Zatacznik Nr 2
do szczegotowych warunkéw konkursu

projekt
UMOWA nr....[1/2021
zawarta w dniu ............ w Woskowicach Matych pomiedzy:

Osrodkiem Leczenia Odwykowego w Woskowicach Matych, ul. Patacowa 15, Woskowice
Mate, 46-100 Namystow zarejestrowanym w Krajowym Rejestrze Sqdowym pod numerem KRS
0000008951, NIP 752-129-57-92, reprezentOWanymM PrZeZ: ......ccccvveeveereesiressreesseesseesveessnes
zwanym w dalszej tresci umowy Udzielajagcym Zamowienia

reprezentoOWanNymM PrZEzZ: .....ccccciviiieirieiin it e e e
zwanym w dalszej cze$ci umowy Przyjmujacym Zamowienie
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Udzielajacy Zamdwienia, na podstawie art. 26 ust. 3 w zwigzku z art. 27 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2021 r. poz. 711, t.j.) w wyniku
przeprowadzonego konkursu ofert z dnia ......ccceeeeeeveevcenenns zleca a Przyjmujacy Zamowienie
przyjmuje zamowienie na udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie diagnostyki
laboratoryjnej.

§2

1. Uprawnionymi do Swiadczen opisanych w §1 s3 pacjenci Udzielajgcego Zamdéwienia na
podstawie zlecenia lekarza.

2. Zlecenie badania wykonywane bedzie elektroniczne w standardzie HL7 CDA za pomocg
Szpitalnego Systemu Informacyjnego (HIS) Udzielajacego Zaméwienia zintegrowanego z
Laboratoryjnym Systemem Informacyjnym (LIS) Przyjmujacego Zamdwienie.

3. Wyniki badan przesytane beda przez Przyjmujgcego Zamodwienie elektroniczne w
standardzie HL7 CDA za pomocy Laboratoryjnego Systemem Informacyjnego (LIS)
Przyjmujacego Zamowienie zintegrowanego ze Szpitalnym Systemem Informacyjnym
(HIS) Udzielajacego Zamodwienia.

4. Koszty zwigzane 1z integracjg systemdéw informacyjnych pokrywa Przyjmujacy
Zamowienie.

5. llo$¢ badan uzalezniona jest od potrzeb Udzielajagcego Zamoéwienia.

Wykaz wykonywanych badan oraz ich ceny jednostkowe stanowi zatgcznik do umowy.

7. Integralng czescig umowy sg Szczegdétowe warunki konkursu oraz oferta Wykonawecy.

o

§3

1. Badania laboratoryjne dla Osrodka Leczenia Odwykowego w Woskowicach Matych bedg
wykonywane w nastepujgcy sposob:



a) Materiat do badan pobierany bedzie w siedzibie Udzielajgcego Zamoéwienia
sprzetem i na koszt Przyjmujgcego Zamowienie.

b) Przyjmujacy Zamodwienie na wtasny koszt bedzie odbierat materiat do badan trzy
razy w tygodniu: poniedziatek, sroda i pigtek w dni pracujace.

c) Przyjmujacy Zamodwienie bedzie odbierat materiat do badan w sytuacjach nagtych
na podstawie zgtoszen telefonicznych w ciggu 60 minut od zgtoszenia, rowniez w
dni wolne od pracy lub swieta.

d) Przyjmujacy Zamodwienie dostarczy wyniki badan swiadczeniobiorcy tylko w
formie elektronicznej w standardzie HL7 CDA w ciggu 4 godzin od odbioru prébek.
W przypadku badan nagtych zgtaszanych telefonicznie wyniki zostang przekazane
niezwtocznie.
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Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji zgodnie z

obowigzujgcymi przepisami.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do rzetelnego wykonywania Swiadczen z

wykorzystaniem wiedzy i umiejetnosci zawodowych.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do przestrzegania:

a) przepisdw okreslajagcych prawa pacjenta,

b) standardéw udzielania $wiadczen zdrowotnych ustalonych przez obowigzujgce
przepisy.

Przyjmujacy Zamodwienie ponosi wