedhuzy¢ termin
zwigzania oferta, z zastrzezeniem pkt IX.2 oraz IX.3 Ogloszenia.
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3. Jezeli Oferent, ktory wygrat konkurs uchyli si¢ od zawarcia umowy, Udzielajacy zamowienia
wybierze najkorzystniejsza sposrod pozostatych ofert, ktére nie zostaly odrzucone lub w przypadku
niewybrania zadnej oferty moze ponownie oglosi¢ konkurs.

XV. ZALACZNIKI
Zatacznik Nr 1 - Formularz oferty
Zatacznik Nr 2 — Wzoér umowy

ZATWIERDZAM:
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Zalgcznik nr 1 do Ogloszenia

NR SPRAWY: DZP.46.08.2021
OFERENT:

UDZIELAJACY ZAMOWIENIE:
MAZOWIECKI SZPITAL
SPECJALISTYCZNY Sp. z o.0.
ul. ALEKSANDROWICZA 5
26-617 RADOM

(Nazwa 1 adres Oferenta lub jego piecze¢¢ firmowa, adresowa)

Adres do korespondencji
Telefon:
Faks:
E-mail:

Niniejszym, w imieniu wymienionego powyzej Oferenta oferujemy realizacje na rzecz Udzielajacego
zamowienie — Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Sp. z 0.0. z siedzibg w Radomiu z siedzibg
przy ul. Aleksandrowicza 5 — zaméwienia zwigzanego z:

UDZIELANIEM CALODOBOWYCH
SPECJALISTYCZNYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
Z. ZAKRESU RADIOLOGII I DIAGNOSTYKI OBRAZOWEJ

..................................................................... ).

Oferowany termin platnosci za zobowigzania wynikajgce z realizacji umowy wynosi 30 dni (stownie:
trzydziesci dni) kalendarzowych liczac od dnia otrzymania prawidtowo wystawionej faktury VAT przez
Udzielajacego zamowienia

Przystepujac do konkursu ofert zwigzanego z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w zakresie
catodobowych specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych z zakresu radiologii i diagnostyki obrazowej dla
Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego z siedzibg w Radomiu, ul. J. Aleksandrowicza 5

OSWIADCZAMY, ZE:

1. ZapoznaliSmy si¢ z ogloszeniem o konkursie ofert i zalgcznikami do niego, zawierajgcym w
szczegolnosci przedmiot konkursu, kryteria oceny ofert oraz warunki stawiane Oferentom i nie
zgtaszamy zastrzezen do ich tresci.
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. Spelniamy wszystkie warunki stawiane Oferentom wymienione w ogloszeniu konkursowymi oraz

zatacznikach do niego.

. Gwarantujemy calodobowg ciagtos¢, kompleksowosé, dostepnos¢ i wysoka jako$¢ $wiadczen

zdrowotnych bedacych przedmiotem niniejszej oferty.

. Akceptujemy w catosci 1 bez zastrzezen zalaczony do ogloszenia o konkursie wzér umowy i w

przypadku wyboru naszej oferty zobowigzuje si¢ do podpisania umowy na warunkach w nim
okres$lonych w miejscu i terminie wyznaczonym przez Udzielajagcego zamowienia.

Jestesmy zwigzani ofertg przez okres 60 dni liczac od uptywu terminu otwarcia ofert, z zastrzezeniem
pkt IX.2. oraz 1X.3.0gloszenia

Bedziemy*/nie bedziemy* wykonywa¢é opisy w systemie teleradiologicznym.

. Pod grozba odpowiedzialnosci karnej zatagczone do Oferty dokumenty opisuja stan prawny i

faktyczny, aktualny na dzien otwarcia ofert (m.in. art. 297 Kodeksu Karnego).

. Oswiadczamy, ze jestesmy mikroprzedsigbiorstwem badz matym lub $rednim przedsi¢biorstwem:

Tak * / Nie * (* niepotrzebne skreslic)

(wg zalecen Komisji z dnia 6 maja 2003r. dotyczace definicji mikroprzedsigbiorstw oraz matych i
srednich przedsigbiorstw (Dz.U. L124 z 20.5.2003, s. 36).

. Os$wiadczam, ze wypehilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec

0s6b fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania
si¢ 0 udzielenie zamowienia w niniejszym konkursie ofert*.

* W przypadku, gdy Oferent nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego
dotyczacych lub zachodzi wytgczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust.
4 lub art. 14 ust. 5 RODO Oferent nie sktada o§wiadczenia (usunigcie tresci oswiadczenia nastgpuje
np. przez zapisanie - nie dotyczy).

10. Oswiadczamy, ze w sytuacji o ktorej mowa w art. 95d ust. 1 ustawy z dnia 27.08.2004 r. o

swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (t.j. Dz. U. z 2021r., poz.
1285) posiadamy pozytywna opini¢ wojewody albo ministra wtasciwego do spraw zdrowia**

** W przypadku gdy powyzsza sytuacja nie dotyczy Oferenta Oferent nie sklada o$wiadczenia
(usunigcie tresci oswiadczenia nastepuje np. przez zapisanie - nie dotyczy).

Do oferty dolagczamy:

1.
2.

W

Zatacznik nr 1 do wzoru umowy — opis przedmiotu zamowienia.

Kopig aktualnego wypisu z Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dzialalno$¢ Leczniczg prowadzonego
przez wlasciwego Wojewode, potwierdzajacy dopuszczenie do obrotu prawnego w zakresie objetym
zamOwieniem.

. Kopi¢ odpisu aktualnego z wlasciwego rejestru KRS / informacj¢ odpowiadajaca odpisowi

aktualnemu z rejestru przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Sadowego Ilub wypis / wydruk z
Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarcze;.

Kopig polisy ubezpieczenia OC lub o$wiadczenie o przedtozeniu polisy.

Pelnomocnictwo do podpisania oferty w oryginale w przypadku gdy Oferta oraz wszystkie wymagane
dokumenty zostaly podpisane i potwierdzone ,,za zgodno$¢ z oryginalem” przez przedstawicicla
Oferenta o ile upowaznienie nie wynika z innych dokumentoéw zataczonych przez Oferenta.

(podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta)

* niepotrzebne skrelié
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Zalgcznik nr 2 do Ogloszenia

UMOWA Nr .......... /KO/2021
zawartazdnia ................. w Radomiu (dalej ,,Umowa”) pomigdzy:

Mazowieckim Szpitalem Specjalistycznym Spoétka z ograniczong odpowiedzialno$cig z siedzibg w
Radomiu, ul. Juliana Aleksandrowicza 5, 26-617 Radom, wpisanym do rejestru przedsigbiorcow
Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy Lublin-Wschdd w Lublinie z siedzibg
w Swidniku, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000490819, o
kapitale zaktadowym 81 800 000,00 PLN, NIP 7962963679, REGON 670209356, BDO 000056112,
posiadajacym status duzego przedsi¢biorcy zgodnie z Ustawg z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu
nadmiernym opéznieniom w transakcjach handlowych,

zwanym w dalszej czesci Umowy ,,Udzielajacym zaméwienia”,

reprezentowanym przez:

spotka pod firma [...] z siedziba w [...], ul. [...] wpisang do rejestru przedsicbiorcow Krajowego
Rejestru Sagdowego prowadzonego przez [...] [...] Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego,
pod nr KRS [...], o kapitale zakladowym [...] wptacony w [...], NIP: [...], REGON [...]/[...] [...] zam.
[...] prowadzaca/ym dziatalno$¢ gospodarcza pod firma [...] z siedziba w [...], ul. [...], NIP: [...],
REGON [...] *, posiadajgca/ym status [...] przedsi¢biorcy zgodnie z Ustawg z dnia 8 marca 2013 r. o
przeciwdzialaniu nadmiernym opdznieniom w transakcjach handlowych

zwang/ym w dalszej cz¢sci Umowy ,,Przyjmujacym zamoéwienie”,
reprezentowang/ym przez:

* w zaleznoéci od formy prawne Przyjmujacego zaméwienie — niepotrzebne skresli¢.
Udzielajacy zamoéwienie i Przyjmujacy zamowienie zwani sa lacznie ,,Stromami”, a pojedynczo
»3trona”.

Umowa zostaje zawarta w trybie art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (tj.
Dz. U. 2021, poz. 711) w wyniku konkursu ofert (sprawa DZP.46.08.2021).

Realizatorami Umowy ze strony Udzielajacego zamdowienia sa:
Kierownik Zakladu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej

§1.

1. Przedmiotem Umowy jest wykonywanie i udzielanie przez Przyjmujacego zamdwienie
calodobowych specjalistycznych Swiadczen zdrowotnych z zakresu radiologii i diagnostyki
obrazowej dla pacjentéow Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spétka z ograniczong
odpowiedzialno$cia w ramach zawartego kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia
obejmujacego catodobowe $Swiadczenia zdrowotne szpitalne i ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne
oraz dla pacjentow kierowanych z innych jednostek z ktérymi zawarta zostala umowa przez
Udzielajacego zamoéwienie, poprzez petienie dyzuréw medycznych oraz wykonywanie i
nadzorowanie badan diagnostycznych okreslonych w Zalaczniku nr 1 do Umowy w pracowniach
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Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i1 Radiologii Interwencyjnej Udzielajacego zamdwienia. W
szczegolnosci Przyjmujgcy zamowienie jest zobowigzany do zapewnienia przez jego personel obsady
lekarskiej zgodnie z zapotrzebowaniem Udzielajgcego zamédwienia, nieprzerwanie przez 7 dni w
tygodniu zgodnie z § 4 ust. 6 Umowy oraz wykonywania i nadzorowania badan diagnostycznych
okreslonych w Zalgezniku nr 1 do Umowy zgodnie z Umowag, a takze wykonywania innych
czynnosci okreslonych w Umowie (dalej lacznie ,.Swiadczenia Zdrowotne” lub , Przedmiot
Zamowienia” lub ,,Przedmiot Umowy”).

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do udzielania Swiadczen Zdrowotnych w zakresie oraz na
zasadach okreslonych w niniejszej] Umowie, a Udzielajgcy zamdwienia do zaptaty wynagrodzenia za
udzielenie tych §wiadczen, na zasadach wskazanych w Umowie.

Ilo$¢ badan wskazania w Zalaczniku nr 1 do Umowy to $rednia przewidywalna liczba badan objeta
Umowa. [lo$¢ ta moze ulec zmianie zardwno poprzez jej zmniejszenie, jak i zwigkszenie (zmiana
ilodci zleconych badan nie wymaga zmiany Umowy). W przypadku zmniejszenia ilosci zleconych
badan - stosuje si¢ ust. 4 ponizej, natomiast w przypadku jej zwigkszenia - Przyjmujacy zamowienie
zobowigzany jest do wykonania badan w zwigkszonej ilosci, do wyczerpania kwoty okreslonej w § 9
ust. 3 Umowy.

Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do ograniczenia Przedmiotu Zamowienia w zakresie
ilosciowym, w tym zwlaszcza zlecania mniejszej iloSci badan niz wynikajgca z Zalacznika nr 1 do
Umowy, co ma wplyw na wynagrodzenie Przyjmujacego zamowienie zgodnie z § 9 ust. 1 Umowy i
powoduje zmniejszenie jego wysokosci w stosunku do kwoty wskazanej § 9 ust. 3 Umowy.
Powyzsze nie stanowi odstgpienia od Umowy lub jej wypowiedzenia, nawet w czesci 1 nie wymaga
zmiany Umowy, a z tego tytulu Przyjmujacemu zmdwienie nie przyshuguja zadne roszczenia, w tym
odszkodowawcze.

Zlecenie Przyjmujacemu zamowienie wykonania badan wskazanych w Zalaczniku nr 1 do Umowy
nastepuje poprzez dedykowany do tego system teleinformatyczny Udzielajacego zamowienie.

. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, ze zostal poinformowany, ze Udzielajacy zamoOwienie jest w

procesie akredytacji Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spotka z  ograniczong
odpowiedzialno$cig (dalej ,,Akredytacja”) oraz zobowigzuj¢ si¢ w ramach wynagrodzenia
wskazanego w Umowie wspolpracowaé z Udzielajacym zamowienie w procesie zwigzanym z
Akredytacja w szczegodlnosci zobowigzuje si¢ opracowywaé dokumentacje i procedury w zakresie
radiologii i diagnostyki obrazowej oraz stosowa¢ si¢ do wszelkich instrukcji i procedur niezbednych
do Akredytacji.

§2.
Realizacja Przedmiotu Zamodwienia nastgpi sukcesywnie przez okres 36 miesiecy w terminie od dnia
.................... r. do dnia...................1. lub do wczesniejszego wyczerpania kwoty o ktorej mowa

w § 9 ust. 3 Umowy.

Udzielajacy zamowienia dopuszcza mozliwo$¢ zmiany terminu realizacji Przedmiotu Zamowienia w
przypadku niezrealizowania calosci Przedmiotu Zamowienia (ilosci badan wskazanych w
Zalaczniku nr 1 do Umowy) w terminie wskazanym w ust. 1 powyze;j.

§3.

Swiadczenia Zdrowotne objete Umowa udzielane beda przez Przyjmujacego zaméwienie w siedzibie
Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spdtka z ograniczong odpowiedzialno$cig z siedzibg
w Radomiu, przy uzyciu materiatdow, lekow, s$rodkéw medycznych, sprzgtu medycznego oraz
aparatury medycznej stanowiacych wlasnos¢ lub bedacych w dyspozycji Udzielajacego zamowienia.
Przyjmujacy zamowienie zobowiagzuje si¢ do korzystania z pomieszczen oraz sprzg¢tu i aparatury
medycznej nalezacych do Udzielajacego zamdwienia zgodnie z ich celem i przeznaczeniem, do
przestrzegania przepisow i zasad BHP dotyczacych pracy z aparatura medyczng iw celach
okreslonych niniejszg Umowsa.
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Sprzet 1 aparatura speiniaja wymagania niezbedne do wykonywania §wiadczen objetych Umowa
zostaty okre$lone w Zalaczniku nr 2 do Umowy, a zapewnienie prawidlowego ich dzialania nalezy
do obowigzkéw Udzielajacego zamodwienia.

Personel Przyjmujacego zamowienie pracujacy na sprzecie Udzielajacego zamoOwienia zobowigzany
jest kazdorazowo do niezwlocznego informowania Udzielajacego o stwierdzonych uszkodzeniach lub
nieprawidlowosciach w pracy urzadzen, tj. do pisemnego poinformowania o zaistnialej sytuacji
kierownika Zakladu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej lub osoby przez niego
upowaznionej.

§4.

. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do wykonywania zleconych mu Swiadczen Zdrowotnych
profesjonalnie, z zachowaniem nalezytej staranno$ci, w oparciu o aktualng wiedz¢ medyczng oraz z
zachowaniem zasad etyki zawodowej przy respektowaniu praw pacjenta, zgodnie z normami
umozliwiajagcymi akredytacj¢ i certyfikacje ponadto zgodnie zprzepisami wewnetrznymi
regulujacymi dziatalno$¢ medyczng Udzielajacego zamodwienia, w tym zgodnie z ,,Regulaminem
Organizacyjnym  Mazowieckiego  Szpitala  Specjalistycznego  Spotka  z  ograniczong
odpowiedzialnoscig z siedzibg w Radomiu” i innymi powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa,
w tym wymienionymi w Zalaczniku nr 4 do niniejszej Umowy.

. Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza, ze wszelkie Swiadczenia Zdrowotne, w tym badania wskazane w
Zalaczniku nr 1 do Umowy beda wykonywane przez osoby o odpowiednich uprawnieniach i
kwalifikacjach zawodowych oraz wymaganiach zdrowotnych okreslonych w odrebnych przepisach.

. Przyjmujacy zamowienie bedzie takze aktywnie uczestniczyl w opracowywaniu instrukcji i procedur
medycznych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, migdzy innymi w analizie zdjec
odrzuconych, opracowaniu i wdrozeniu standardow akredytacyjnych oraz zgodnie zalacznikiem nr 4
do niniejszej Umowy przedstawi elementy instrukcji i procedur dotyczacych postepowania
medycznego.

. Osoba nadzorujaca prace osob wykonujacych Przedmiot Umowy po stronie Przyjmujacego
Zamowienie bedzie osoba posiadajaca nastepujace kwalifikacje:

lekarz medycyny ze specjalizacja radiologia (dalej ,,Kierownik medyczny”’). Do zadan Kierownika
medycznego w szczegdlnosci beda nalezaty nastepujace dziatania:

a. wyjasnienie (konsultacja) rozbieznosci wynikajacych z opisu wykonanego badania - ze
stanowiskiem lekarzy zlecajacych i ostateczne podjecie decyzji dotyczacej wyniku badania;

b. podejmowanie decyzji (konsultacja) dotyczace zleconych nietypowych i niejasnych badan ze
stanowiskiem lekarzy zlecajacych;

c. opracowanie systemu wspotpracy radiologoéw i klinicystow dotyczacych leczonych pacjentow;

d. organizacja spotkan lekarzy radiologéw i klinicystow poswigconych omoéwieniu trudnych
diagnostycznie przypadkow.

. Udzielajacy zamowienia zleca, a Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do catodobowego (24 h na
dobe) nieprzerwanego - przez 7 dni w tygodniu - udzielania wszystkich zleconych Swiadczen
Zdrowotnych w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowej, na ktore sktadaja si¢ w szczegolnosci:

a. samodzielne wykonywanie i nadzorowanie wykonywania badan obrazowych w poszczegdlnych
pracowniach w godzinach 08:00 — 15:00, przy czym w pracowni Rezonansu magnetycznego
(RM) w godzinach 08:00 — 18:00 (zgodnie z ust. 6 litera a i b ponizej) z zastarzeniem ust. 6 lit. b -
d ponizej, przez nw. liczbe lekarzy:

1. pracownia RTG — minimum 1 lekarz;
ii. pracownia USG - minimum 2 lekarzy;
iii. pracownia TK — minimum 1 lekarz;
1v. pracownia RM — 1 lekarz;
oraz w trybie dyzurnym (zgodnie z ust. 6 litera b - d ponizej) u Udzielajacego zamoéwienia i w
jego siedzibie przy uzyciu: aparatu rentgenowskiego, ultrasonografu, mammografu, tomografu
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komputerowego, rezonansu magnetycznego, przy czym badania pilne / na cito powinny by¢
wykonywane niezwlocznie, natomiast badania stabilne powinny by¢ wykonywane zgodnie z
terminarzem Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej Udzielajacego
Zamowienie;

b. wykonywanie badan obrazowych na oddzialach szpitalnych w sali pacjenta u Udzielajacego
zamowienie przy uzyciu ultrasonografu (7 dni w tygodniu, 24 h na dobe¢) przy czym badania
pilne / na cito powinny by¢ wykonywane niezwtocznie, natomiast badania stabilne powinny by¢
wykonywane zgodnie z terminarzem Zakladu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii
Interwencyjnej Udzielajgcego Zamdwienie.

Cc. obecno$¢ lekarza na konsyliach onkologicznych w wyznaczonych przez Udzielajacego
zamowienie terminach oraz wykonywanie biopsji mammotomicznej W pracowni
mammografiizgodnie z terminarzem Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej
Udzielajacego Zamowienie;

d. biezgce podawanie $rodkéw kontrastowych lub nadzorowanie procedury podawania $rodkow
kontrastowych w celu uwidocznienia badanych narzadoéw (7 dni w tygodniu, 24 h na dobg);

e. rzetelne opisywanie wszystkich wykonywanych badan:

1. planowych stabilnych wykonanych od poniedziatku do czwartku wlgcznie, w czasie nie

dtuzszym niz 48 godziny od chwili ich wykonania;

il. planowych stabilnych wykonanych w piatki, w czasie nie dtuzszym niz do godziny 15:00
w najblizszy poniedzialek;

1ii. z pakietu DILO w czasie nie dluzszym niz 24 godziny od chwili ich wykonania, przez 7
dni w tygodniu;

1v. skierowanych z SOR oraz badan pilnych / cito — niezwlocznie bezposrednio po
wykonaniu badania, nie dtuzej niz 2 godziny od chwili ich zlecenia, przez 7 dni w
tygodniu;

v. badan planowych MR piersi bez i z kontrastem — opis w ciggu 7 dni od dnia
wykonania badania;

f. prowadzenie dokumentacji medycznej i statystycznej pacjentéw, zgodnie obowigzujacymi
przepisami prawa;

g. przekazanie zatwierdzonego przez Przyjmujacego zamowienie w formie pisemnej harmonogramu
pracy lekarzy zapewnionych w ramach Umowy do kazdego 28 dnia miesigca na miesigc
nadchodzacy. Nieprzewidziane zmiany muszg by¢ zgloszone niezwlocznie i na biezaco
kierownikowi Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej, w takim przypadku
wymagane jest przedstawienie zatwierdzonego przez Przyjmujacego zamoéwienie w formie
pisemnej zmienionego harmonogramie do dnia 5 nastgpnego miesigca;

h. zapewnienie obsady lekarskiej na zasadach opisanych w ust. 5 i 6 niniejszego § 4 Umowy, w tym
wykonywania badan w trybie dyzurnym zgodnie z ust. 6 lit. b — d ponizej;

i.  wykonywanie testOw monitorow stacji opisowych w kazdym jego dniu wykorzystania przed
rozpoczeciem pracy, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r. w
sprawie warunkow bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujagcego dla wszystkich
rodzajow ekspozycji medycznej (t. j. Dz. U. z 2017 1., poz. 884).

6. Przyjmujacy zamoéwienie zapewnia stalg obsade lekarskg w siedzibie Udzielajgcego zamdwienia w
ilosci niezbednej do zapewnienia mozliwoéci udzielania Swiadczen Zdrowotnych zgodnie z Umowa,
w tym realizowania badan i innych czynnos$ci w terminach, o ktérych mowa w § 4 ust. 5 lit. a - d
Umowy oraz wykonywania opiséw badan w terminach, o ktérych mowa w § 4 ust. 5 lit. ¢ Umowy
(jednak nie mniejszg wskazana ponizej) w nastepujacym systemie pracy:

a. od godziny 8.00 do godziny 15.00 od poniedziatku do pigtku w dni robocze — minimum 5
lekarzy;

b. od godziny 15.00 do godziny 18.00 od poniedziatku do pigtku w dni robocze — minimum 2
lekarzy (w tym 1 lekarz w pracowni Rezonansu magnetycznego (RM) i 1 lekarz dyzurny);
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c. od godziny 18.00 do godziny 8.00 od poniedziatku do pigtku w dni robocze — minimum 1 lekarz
dyzurny;

d. od godziny 8.00 do godziny 8.00 w soboty, dni wolne od pracy (w tym niedziele) i $wigta —
minimum | lekarz dyzurny;

e. na wniosek Zamawiajacego ztozony z 5 dniowym wyprzedzeniem, w sytuacji zwigkszenia ilosci
wykonywanych badan, Przyjmujacy zamowienie ma obowigzek zapewni¢ dodatkowg obsade
lekarska w godzinach wydtuzenia pracy w istniejacych pracowniach Udzielajacego zamowienie.

7. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, ze spelnia wymagania dotyczace zatrudnienia lekarza specjalisty
okreslone w rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 marca 2008 r. w sprawie minimalnych
wymagan dla jednostek ochrony zdrowia udzielajacych s$wiadczen zdrowotnych z zakresu
rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej chorob
nienowotworowych (Dz.U. 2008 nr 59 poz. 365 z p6zn. zm ).

8. Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje si¢, ze wszyscy lekarze bioracy udziat w realizacji Umowy ze
strony Przyjmujacego zamowienie beda posiadali wszystkie odpowiednie kwalifikacje do
wykonywania Przedmiotu Umowy, z zakresu przeprowadzania badan z zakresu radiologii i
diagnostyki obrazowej i wsrdd tych osob beda specjalisci w dziedzinie radiologii lub radiodiagnostyki,
lub radiologii i diagnostyki obrazowej, ktérzy bedg stale obecni we wszystkich pracowniach
Udzielajacego zamowienie w dniach i godzinach wskazanych w ust. 6 lit a — d powyze;j.

9. Przyjmujacy zamoéwienie oswiadcza, ze spelnia wymagania okre$lone w zarzgdzeniu Prezesa NFZ w
sprawie okreS$lenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju ambulatoryjna opicka
specjalistyczna oraz udostepni dane dotyczace udzielanego $wiadczenia zgodnie z rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008r. w sprawie zakresu niezbednych informacji gromadzonych
przez $wiadczeniodawcow, szczegdlowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanych do finansowania $wiadczen ze srodkéw publicznych ze
zm. (Dz.U.2016 nr 192 z p6zn. zm).

10.Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do przedstawienia Udzielajagcemu zamowienia przed
zawarciem Umowy wykazu lekarzy specjalistow, ktorzy bedg brali udzial w realizacji Przedmiotu
Umowy wedlug wzoru stanowiacego Zalacznik nr 5 do Umowy, a w przypadku zmiany zawartych w
nim danych w trakcie obowigzywania Umowy, Przyjmujacy zamowienie zobowiagzuje si¢ do
pisemnego niezwlocznego poinformowania o tym Udzielajacego zamowienia, kazda zmiana danych
skutkujaca zmiang personalng wymagac¢ bedzie dla swej skutecznosci akceptacji Udzielajacego
zamowienie.

11.Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do przedstawienia Udzielajagcemu zamowienia przed
zawarciem Umowy w celu przekazania danych do Narodowego Funduszu Zdrowia w ramach
kontraktu na udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej: LECZENIE SZPITALNE — SWIADCZENIA
PODSTAWOWEGO SZPITALNEGO SYSTEMU ZABEZPIECZENIA SWIADCZEN OPIEKI
ZDROWOTNEJ (PSZ) wustalonego 1 potwierdzonego przez Przyjmujacego zamowienie
harmonogramu pracy oraz wykazu lekarzy specjalistow, ktorzy beda wykonywac badania z zakresu
tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego wedlug wzoru stanowigcego Zalacznik nr 6 do
Umowy. W przypadku zmiany wymienionych danych oraz harmonogramu, Przyjmujacy zamowienie
zobowiazuje si¢ do pisemnego informowania o tych zmianach nie p6zniej niz na 7 dni przed ich
wystgpieniem, kazda zmiana danych skutkujaca zmiang personalng wymaga¢ bedzie dla swej
skutecznosci akceptacji Udzielajagcego zamowienie.

12.Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej w zakresie
opisow badan zleconych, w sposob okreslony w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 15 lutego 2021 r.
zmieniajagcym rozporzadzenie w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz
sposobu jej przetwarzania.

13.W trakcie realizacji Przedmiotu Umowy Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do zapewnienia:

a) zachowania cigglo$ci udzielanych Swiadczen Zdrowotnych;

serce Polski



b)

d)
e)

2

h)

i)
k)

D

p)

Q

s)
t)

Mazowiecki Szpital Specjalistyczny Sp. z o.0.

26-617 Radom , ul. Juliana Aleksandrowicza 5
www.wss.com.pl  szpital@wss.com.pl

Sad Rejonowy Lublin-Wschéd w Lublinie z siedzibg w Swidniku
VI Wydziat Gospodarczy KRS 0000490819
Kapitat Zaktadowy — 81 800 000,00 zt NIP 7962963679, REGON 670209356
Konto: BANK PKO S.A. Oddzial w Radomiu nr: 85 1240 5703 1111 0000 4903 1548

przestrzegania termindw wykonywania badan i ich opisow wskazanych w Umowie oraz
realizacji badan planowych zgodnie z Umowa, a takze przyjetym przez Udzielajacego
zamoOwienia harmonogramem (kolejkg) oraz terminarzami Zaktadu Radiologii i Diagnostyki
Obrazowej Udzielajacego Zamowienie ustalonymi przez Udzielajacego zamowienie;
niezwloczne umieszczenia wynikow badan 1 opisOw bezposrednio w systemie
informatycznym funkcjonujacym u Udzielajagcego zamowienia oraz udostepnienie wynikoéw
badan zgodnie z przepisami dotyczacymi dokumentacji medycznej; w opisie nie mogg si¢
znalez¢ opisy dotyczace innego rodzaju badania (innej procedury); numer rejestracji
wykonanego badania znajdujacy si¢ na obrazie musi by¢ zgodny z numerem nadanym w
systemie RIS;

niezwtoczna (nie poézniej niz w ciggu 2 h od wystawienia skierowan/zlecen HL7) weryfikacja
skierowan/zlecen HL7 pod wzgledem konkretnego zakresu badania;

scistej wspolpracy z lekarzami zlecajagcymi badania w zakresie diagnostyki radiologicznej;
uczestniczenia w konsyliach lekarskich dla potrzeb klinicznych w terminach wskazanych
przez udzielajagcego zamowienie;

niezwtoczne (nie p6zniej niz w ciggu 1 h od dokonania opisu) zglaszanie pisemnie zmiany
opisu badania; o kazdorazowej zmianie lekarz radiolog zobowigzany jest niezwlocznie
poinformowac lekarza zlecajacego badanie;

w przypadku podjgcia decyzji radiologia o zmianie zakresu badania lub/i rodzaju badania
lekarz przyjmujacy/wykonujacy badanie musi zmieni¢ nazwe procedury w szpitalnych
systemie;

wydawania zlecen 1 nadzor nad pracg pielegniarek i technikow elektroradiologii
zatrudnionych w pracowniach Udzielajgcego zamowienia;

aktywnego uczestniczenia w pracach komitetow i zespotow zadaniowych powolanych przez
Zarzadu dla celéw utrzymania szpitalnych standardow medycznych;

nadzoru i podejmowania skutecznych dzialan w celu zapewnienia bezpieczenstwa pacjentow
i personelu w trakcie realizacji procesu diagnostycznego;

organizacja 1 uczestnictwo w cyklicznych spotkania lekarzy radiologow, klinicystow oraz
lekarzy z oddzialow szpitalnych poswigcone omowieniu i konsultacji trudnych
diagnostycznie przypadkow;

niezwlocznego zawiadamiania Zarzgdu Udzielajacego zamdwienia o kazdym przypadku, co
do ktorego zachodzi podejrzenie, iz jest on wynikiem przestepstwa;

realizacji decyzji i polecen Prezesa Zarzadu Udzielajacego zamowienia lub innych
kompetentnych stuzb Udzielajacego zamowienia w sytuacjach nadzwyczajnych, zwigzanych
z wystapieniem zagrozenia epidemiologicznego, kleski zywiolowej, katastrof, wypadku
masowego, ataku terrorystycznego lub innych zdarzen o podobnym charakterze;
zapoznawania si¢ na biezaco z zarzgdzeniami Zarzadu Udzielajagcego zamowienia i
stosowania ich przy wykonywaniu niniejszej Umowy;

skutecznego 1 efektywnego realizowania kontraktow/umoéw zawartych pomigdzy
Mazowieckim Szpitalem Specjalistycznym Sp. z 0.0. a NFZ w cz¢$ci majacej zastosowanie
do Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej;

przestrzegania zasad wykonywania $wiadczen zdrowotnych wskazanych w umowach
zawartych przez Udzielajacego zaméwienia z NFZ;

wykonywania Swiadczen Zdrowotnych zgodnie przepisami prawa, w tym z ustawa z dnia
23.03.2018r - Prawo atomowe oraz aktami wykonawczymi do w/w ustawy;

przestrzegania zasad ochrony radiologicznej wilasnej, pacjenta i personelu;

posiadania przez osoby realizujagce Umowe w zakresie radiologii waznego certyfikatu
poswiadczajacego ukonczenie szkolenia z zakresu ochrony radiologicznej pacjenta;
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u) wykonywania Swiadczen Zdrowotnych we wlasnej odziezy roboczej wg ustalonego
standardu u Udzielajacego zamowienia oraz pokrywania kosztoOw utrzymania tej odziezy w
nalezytym stanie;

v) zabezpieczenia we wlasnym zakresie i na wlasny koszt aktualnych szkolen z zakresu bhp i
aktualnych badan profilaktycznych;

w) zapewnienia dostgpu do informacji o realizacji Przedmiotu Umowy i niezwlocznego
przekazywania Udzielajagcemu zamoéwienie wszelkich niezbednych informacji o jego
realizacji w terminie okreslonym przez Udzielajacego zamowienie.

X) pracownicy Przyjmujgcego zamoéwienie zobowigzani sg do posiadania certyfikatu wydanego
przez Zaktad Ubezpieczen Spolecznych, stuzgcego do potwierdzania pochodzenia oraz
integralnosci danych w systemie teleinformatycznym.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ wykonywaé zgodnie z Instrukcjg Zakladowg Nr QI-
DO/6.3/02 - testy monitoréw przy stacjach diagnostycznych.

Przyjmujacy zamodwienie w zakresie objetym Umowa nie moze wykonywaé odplatnych
$wiadczen zdrowotnych, chyba, Ze odplatno$¢é wynika z przepisow prawa i jest pobierana przez
Udzielajacego zaméwienia.

W przypadku ekspozycji zawodowej na HPV, HCV i HIV pracownicy Przyjmujacego zamowienie
mogg podlega¢ procedurze postgpowania profilaktycznego poekspozycyjnego lub pierwszej pomocy
w siedzibie Udzielajgcego zamowienia. Koszty procedury ponosi Przyjmujacy zamowienie.

§5.
W przypadku wykonywania opisOw badan w systemie teleradiologicznym, Przyjmujgcy zamowienie
bedzie stosowal system informatyczny w pelni zintegrowany (bez konieczno$ci jakiejkolwiek
ingerencji uzytkownika) z systemem posiadanym przez Udzielajgcego zamowienia (system PACS
firmy DIAGOSYS, system RIS/HIS ,,AMMS” firmy Asseco) i dokona integracji na wtasny koszt.
W przypadku zmiany systemu PACS/RIS posiadanego przez Udzielajagcego zamowienia,
Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do dokonania na wlasny koszt integracji do nowego
systemu PACS/RIS. Zaré6wno dane obrazowe jak i opisowe musza znalezé si¢ w zasobach
serwerowych/dyskowych Udzielajacego zamowienia.
Przyjmujacy zamoéwienie, w celu przesylu danych obrazowych, zobowigzuje si¢ na wiasny koszt
skonfigurowaé bezpieczny kanat VPN do wymiany danych pomigdzy systemami informatycznymi
Przyjmujacym zaméwienie a Udzielajagcym zamoOwienia.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ na wlasny koszt do zestawienia i utrzymania potaczenia
VPN.

§6.

Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza, ze spelnia wymagania okreslone w obowigzujacych przepisach
oraz zobowiazuje si¢ kazdorazowo podda¢ kontroli Narodowemu Funduszowi Zdrowia na zasadach
okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkdw publicznych m.in. w zakresie wymagan wynikajagcych z umowy zawartej pomigdzy
Udzielajagcym zamowienia, a Narodowym Funduszem Zdrowia.

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do niezwlocznego przekazania do Dzialu
Kontraktowania i Rozliczen Swiadczen Zdrowotnych Udzielajacego zamoéwienia danych
wymaganych przez Narodowy Fundusz Zdrowia na stronie internetowej NFZ, zamieszczanych
w Systemie Zarzadzania Obiegiem Informacji (portal SZOI).

Przyjmujagcy zamowienie zobowigzuje si¢ do poddania kontroli Udzielajacego zamowienia w
zakresie wykonywania postanowien niniejszej Umowy, w tym w zakresie jako$ci realizacji
Przedmiotu Zamowienia, w sposob i na zasadach kazdorazowo uzgodnionych przez Strony, a w
przypadku trudnosci w takim uzgodnieniu — w sposoéb i na zasadach okreslonych przez
Udzielajacego zamowienie, na pisemny wniosek Udzielajgcego zamowienia przy wspotudziale
upowaznionych przez Strony przedstawicieli, jezeli taki wspotudzial jest mozliwy.

serce Polski



Mazowiecki Szpital Specjalistyczny Sp. z o.0.
26-617 Radom , ul. Juliana Aleksandrowicza 5
www.wss.com.pl szpital@wss.com.pl

Sad Rejonowy Lublin-Wschéd w Lublinie z siedzibg w Swidniku
VI Wydziat Gospodarczy KRS 0000490819
Kapitat Zaktadowy — 81 800 000,00 zt NIP 7962963679, REGON 670209356
Konto: BANK PKO S.A. Oddzial w Radomiu nr: 85 1240 5703 1111 0000 4903 1548

§7.

Personel Przyjmujacego zamdwienie bedzie uwzgledniony w elektronicznym systemie ewidencji
pracy obowiazujacym u Udzielajagcego zamoéwienia i bedzie to narzedziem pomocniczym
potwierdzajacym obecnos¢ personelu Przyjmujgcego zamowienie w dniu wykonywania $wiadczenia.
Pierwsze karty elektroniczne umozliwiajagce ewidencjonowanie udzielania $wiadczen zdrowotnych
wg systemu RCP Przyjmujacy zamowienie otrzyma, dla kazdego swojego cztonka personelu, od
Udzielajacego zamowienia, bezptatnie. W przypadku koniecznosci uzyskania kolejnych kart (np. w
wyniku ich/jego zgubienia lub zniszczenia) wszelkie koszty z tego tytulu ponosi Przyjmujacy
zamoOwienie.

§8.
Przyjmujacy zamowienie nie moze prowadzi¢ w Mazowieckim Szpitalu Specjalistycznym Spotka
z ograniczong odpowiedzialnosciag z siedzibg w Radomiu dziatalno$ci konkurencyjnej wobec
dziatalnos$ci statutowej prowadzonej przez Udzielajgcego zamoéwienia, a takze dziatalnosci
wykraczajacej poza zakres Umowy.
W przypadku kazdorazowego naruszenia zakazu okre§lonego w ust. 1 niniejszego paragrafu,
Udzielajacy zamowienia ma prawo kazdorazowo naliczy¢ Przyjmujgcemu zamoéwienie kar¢ umowng
w wysokosci 50.000 PLN (stownie: pigcdziesiat tysigcy zlotych) za kazdy przypadek naruszenia, a
Przyjmujacy zmdéwienie zobowigzany jest do jej zaptaty.
Udzielajacy zamowienie jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania przenoszgcego wysokosé
zastrzezonej kary umowne;.
Trzykrotne naruszenie zakazu okreslonego w ust. 1 moze stanowic¢ podstawe do rozwigzania Umowy
przez Udzielajagcego zamoOwienie bez zachowania okresu wypowiedzenia (ze skutkiem
natychmiastowych) — z winy Przyjmujacego zamowienie.

§9.

Za realizacje Przedmiotu Zamowienia Udzielajacy zamowienia zobowigzuje si¢ zaplacié
Przyjmujagcemu zamowienie wynagrodzenie za faktycznie wykonane i opisane badania przez
Przyjmujgcego zamowienie, ktore zostaly mu zlecone poprzez dedykowany do tego system
informatyczny Udzielajacego zamowienie, zgodne z cenami zawartymi w Zalgczniku nr 1 do
Umowy i one stanowig podstawe do rozliczen finansowych migedzy Udzielajacym zamowienia i
Przyjmujacym zamowienie. Ceny zawarte w Zalaczniku nr 1 do Umowy sg niezmienne przez caty
okres realizacji Umowy, zastrzezeniem ust. 9 ponize;j.

Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu obejmuje wynagrodzenia za wszelkie
czynnos$ci 1 wszelki elementy objete Przedmiotem Umowy, w tym wszelkie koszty poniesie przez
Przyjmujacego zamowienie z tytulu nalezytej i zgodnej z niniejsza Umowag oraz obowigzujacymi
przepisami realizacjg Przedmiotu Zamowienia, w tym w szczegdlnosci (lecz niewylacznie) wszelkie
koszty przeprowadzania, wykonania i nadzorowania badan oraz wszelkie koszty zapewnienia obsady
lekarskiej zgodnie z Umowg i1 z tego tytulu Przyjmujagcemu zamoéwienie nie nalezy si¢ zadne
dodatkowe wynagrodzenie.

Udzielajacy zamoéwienia zaptaci Przyjmujagcemu zamowienie wynagrodzenie za realizacje catosci
Przedmiotu Zamoéwienia zgodne z Zalacznikiem nr 1 do Umowy do lacznej maksymalnej kwoty
brutto (. z VAT) erriiitinienaionntossscssssnsosnssnnses PLN (stownie:
.............................................. ). Powyzsza kwota stanowi szacunkowg 1 zarazem maksymalng
kwote wynagrodzenia Przyjmujacego zamowienie za caly okres obowigzywania Umowy, a tgczne
wynagrodzenie Przyjmujacego zamowienie za caly okres obowigzywania Umowy moze by¢ nizsze
niz wskazane w zdaniu powyzej - w przypadku zlecenia Przyjmujgcemu zamowienie mniejszej ilosci
badan niz wskazana zostata w Zalaczniku nr 1 do Umowy lub w przypadku innego ograniczenia
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ilosciowego Przedmiot Umowy, a Przyjmujacemu zamowienie nie przystuguja z tego tytutu zadne
roszczenia (w tym odszkodowawcze).

Udzielajacy zamowienia otrzyma fakture w wersji papierowej i elektronicznej wystawiong na koniec
miesigca za badania faktycznie zlecone, wykonane i opisane w danym miesigcu. Do kazdej faktury
dotaczony bedzie wykaz w formie papierowej i elektronicznej (w formacie Microsoft Excel
95/97/2000 (xls) zawierajacy nast¢pujgce dane: imi¢ i nazwisko pacjenta, numer PESEL pacjenta,
date opisu badania, numer badania, szczegétowy zakres wykonanych badan z nazwami zgodnymi z
Zalacznikiem nr 1 do Umowy, nazwe jednostki kierujacej Udzielajacego zamowienia i nazwiska
lekarzy zlecajacych badania.

Udzielajacy zamowienia dopuszcza trzymiesigczny okres od dnia zawarcia Umowy na uzgodnienie z
Przyjmujacym zamowienie standardow i procedur wymienionych w Zakaczniku nr 1 do Umowy, co
nie wplywa na zobowigzania Przyjmujgcego zamdwienie wynikajace z Umowy.

Udzielajacy zamowienia dopuszcza wykonanie badan w innych ilosciach (w tym takze wigkszych),
niz okreslone zostaly w Zalaczniku nr 1 do Umowy, zgodnie z potrzebami Udzielajacego
zamowienie (przy czym zmiana taka nie stanowi zmiany niniejszej Umowy), przy zastrzezeniu, ze
wynagrodzeniec Wykonawcy za realizacje Przedmiotu Zamoéwienia w zadnym wypadku nie
przekroczy kwoty okreslonej w ust. 3 niniejszego paragrafu.

Zaptata wynagrodzenia nastgpi przelewem bankowym w terminie 30 dni od daty otrzymania przez
Udzielajacego zamodwienia prawidtowo wystawionej faktury VAT zgodnej z postanowieniami ust. 1 1
ust. 4 niniejszego paragrafu, przy czym za dzien zaplaty uwaza si¢ dzien obcigzenia rachunku
bankowego Udzielajacego zamowienia.

Udzielajacy zamowienia nie zaakceptuje oraz odesle Przyjmujagcemu zamowienie kazda fakture
VAT, ktorej uznanie spowodowatoby wzrost wynagrodzenia Przyjmujgcego zamowienie ponad
kwote okreslona w ust. 3 paragrafu 9 Umowy lub fakture zawierajaca bledne dane Iub biedna
wysoko$¢ wynagrodzenia Przyjmujgcego zamowienie, a taka faktura nie kreuje wigzacych i
wymagalnych zobowigzan Stron.

Udzielajacy zamowienia dopuszcza zmniejszenie ceny jednostkowej Przedmiotu Zamowienia w
przypadku obnizenia cen przez Przyjmujacego zamowienie.

Opdznienie zaptaty nalezno$ci za wykonane ustugi nie upowaznia Przyjmujacego zamowienie do
wstrzymania realizacji niniejszej Umowy.

§10.
Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zakresie
udzielonego zamowienia ponoszg solidarnie Udzielajacy zamowienia i Przyjmujacy zamowienie.
Za dziatania lub zaniechania personelu Przyjmujacego zamowienie, w tym lekarzy, o ktérych mowa
w paragrafie 4 Umowy, Przyjmujacy zamowienie odpowiada jak za wtasne dziatania lub zaniechania.
Przyjmujacy zamowienie ponosi petng odpowiedzialno$¢ (w tym wzgledem pacjenta) za szkody
powstate z przyczyn lezacych po jego stronie, wynikajace w szczeg6lnosci z:
a) nieprawidlowego wykonania badan, w tym obrazowych oraz btednego opisu wykonanego badania,
b) btedu medycznego,
¢) zbyt poéznego wykonania Swiadczen Zdrowotnych, w tym badan lub ich opisow,
d) nieprowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposob nieprawidtowy,
nickompletny lub nieczytelny.
Przyjmujacy zamodwienie ponosi pelng odpowiedzialno$¢ za wszelkie roszczenia, skierowane w
stosunku do Udzielajgcego zamowienia, zwigzane z niewlasciwie wykonanymi ustugami bedacymi
Przedmiotem Umowy lub zobowigzan wynikajgcych z Umowy, a w szczegolnosci zobowigzany jest
do pokrycia szkody spowodowanej nalozeniem przez ptatnikow §wiadczen kar pienigznych lub
obowigzkow odszkodowawczych, o ktérych mowa w kontraktach zawartych pomig¢dzy ptatnikami
swiadczen a Udzielajacym zamodwienia, jezeli nalozenie tych kar lub obowigzku zaplaty
odszkodowania byto wynikiem niewlasciwego wykonania przez Przyjmujgcego zamowienie zadan i
obowigzkow wynikajgcych z niniejszej Umowy.
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W przypadku pokrycia lub zaptaty przez Udzielajacego zamowienie odszkodowan za szkody lub kar
lub innych roszczen, o ktorych mowa w ust. 3 i 4 powyzej, Przyjmujacy zamowienie jest
zobowigzany do ich zrekompensowania i1 zwrotu Udzielajgcemu zamowienie wszystkich
wydatkowanych na ten cel $rodkow pieni¢znych i spelnienia skierowanego w stosunku do
Przyjmujacego zamowienie roszczenia regresowego, a takze do zwrotu Udzielajacemu zamowienie
innych kosztow powstatych w zwigzku z tym (np. kosztow sgdowych, kosztow profesjonalnej
pomocy prawnej), niezwlocznie, nie pézniej niz w terminie 7 dni od dnia wezwania go do zaptaty w
tym przedmiocie.

§11.
Strony zobowigzujg si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o ktorych powziety
wiadomo$¢ przy realizacji postanowien niniejszej Umowy, w tym ktore stanowig tajemnicg
przedsicbiorstwa w rozumieniu przepisOw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji oraz
podlegaja ochronie w rozumieniu ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw pacjenta oraz ustawy
o ochronie danych osobowych, a ktorych ujawnienie mogloby narazi¢ na szkode Udzielajacego
zamowienia lub spowodowaé naruszenie dobr, w tym osobistych pacjentéw lub jego pracownikow.
W zwigzku z tym, iz $wiadczenie ustug medycznych w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowej
wigze si¢ z dostgpem do danych osobowych, Zalacznikiem nr 3 do niniejszej Umowy jest umowa
powierzenia przetwarzania danych osobowych, ktora zostanie podpisana przez Strony w dniu
zawarcia Umowy.
Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza, ze znane s3 mu przepisy prawa, regulujgce przetwarzanie
danych osobowych okreslone m.in. w ustawie z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
oraz Rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
roku w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia Dyrektywy 95/46/WE.
Przyjmujacy zamowienie przyjmuje do przetwarzania dane osobowe, jedynie w celu i zakresie
niezbednym do wtasciwego wykonania Przedmiotu Zamowienia.

. Przyjmujacy zamowienie przyjmuje do przetwarzania dane osobowe na podstawie zawartej Umowy

Powierzenia Przetwarzania danych osobowych, stanowigcej Zalacznik Nr 3 do niniejszej] Umowy.

. Przyjmujacy zamowienie, w przypadku realizacji Umowy przy wykorzystaniu teleradiologii,

zobowigzuje si¢ do zabezpieczenia przesylu danych w ramach teletransmisji w sposéb
uniemozliwiajacy przejecie, dostep, zniszczenie lub modyfikacje danych osobowych i danych
medycznych pod rygorem odpowiedzialno$ci cywilnej i karnej za naruszenie tychze przepisow.

. Przyjmujacy zamdwienie ma prawo zachowaé kopi¢ danych osobowych udost¢pnionych w ramach

teleradiologii jedynie w celach archiwalnych zgodnie z wymogami ustawy z dnia 6 kwietnia 2020 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 09
listopada 2015r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania, bez prawa ich dalszego przetwarzania i udostgpniania osobom trzecim, chyba, ze
osoba fizyczna, ktorej te dane dotycza wyrazi na to zgode.

§12.
Na okres udzielania Swiadczen Zdrowotnych — objetych umowa Przyjmujacy zamoéwienie
zobowigzuje si¢ do zawarcia umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody
wyrzadzone w zwigzku z ich udzielaniem, zgodnie z postanowieniami ogloszenia o konkursie, w
wyniku ktorego zostala zawarta Umowa. Za szkody spowodowane z winy Przyjmujacego
zamowienie lub z przyczyn lezacych po jego stronie odpowiada wytacznie Przyjmujgcy zamowienie.
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ przedstawi¢ Udzielajacemu zamodwienia polise
ubezpieczeniowg nie poézniej niz w dniu podpisania niniejszej Umowy. W przypadku braku
akceptacji polisy przez Udzielajacego zamowienie, Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do
niezwtocznego przedstawienia Udzielajagcemu zamowienie nowej polisy, zgodnej z wymaganiami
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Udzielajacego zamowienie, w terminie przez niego okreslonym, pod rygorem prawa Udzielajacego
zamowienie do rozwigzania niniejszej Umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia (ze skutkiem
natychmiastowym).

3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do utrzymania waznego ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej zgodnego z wymaganiami Udzielajgcego zamoOwienie przez caly okres obowigzywania
Umowy pod rygorem prawa Udzielajgcego zamdwienie do rozwigzania niniejszej Umowy bez
zachowania okresu wypowiedzenia (ze skutkiem natychmiastowym).

§ 13.

1. Udzielajacemu zamowienia, w razie zaistnienia okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie Umowy nie
lezy w jego interesie lub jest niecelowe, przystuguje prawo do rozwigzania Umowy z zachowaniem
60 dniowego terminu wypowiedzenia. Przyjmujacemu zamoéwienie nie przysluguja w takim
przypadku zadne roszczenia, w tym odszkodowawcze.

2. Udzielajacemu zamowienia przystuguje prawo rozwigzania niniejszej Umowy bez zachowania
okresu wypowiedzenia (ze skutkiem natychmiastowym) w przypadku razacego naruszenia przez
Przyjmujacego zamdwienie istotnych postanowien Umowy w szczegdlnosci (lecz nie wyltacznie):

a) stwierdzenia w wyniku kontroli, ze Przedmiot Umowy jest wykonywany przez osoby nie
posiadajgce kwalifikacji zawodowych lub niezgodnie z Umowa,

b) odmowy Przyjmujgcego zamowienia poddania si¢ kontroli Udzielajacego zamodwienia lub
innego uprawnionego podmiotu, w szczegolnosci NFZ,

¢) nicudokumentowania przez Przyjmujacego zamowienie posiadania Umowy ubezpieczenia od
odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie Przedmiotu Umowy w czasie trwania Umowy,

d) naruszenie obowigzujacych przepisoOw prawa dotyczacych ochrony oraz przetwarzania danych
osobowych lub umowy o powierzeniu przetwarzania danych osobowych, ktore wzor stanowi
zalaczniki nr 3 do Umowy,

e) naruszenie obowigzku zachowania w tajemnicy okre$lonego w paragrafie 11 Umowy,

f)  wykreslenia z rejestru podmiotow leczniczych.

g) razacego naruszenia innych obowigzkow okre§lonych w Umowie, w tym zwlaszcza w
paragrafie 4.

3.  Umowa ulega rozwigzaniu:

a) z uplywem czasu na jaki byla zawarta;

b) z dniem zakonczenia udzielania okreslonych Swiadczen Zdrowotnych;

c) wskutek oswiadczenia jednej ze Stron, z zachowaniem 6 miesi¢cznego okresu wypowiedzenia
w przypadku finansowej lub organizacyjnej niemozno$ci dalszej realizacji Umowy (z
zastrzezeniem prawa Udzielajgcego zamoOwienie wskazanego w ust. 1 powyzej);

d) wskutek o$wiadczenia jednej ze Stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku,
gdy druga Strona razgco narusza istotne postanowienia Umowy;

e) w przypadkach wskazanych w ust. 1 i ust. 2 powyzej.

§ 14.
1. Udzielajgcemu zamoéwienia przystuguja od Przyjmujacego zamowienie kary umowne w
nastepujacych przypadkach i wysokosci:

a) za niedotrzymanie termindéw okre$lonych w § 4 ust. 5 lit. a — ¢ lub lit. ¢ Umowy - w wysokosci
100% ceny jednostkowej tego badania, okreslonej w Zalaczniku nr 1 do Umowy kazdorazowo
za kazdg rozpoczeta godzing opodznienia (w przypadku gdy czas wykonania badania lub jego
opisu zostal okre§lony w godzinach) lub za kazdy rozpoczety dzien opdznienia (w przypadku gdy
czas wykonania badania lub jego opisu zostat okreslony w dniach);

b) w przypadku konieczno$ci skierowania badania do opisu do podmiotu trzeciego w sytuacji, gdy
Przyjmujacy zamoéwienie nie wykona opisu w terminie okre§lonym niniejsza Umowg — w
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wysokosci 100% wartosci ceny jednostkowej badania okreslonej w Zalgczniku nr 1 do Umowy
z kazdy przypadek;

¢) za niedopehienie obowigzku, o ktérym mowa w § 4 ust. 6, w tym lit. a —e - w wysokosci 200,00
zt za kazda rozpoczeta godzing nieobecnosci; wysokos¢ tej kary na umotywowany wniosek
Przyjmujagcego zamoéwienie moze (wedlug uznania Udzielajacego zamoOwienie) zostaé
zmniejszona o 50% w pierwszych 6 miesigcach obowigzywania Umowy z uwagi na konieczno$é
stabilizacji kadrowej;

d) w przypadku braku mozliwo$ci wykonania badania z powodu odmowy wykonania badania
przez Przyjmujgacego zamdéwienie — w wysokosci 200% wartoSci ceny jednostkowej badania
za kazdy przypadek;

e) w przypadku nieprawidlowego prowadzenia dokumentacji medycznej lub bledu w tej
dokumentacji - w wysokos$¢ 5.000,00 zt za kazdy przypadek;

f) za naruszenie obowiazku zachowania w tajemnicy okreslonego w paragrafie 11 Umowy — w
wysokosci 50.000,00 zt za kazdy przypadek naruszenia;

g) w innych przypadkach niewykonania lub nienalezytego wykonania zobowigzan
niepienieznych przez Przyjmujacego zamowienie — w wysokosci 3.000,00 zl za kazdy
przypadek.

. Udzielajacy zamoéwienia moze zgdaé od Przyjmujacego zamodwienie zaplaty kary umownej za
rozwigzanie Umowy z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego zamowienie lub z winy
Przyjmujacego zamoéwienie — w wysokosci 10% wynagrodzenia Przyjmujacego zamowienie brutto,
okreslonego w § 9 ust. 3.

. Zastrzezone kary umowne sumuja si¢.

. Kara umowna bedzie ptatna na podstawie noty obcigzeniowej z terminem ptatno$ci wynoszacym 7 dni
od dnia jej dor¢czenia Przyjmujgcemu zamowienie. Przyjmujacy zamdwienie wyraza zgode na
potracenie kary umownej z przyshugujacych mu od Udzielajgcego zamowienia wierzytelno$ci.

Strony zgodnie postanawiajg, iz Udzielajacy zamowienia jest uprawniony do dochodzenia
odszkodowania w zakresie przewyzszajagcym wysokos¢ zastrzezonej kary umownej lub zastrzezonych
kar umownych.

. Strony zgodnie postanawiaja, iz Udzielajacy zamdéwienia jest uprawniony do naliczenia kary
umownej rowniez w przypadku, gdy podstawy do jej naliczenia zaistnialy w czasie
obowigzywania niniejszej Umowy, a ujawnily si¢ po jej zakonczeniu.

§ 15.
Bez uprzedniej zgody Udzielajacego zamodwienia wyrazonej na piSmie pod rygorem niewaznosci
Przyjmujacy zamdéwienie nie moze dokona¢ zadnej czynnosci prawnej majacej na celu lub skutkiem
ktorej jest zmiana wierzyciela lub dtuznika.
Przyjmujacy zamowienie nie moze przenie$¢ na osobg trzecig praw i obowigzkow wynikajacych z
Umowy, w tym wierzytelnosci w sposob okreslony trybem art. od 509 do 518 Kodeksu cywilnego,
bez uprzedniej pisemnej zgody Udzielajacego zamowienie wyrazonej na pismie pod rygorem
niewaznosci.
Bez zgody Udzielajacego zamowienia wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznoS$ci
wierzytelno$ci wynikajagce z niniejszej Umowy nie mogg stanowi¢ przedmiotu poreczenia
okreslonego w przepisach art. od 876 do 887 Kodeksu cywilnego ani jakiejkolwiek innej umowy
zmieniajgcej strony stosunku zobowigzaniowego wynikajacego z realizacji niniejszej Umowy.
Strony wspolnie oswiadczaja, ze wylgczajag mozliwosé dokonywania przez podmioty trzecie Umowy
Faktoringu, Umowy Gwarancyjnej, Umowy Zarzadu Wierzytelnosciag, Umowa Inkasa, Umowy
przekazu $wiadczenia w rozumieniu art. 921" - 921° Kodeksu cywilnego dot. Umowy lub $wiadczen
lub zobowigzan lub wierzytelnosci wynikajgcych z Umowy.
Strony wspolnie os$wiadczaja, ze wylaczaja mozliwo$¢ dokonywania przez podmioty trzecie
wszelkich czynnosci faktycznych lub prawnych zwigzanych z wierzytelnosciami Przyjmujacy
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zaméOwienie wynikajacymi z niniejszej Umowy bez uprzedniej, pisemnej zgody Udzielajacego
zaméwienia udzielonej pod rygorem niewaznosci.

Naruszenie powyzszych zakazoéw przez Przyjmujacego zamowienie lub z powodu okoliczno$ci
lezacych po stronie Przyjmujacego zamowienie skutkowad bedzie obowigzkiem zaptaty przez
Przyjmujacy zaméwienie na rzecz Udzielajacego zamowienia kary umownej w wysokosci 25 %
wierzytelnosci, ktora nabyta lub miata naby¢, niezaleznie od podstawy faktycznej lub prawnej, osoba
trzecia lub ktora byta lub miata by¢ przedmiotem przelewu. Udzielajacy zamowienia jest uprawniony
do dochodzenia odszkodowania w zakresie przewyzszajacym wysoko$¢ zastrzezonej kary umownej.
W sprawach nieuregulowanych niniejszg Umowg majg zastosowanie przepisy prawa powszechnie
obowigzujacego, a w tym wyrazone w Zalaczniku nr 4 do niniejszej Umowy.

Zmiany niniejszej Umowy, w tym rdéwniez zmiana terminu jej obowigzywania, moga byc¢
dokonywane wytacznie na pismie w formie aneksow podpisanych przez obie strony i opatrzonych
datg — pod rygorem ich niewaznosci, z zastrzezeniem odmiennych postanowien Umowy.

Wszelkie spory wynikajace z realizacji niniejszej Umowy rozstrzygane beda przez sad wilasciwy
miejscowo dla siedziby Udzielajacego zamowienia.

Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden dla Przyjmujacego
zamoéwienie 1 dwa dla Udzielajacego zamowienia.

§ 16.

Integralng czes¢ Umowy stanowig Zalaczniki:

1.
2.

SV kAW

Zatacznik nr 1 do Umowy - Opis przedmiotu zamowienia — formularz cenowy;

Zatacznik nr 2 do Umowy - Wykaz wyposazenia radiologicznego i pomocniczego Mazowieckiego
Szpitala Specjalistycznego Sp. z 0.0.;

Zatacznik nr 3 do Umowy — Umowa o powierzeniu przetwarzania danych osobowych;

Zatgcznik nr 4 do Umowy — Wykaz aktow prawnych;

Zakacznik nr 5 do Umowy — Wykaz specjalistow realizujgcych umowg;

Zatagcznik nr 6 do Umowy — Wykaz specjalistow realizujacych umoweg z zakresu tomografii
komputerowej i rezonansu magnetycznego.

W przypadku sprzecznosci pomiedzy Umowa a Zatgcznikami, Umowa ma pierwszenstwo.

Udzielajacy zamowienia: Przyjmujacy zamoéwienie:
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OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA — FORMULARZ CENOWY

Zalgcznik nr 1 do umowy

Przedmiotem zamowienia jest wykonywanie calodobowych specjalistycznych swiadczen zdrowotnych z
zakresu radiologii i diagnostyki obrazowej dla pacjentdow Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego
Spotka z ograniczong odpowiedzialno$cia w ramach zawartego kontraktu z Narodowym Funduszem
Zdrowia obejmujacego catodobowe $wiadczenia zdrowotne szpitalne i ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne oraz dla pacjentow kierowanych z innych jednostek z ktorymi zawarta zostata umowa przez
Udzielajacego zamodwienie, poprzez petnienie dyzuréw medycznych oraz wykonywanie i nadzorowanie
badan diagnostycznych w pracowniach Zaktadu Diagnostyki Obrazowej i Radiologii Interwencyjnej
Udzielajacego zamowienia zgodnie z ponizszym zestawieniem (przy czym cena badan zawiera w sobie
takze cen¢ za wszelkie czynnosci i elementy objete Przedmiotem ZamoOwienia, w tym zapewnienia
obsady lekarskiej zgodnej z Umowa):

. . . . Wartos¢
Srednia Srednia Wartosé brutto
przelvivclggzvana przelvivclggzvana Stawka Cena brutto za | za okres
Lp. Nazwa badania Kkonanvch Kkonanvch podatku | jednostkowa | okres 12 36
wyonany wyonany Vat brutto PLN | miesiecy | miesiecy
badan w ciggu | badan w ciggu PLN(3x6)| PLN
12 miesiecy 36 miesiecy (4x6)
1 2 3 4 5 6 7 8
Badania RTG
1 |RTG jednej okolicy 65 000 195 000
anatomicznej bez kontrastu (w
tym poroéwnawcze rak, stop,
bioder — jedna projekcja)
2 |RTG inne (np... urografia, 300 900
fistulografia, cholangrografia,
przewdd pokarmowy, skopia
RTG)
Badania TK
4 | TK glowy bez kontrastu 9100 27 300
5 | TK glowy bez i z kontrastem 1 000 3 000
6 |Angio TK 800 2 400
7 |TK jednej okolicy 2100 6 300
anatomicznej bez kontrastu
8 |[TK  jednej  okolicy| 5900 17 700
anatomicznej bez 1z
kontrastem
9 | TK dwdch okolic 30 90
anatomicznych bez kontrastu
10 | TK dwoch okolic 1 600 4 800
anatomicznych bez iz
kontrastem
11 | TK trzech lub wigcej okolic 20 60
anatomicznych bez kontrastu
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TK trzech lub wigcej okolic 1 400 4200
anatomicznych bez iz
kontrastem

13

TK tetnic wiencowych 200 600

Badania USG,

14

USG pelen zakres (bez badan 14 500 43 500
ginekologicznych i
kardiologicznych oraz uktadu
migéniowo-szkieletowego)

15 | USG Doppler peten zakres 2 500 7 500

16 | USG biopsje (tarczycy, piersi, 2100 6 300
watroby, trzustki i innych
narzagdow)
USG uktadu migéniowo- 600 1 800
szkieletowego

Badania MR

17 | MR glowa bez kontrastu 1 000 3000

18 | MR gtowa bez i z kontrastem 500 1500

19 | MR kregostupa (C,TH,L/S) 3 600 10 800
bez kontrastu

20 | MR kregostupa (C,TH,L/S) 120 360
bez i z kontrastem

21 |[MR innej okolicy bez 450 1350
kontrastu

22 |MR innej okolicy bez i z 150 450
kontrastem

23 | MR bez $rodka kontrastowego 120 360

i co najmniej dwie fazy ze
srodkiem kontrastowym

24 | MR badanie czynnos$ciowe 200 600
mozgu

25 | MR spektroskopia 5 15

26 | MR angiografia bez kontrastu 20 60

27 | MR angiografia z kontrastem 5 15

28 | MR dwéch okolic 300 900
anatomicznych bez kontrastu

29 | MR dwodch okolic 20 60
anatomicznych bez iz
kontrastem

30 | MR trzech lub wigcej okolic 20 60

anatomicznych bez kontrastu
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MR trzech Iub wigcej okolic
anatomicznych bez iz
kontrastem

5

15

32

MR piersi bez i z kontrastem

80

240

Badania MAMMOGRAFICZNE

33

MAMMO biopsja
(cienkoiglowa, gruboigtowa,
mammotomiczna, zakladanie
kotwiczek, znacznikow)

250

750

Razem warto$¢ brutto PLN

Udzielajacy zamoéwienia:

Przyjmujacy zamowienie:
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Zalgcznik nr 2 do umowy

Wykaz wyposazenia radiologicznego i pomocniczego Mazowieckiego Szpitala
Specjalistycznego Spolka z ograniczona odpowiedzialnos$cia z siedzibg w Radomiu

Pracownia Rentgenografii

1. DRX Evolution plus — 2017 r. Carestream Heath
2. DRX Evolution plus — 2021 r. Skamex

3. Digital Diagnost C90 — 2021r. Philips

4. DuoDiagnost - Philips 2007

APARATY RTG — PRZEWOZNE

5. GM 85 —2020r. Samsung

6. POLIMOBIL III PLUS - SIMENS 2006r
7. Mobieye 700 — 202 1r. MINDRAY

Pracownia Tomografii Komputerowej

1. REVOLUTION EVO 64 -2016R. GE
2. REVOLUTION CT ES 128 - 2020 r. GE

Pracownia Mammografii

1.SELENIA DIMENSIONS, 3D - LORAD - HOLOGIC 2012r
Pracownia Ultrasonografii

1. LOGIQ S7 XC — GE 2020r.

2. LOGIQ S7 Expert - GE 2013r

3. LOGIQ P9 — GE 2015r.

Pracownia Rezonansu Magnetycznego
1. SIGNA 1,5 T HDXT Echospeed - GE 2009r

Dwumonitorowe stacje lekarskie - 5 szt.
Stacja opisowa AW — 5 szt.

Udzielajacy zamodwienia:

Przyjmujacy zamowienie:
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Zalgcznik nr 3 do umowy

Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych
zawarta dnia pomigdzy:
(zwana dalej ,,Umow3a”)

................................................ zwany w  dalszej czgSci umowy  ,,Podmiotem

Mazowieckim Szpitalem Specjalistycznym Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscig z siedzibg w
Radomiu, ul. Juliana Aleksandrowicza 5, 26-617 Radom, wpisanym do rejestru przedsigbiorcow
Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy Lublin-Wschdd w Lublinie z siedzibg
w Swidniku, VI Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000490819, o
kapitale zaktadowym 81 800 000,00 PLN, NIP 7962963679, REGON 670209356, BDO 000056112,
posiadajacym status duzego przedsigbiorcy zgodnie z Ustawa z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu
nadmiernym opo6znieniom w transakcjach handlowych, zwang w dalszej czg¢sci umowy
sw»Administratorem danych” lub ,,Administratorem”

reprezentowang przez:

2
zwanymi dalej takze tgcznie: ,,Stronami” lub kazda z osobna ,,Stronga”,

§1

Oswiadczenia Stron.

............................................... (dalej jako ,,Umowa Gtowna). Nalezyte wykonanie
Umowy Gloéwnej wymaga oraz uzaleznione jest od dostgpu Podmiotu przetwarzajacego do
danych osobowych szczegétowo opisanych w § 3 ust. 1 Umowy.

2. Administrator o$wiadcza, ze jest administratorem danych osobowych tj. podmiotem, ktory
samodzielnie ustala cele i sposoby przetwarzania danych osobowych szczegotowo opisanych w §
3 ust. 1 Umowy.

3. Podmiot przetwarzajacy o$§wiadcza, ze jest podmiotem posiadajacym niezbedng wiedze 1 zasoby
gwarantujgce wiarygodnos¢ a takze nalezyte wykonywanie niniejszej Umowy zgodnie z
wymogami okreslonymi w powszechnie obowigzujacych przepisach prawa w szczegolnosci, w
ustawie z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz.U.2018.1000),
Rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku
w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia Dyrektywy 95/46/WE (zwanego w dalszej
czesci ,,Rozporzadzeniem”™) oraz wydanymi na ich podstawie przepisami wykonawczymi.

4. Podmiot przetwarzajacy zapewnia, ze wdrozyl i stosuje $rodki techniczne i organizacyjne
spelniajace wymogi zakreSlone aktami prawnymi, o ktorych mowa w ust. 3 niniejszego
paragrafu, w tym wymogi bezpieczenstwa przetwarzania danych.
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§2

Powierzenie przetwarzania danych osobowych

Administrator danych powierza Podmiotowi przetwarzajacemu, w trybie art. 28 Rozporzadzenia,
do przetwarzania dane osobowe opisane w § 3 ust. 1, na zasadach i w celu okreslonym w
niniejszej Umowie.
Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ przetwarza¢ powierzone mu dane osobowe zgodnie z
niniejsza umowa, Rozporzadzeniem oraz z innymi przepisami prawa powszechnie
obowigzujacego, ktdre chronig prawa oséb, ktorych dane dotycza.
Podmiot Przetwarzajacy przetwarza dane osobowe wylacznie na udokumentowane polecenie
Administratora. Strony postanawiajg, ze zawarcie niniejszej Umowy stanowi udokumentowane
polecenie Administratora, o ktérym mowa w Rozporzadzeniu oraz ewentualne inne polecenia
przekazywane przez Administratora drogg elektroniczng na adres e-mail wskazany w § 10 lit. b)
lub na pismie. Postanowienia niniejszego ustepu nie majg zastosowania do sytuacji, gdy
powszechnie obowiazujacy przepis szczeg6lny, stanowi inaczej.
Podmiot przetwarzajacy oswiadcza, iz stosuje $rodki bezpieczenstwa spelniajace wymogi
Rozporzadzenia.

§3

Zakres i cel przetwarzania danych
Podmiot przetwarzajacy bedzie przetwarzatl, powierzone na podstawie Umowy dane:

dane osobowe 0sob bedgcych pacjentami Administratora na rzecz ktorych wykonywane sq
badania laboratoryjne (dalej: Dane Osobowe Pacjentow), stanowigce dane zwykle dane
zaliczane do szczegolnej kategorii tzw. ,,dane wrazliwe” takie jak:

imig (imiona) i nazwisko,

data urodzenia,

oznaczenie pici,

dane adresowe,

numer PESEL jesli zostat nadany, w przypadku noworodka numer PESEL matki, w przypadku
0s0b, ktore nie majq nadanego numeru PESEL rodzaj i numer dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosc,

numer identyfikujgcy pacjenta przy braku innych danych,

rozpoznanie ustalone przez osobe kierujqcq na badanie,

wyniki z przeprowadzonych badan,

inne dane dotyczqce stanu zdrowia w zakresie niezbednym do przeprowadzenia badania.
dane osobowe 0s6b bedgcych przedstawicielami ustawowymi pacjentow Administratora w
przypadku gdy pacjentem jest osoba niezdolna do swiadomego wyrazenia zgody na badanie
stanowigce dane zwykle, takie jak:

imie (imiona) i nazwisko,

dane adresowe,

rodzaj i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosc.

dane osobowe dane osobowe pracownikow oraz 0s6b wspolpracujgcych z Administratorem na
podstawie umow cywilno-prawnych stanowigce dane zwykte, takie jak:

imig (imiona) i nazwisko,

stanowisko,

numer prawa wykonywania zawodu, tytut naukowy.

Zakres danych osobowych wymienionych w ust. 1 jest maksymalnym katalogiem danych, ktore
moga by¢ przetwarzane w zwigzku z realizacja Umowy Gtowne;.
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Powierzone przez Administratora danych dane osobowe be¢da przetwarzane przez Podmiot
przetwarzajgcy w sposob staty wytacznie w takim zakresie i celu, w jakim jest to niezbedne do
nalezytego wykonania Umowy Gtowne;.

W granicach zakreslonych celem przetwarzania danych osobowych Podmiot przetwarzajacy
uprawniony jest do dokonywania nast¢pujgcych czynnosci na powierzonych mu do przetwarzania
danych takich jak: przeglgdanie, utrwalanie, porzgdkowanie, przechowywanie, modyfikowanie,
pobieranie, dopasowywanie tqczenie lub usuwanie.

§4

Obowiazki podmiotu przetwarzajacego
Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢, przy przetwarzaniu powierzonych danych osobowych,
do ich =zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich $rodkéw technicznych 1
organizacyjnych zapewniajacych adekwatny stopien bezpieczenstwa odpowiadajacy ryzyku
zwigzanym z przetwarzaniem danych osobowych, o ktérych mowa w art. 32 Rozporzadzenia. W
tym celu Podmiot przetwarzajacy stosowa¢ bedzie $rodki techniczne 1 organizacyjne
zapewniajgce odpowiedni poziom bezpieczenstwa odpowiadajacy stopniowi ryzyka zwigzanego z
przetwarzaniem powierzonych danych osobowych a w szczegdlnosci zabezpieczy dane przed ich
udostgpnieniem osobom nieupowaznionym, zabraniem przez osob¢ nieuprawniong,
przetwarzaniem z naruszeniem przepisOw o ochronie danych osobowych oraz zmiang, utrata,
uszkodzeniem lub zniszczeniem. W celu wykonania obowigzku, o ktorym mowa w niniejszym
ustepie, Podmiot przetwarzajacy zobowigzany jest prowadzi¢ dokumentacje opisujgca sposob
przetwarzania danych.
Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ dotozy¢ nalezytej starannos$ci przy przetwarzaniu
powierzonych danych osobowych.
Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢, ze w ramach realizacji niniejszej Umowy bedzie
dopuszczatl do przetwarzania powierzonych mu danych osobowych wylacznie osoby, ktorym
udzielit stosownego pisemnego upowaznienia. Podmiot przetwarzajacy zobowigzany jest
prowadzi¢ ewidencj¢ oso6b upowaznionych do przetwarzania danych osobowych. Podmiot
przetwarzajagcy zapewnia, ze osoby upowaznione przez Podmiot przetwarzajacy zostaty
przeszkolone z zakres ochrony danych osobowych i zobowigzane do zachowania tajemnicy
przetwarzanych danych.
Podmiot  przetwarzajacy  zobowigzuje si¢  zapewni¢ zachowanie w  tajemnicy,
(o ktérej mowa w art. 28 ust 3 pkt. b Rozporzadzenia) przetwarzanych danych przez osoby, ktore
upowaznia do przetwarzania danych osobowych w celu realizacji niniejszej Umowy, zar6wno w
trakcie zatrudnienia ich w Podmiocie przetwarzajacym, jak i po jego ustaniu.
Podmiot przetwarzajacy po zakonczeniu swiadczenia ushug zwigzanych
z przetwarzaniem usuwa lub zwraca Administratorowi wszelkie dane osobowe oraz usuwa
wszelkie ich istniejace kopie, chyba ze prawo Unii lub prawo panstwa cztonkowskiego nakazujg
przechowywanie danych osobowych.
w miarg mozliwosci Podmiot przetwarzajacy pomaga Administratorowi
w niezbednym zakresie wywigzywac si¢ z obowigzku odpowiadania na zgdania osoby, ktorej
dane dotyczg oraz wywigzywania si¢ z obowiazkoéw okreslonych w art. 32-36 Rozporzadzenia.
Podmiot przetwarzajacy po stwierdzeniu naruszenia ochrony danych osobowych bez zbednej
zwloki zglasza je Administratorowi w ciggu 48 godzin od momentu stwierdzenia naruszenia.

§5

Dalsze powierzenie danych do przetwarzania
Podmiot przetwarzajacy moze powierzy¢ dane osobowe objete niniejsza Umowa do dalszego

przetwarzania podwykonawcom jedynie w celu wykonania Umowy Gléwnej na zasadach
okreslonych w niniejszym paragrafie.
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W  przypadku, gdy Podmiot Przetwarzajacy zamierza udzieli¢ dalszego powierzenia
przetwarzania danych osobowych swojemu podwykonawcy, obowigzany jest uprzednio
poinformowa¢ Administratora o tym zamiarze pisemnie lub za posrednictwem poczty
elektronicznej na adres e-mail wskazany w § 10 ust.1 lit. a) Umowy, podajac jednoczesnie
nastgpujace informacje:

nazwe 1 adres siedziby podwykonawcy,

charakter i cel powierzenia,

rodzaj kategorii danych osobowych,

czas przetwarzania.

Podmiot przetwarzajagcy moze udzieli¢ dalszego powierzenia przetwarzania danych osobowych,
o ile Administrator nie wyrazit sprzeciwu w terminie 7 dni od daty zawiadomienia, o ktérym
mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu. Sprzeciw Administratora pozostaje skuteczny, o ile zostat
ztozony z zachowaniem terminu w formie pisemnej, lub drogg elektroniczng na adres e-mail
wskazany w § 10 lit. b) Umowy.

Podmiot Przetwarzajacy, z zachowaniem wymogow okre§lonym w ust. 2-3 niniejszego paragrafu,
powierzy przetwarzanie danych osobowych swojemu podwykonawcy, z tym zastrzezeniem, ze:
zakres 1 cel powierzenia nie bgdzie szerszy ani odmienny od zakresu i celu wynikajacego
z niniejszej Umowy,

dalsze powierzenie jest niezbedne dla realizacji celow zwigzanych z wykonywaniem Umowy
Gltownej oraz wynikajacych z niniejszej Umowy,

umowa dalszego powierzenia przetwarzania powierzonych danych osobowych zostanie zawarta
na pisSmie i zgodna bedzie z obowigzujacymi przepisami dotyczacymi powierzania danych
osobowych,

Podmiot powierzajacy zobowigze swojego podwykonawce do kazdorazowego informowania bez
zbednej zwloki nie pdzniej niz w ciggu 48 godzin, o wszelkich zdarzeniach mogacych skutkowac
odpowiedzialno$cia ~ Administratora, Podmiotu Przetwarzajacego lub  podwykonawcy
na podstawie przepisow zwigzanych z ochrong danych osobowych, a takze o kontrolach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych,

podwykonawca zobowigzany zostanie do speinienia takich samych gwarancji i obowigzkdow,
jakie zostaty natozone niniejszg Umowa na Podmiot przetwarzajacy, w tym zobowigzany bedzie
do stosowania co najmniej rownorzednego poziomu ochrony danych osobowych do poziomu
stosowanego przez Podmiot przetwarzajacy,

Podmiot przetwarzajacy poinformuje Administratora o rozwigzaniu lub wypowiedzeniu umowy
dalszego powierzenia przetwarzania powierzonych danych osobowych w terminie 3 dni, a takze
zapewni, ze po zakonczeniu obowigzywania umowy dalszego powierzenia podwykonawca
niezwloczne bezpowrotnie usunie dane osobowe oraz inne informacje, ktore przetwarzal na
podstawie umowy lub zwroci nosniki tych danych i informacji, na co przedstawi stosowny
protokot, chyba ze powszechnie obowiazujace prawo nakazuje dalsze przechowywanie tych
danych.

Podmiot przetwarzajacy ponosi pelng odpowiedzialnos¢ wobec Administratora za niewywigzanie
si¢ ze spoczywajacych na podwykonawcy obowigzkoéw ochrony danych osobowych.

§6

Prawa i obowiazki Administratora

Podmiot przetwarzajacy obowigzany jest umozliwi¢ Administratorowi, na kazde jego zadanie,
dokonanie oceny stosowania przez Podmiot przetwarzajacy Srodkow  technicznych
i organizacyjnych pod katem zgodnosci z prawem czynno$ci przetwarzania. Niezaleznie od
powyzszego Podmiot przetwarzajacy obowigzany jest do dokonywania samodzielnej okresowe;j
oceny tych $srodkow i uaktualniania ich w celu zapewnienia zgodnosci z prawem przetwarzania
powierzonych mu danych osobowych.
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Administrator ma prawo do kontroli, czy przetwarzanie przez Podmiot Przetwarzajacy
powierzonych danych osobowych jest zgodne z postanowieniami Umowy oraz z przepisami
prawa dotyczacymi ochrony danych osobowych. W tym celu Podmiot przetwarzajacy
zobowigzany jest umozliwi¢ Administratorowi lub podmiotowi przez Administratora
upowaznionemu, przeprowadzenie audytow lub inspekcji w zakresie zgodno$ci operacji
przetwarzania powierzonych danych osobowych z Umowa i1 z obowigzujacymi przepisami prawa.
Warunkiem przeprowadzenia kontroli, o ktdrej mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu, jest pisemne
zawiadomienie o zamiarze przeprowadzenia kontroli Podmiotu przetwarzajacego dorgczone
w terminie nie krotszym niz 5 dni roboczych przez planowanym terminem jej przeprowadzenia.
Zawiadomienie moze zosta¢ takze dokonane za posrednictwem poczty elektronicznej na adres
e-mail podany w § 10 ust. 1 lit. b) Umowy.

Administrator lub podmiot przez niego upowazniony ma prawo prowadzi¢ czynnosci kontrolne
w godzinach pracy Podmiotu przetwarzajacego. W ramach czynno$ci kontrolnych podmiot
kontrolujacy moze kontaktowaé si¢ z osobg pelniaca po stronie Podmiotu przetwarzajacego
funkcje Inspektora Ochrony Danych i zagda¢ wgladu do dokumentéw wymaganych przez prawo w
zakresie ochrony danych osobowych, w tym dokumentujgcych spetnienie przez Podmiot
przetwarzajgcy wykonywanie obowigzkow okreslonych niniejszg Umowa.

Z czynnosci kontrolnych sporzadza si¢ protokol, ktérego jeden egzemplarz otrzymuje Podmiot
przetwarzajgcy. Podmiot przetwarzajagcy w terminie do 5 dni roboczych od dnia otrzymania
protokotu, moze wnie$¢ zastrzezenia do protokohlu. Zastrzezenia mogg zosta¢ wniesione pisemnie
lub za posrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail podany w § 10 ust. 1 lit. a) Umowy.
Podmiot przetwarzajagcy zobowigzany jest do usunigcia naruszen stwierdzonych w protokole
pokontrolnym, za wyjatkiem takich, ktore zostaly przez Administratora usunigte w wyniku
uwzglednienia zastrzezen Podmiotu przetwarzajacego. Podmiot przetwarzajacy zobowigzany jest
do wusunigcia uchybien stwierdzonych podczas kontroli w terminie wskazanym przez
Administratora danych nie dtuzszym niz 7 dni.

Administrator zastrzega sobie mozliwos¢ przeprowadzenia kontroli, o ktoérej mowa w ust. 2
niniejszego paragrafu, takze u podwykonawcow Podmiotu przetwarzajacego, a Podmiot
przetwarzajgcy zobowigzany jest zapewni¢ mozliwos¢ przeprowadzenia czynnosci kontrolnych
w tych podmiotach, ktorym udzielit dalszego powierzenia przetwarzania powierzonych danych
osobowych. Do czynnosci kontrolnych u podwykonawcow Podmiotu przetwarzajacego stosuje
si¢ odpowiednio postanowienia 2-6 niniejszego paragrafu.

§7
Odpowiedzialno$¢ Podmiotu przetwarzajacego

Podmiot przetwarzajacy jest odpowiedzialny za udost¢pnienie lub wykorzystanie danych
osobowych niezgodnie z tre§cia Umowy, a w szczeg6lnosci za udostgpnienie powierzonych do
przetwarzania danych osobowych osobom nieupowaznionym.

Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do niezwlocznego poinformowania Administratora
danych o jakimkolwiek postgpowaniu, w szczegdlnoSci administracyjnym lub sgdowym,
dotyczacym przetwarzania przez Podmiot przetwarzajacy danych osobowych okreslonych w
umowie, o jakiejkolwiek decyzji administracyjnej lub orzeczeniu dotyczacym przetwarzania tych
danych, skierowanych do Podmiotu przetwarzajacego, a takze o wszelkich planowanych,
o ile s wiadome, lub realizowanych kontrolach i inspekcjach dotyczacych przetwarzania w
Podmiocie przetwarzajagcym tych danych osobowych, w szczegdlnosci prowadzonych przez
kontroleréw upowaznionych przez Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych. Niniejszy ustep
dotyczy wylacznie danych osobowych powierzonych przez Administratora danych.

§8

Czas przetwarzania powierzonych danych osobowych
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1. Strony o$wiadczaja, ze przetwarzanie powierzonych niniejsza Umowa danych osobowych jest
ograniczone czasowo 1 nie bedzie trwac dtuzej, anizeli czas trwania Umowy Glownej. W zwigzku
z powyzszym, niniejsza Umowa zostaje zawarta na czas okreslony, tj. na okres obowigzywania
Umowy Gléwnej.

2. Administrator danych moze rozwiaza¢ niniejsza Umowy w drodze jednostronnego o§wiadczenia
woli ze skutkiem natychmiastowym, w przypadku:

a. rozwigzania Umowy Glownej,

b. gdy Podmiot przetwarzajacy pomimo zobowigzania go do usunigcia uchybien stwierdzonych
podczas kontroli nie usunie ich w wyznaczonym terminie,

c. gdy Podmiot przetwarzajacy przetwarza dane osobowe niezgodnie z Umowa,

d. gdy Podmiot przetwarzajacy dokonat dalszego powierzenia przetwarzania powierzonych danych
0sobowy z naruszeniem postanowien niniejszej Umowy.

3. W przypadku rozwigzania Umowy, Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ niezwlocznie
zaprzesta¢ przetwarzania danych osobowych Administratora i, jezeli ma to zastosowanie, zwroci¢
Administratorowi no$niki na ktorych znajdujg si¢ powierzone dane osobowe lub bezpowrotnie
usuna¢ je z tych nosnikow, chyba ze powszechnie obowigzujgce prawo nakazuje przechowywanie
tych danych. Czynno$ci, o ktérych mowa w zdaniu poprzednim winny zosta¢ wykonane
protokolarnie.

§9
Zasady zachowania poufnosci

1. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji,
danych, materiatlow, dokumentéw i danych osobowych otrzymanych od Administratora danych
i od wspolpracujacych z nim osoéb oraz danych uzyskanych w jakikolwiek inny sposob,
zamierzony czy przypadkowy w formie ustnej, pisemnej lub elektronicznej (,,dane poufne™).

2. Podmiot przetwarzajacy o$wiadcza, ze w zwigzku ze zobowigzaniem do zachowania w tajemnicy
danych poufnych nie bedg one wykorzystywane, ujawniane ani udostgpniane bez pisemnej zgody
Administratora danych w innym celu niz wykonanie Umowy, chyba Ze konieczno$¢ ujawnienia
posiadanych informacji wynika z obowigzujacych przepisow prawa lub Umowy.

3. Postanowienia ust. 1 pozostaja w mocy réwniez po wygasnigciu Umowy.

§10
1. Strony o$wiadczaja, ze osobami odpowiedzialnymi za realizacj¢ Umowy s3:
a. po stronie Administratora:

.......................................................................................................... (imi¢ i
nazwisko)
.......................................................................................................... (e-mail)
.......................................................................................................... (nr telefonu)
b. po stronie Podmiotu przetwarzajacego:
.......................................................................................................... (imig i
nazwisko)
.......................................................................................................... (e-mail)
.......................................................................................................... (nr telefonu)

2. W przypadku zmiany o0séb odpowiedzialnymi za realizacjc Umowy zar6wno po Stronie
Administratora, jak i po stronie Podmiotu przetwarzajacego, Strony obowigzane sa do
niezwtocznego poinformowania drugiej Strony Umowy o zaistniatej zmianie.

§11
Postanowienia koncowe

1. Umowa zostata sporzadzona w dwodch jednobrzmiacych egzemplarzach dla kazdej ze stron.
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2. Wszelkie zmiany Umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

W sprawach nieuregulowanych zastosowanie beda mialy przepisy powszechnie obowigzujace

przepisy prawa a w szczegolnosci Kodeksu cywilnego oraz Rozporzadzenia.

4. Sadem wlasciwym dla rozpatrzenia sporéw wynikajacych z niniejszej umowy bedzie sad
wlasciwy dla Administratora danych.

W

Administrator danych Podmiot przetwarzajacy
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Zalgcznik nr 4 do umowy

WYKAZ AKTOW PRAWNYCH
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9.

10.
11.
12.
13.

14.
15.

16.
17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej,

Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza 1 lekarza dentysty,

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowane ze
srodkow publicznych,

Ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej,

Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen 1 chorob
zakaznych u ludzi,

Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne,

Ustawa z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych,

Ustawa z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkoéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow medycznych,

Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawa pacjenta 1 Rzecznik Praw Pacjenta,

Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,

Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego,

Ustawa z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i
warunki dopuszczalno$ci przerywania ciazy,

Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. (U) o wychowaniu w trzezwosci 1
przeciwdziataniu alkoholizmowi,

Ustawa z dnia 29 listopada 2000 r. (U) Prawo atomowe,

Ustawa z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek,
tkanek 1 narzagdow,

Ustawa z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu
1 wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu lecznictwa szpitalnego,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 31 sierpnia 2020 r. w sprawie specjalizacji
lekarzy i lekarzy dentystow,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2018 r. w sprawie stosowania
przymusu bezposredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi,

Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 wrzesnia 2012 r. w sprawie stazu
podyplomowego lekarza i lekarza dentysty,

Ustawa z dnia 6 grudnia 2018 r. o zmianie niektorych ustaw w zwigzku z e-skierowaniem
oraz listami oczekujacych na udzielenie §wiadczenia opieki zdrowotnej,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26.09.2005 r. w sprawie kryteriow medycznych
jakimi powinni kierowa¢ si¢ Swiadczeniodawcy, umieszczajac Swiadczeniobiorcow na
listach oczekujacych na udzielanie $wiadczenia opieki zdrowotne;,

Rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ lecznicza,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogolnych
warunkow umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej,
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Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej,

Zarzadzenie Nr 71/2012/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
07.11.2012 r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna (z pdzniejszymi zmianami),

Zarzadzenie Nr 60/2012/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
12.10.2012 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie warunkow postepowania dotyczacych
zawierania umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej,

Kodeks etyki lekarskiej,

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2015 r. w sprawie ogloszenia
wykazu wzorcowych procedur radiologicznych z zakresu radiologii — diagnostyki
obrazowej 1 radiologii zabiegowej,

Zarzadzenia i Komunikaty Zarzadu Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spotka z
ograniczong odpowiedzialnoscig z siedzibg w Radomiu - aktualnie obowigzujace,
Regulamin organizacyjny Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spotka z
ograniczong odpowiedzialnoscig z dnia 01.09.2021r.

Aktualne umowy Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spodtka z ograniczong
odpowiedzialnos$cig z siedzibg w Radomiu z NFZ na §wiadczenie ustug zdrowotnych,
Aktualne umowy Mazowieckiego Szpitala Specjalistycznego Spodtka z ograniczong
odpowiedzialno$cig z siedzibg w Radomiu z innymi podmiotami na §wiadczenie ustug
szpitalnych,

Kodeks cywilny.

Inne obowigzujace przepisy prawa dotyczace przedmiotu zamdwienia

Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o0 ochronie danych osobowych

Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku
w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia Dyrektywy 95/46/WE.

Udzielajacy zamdwienia: Przyjmujacy zamowienie:
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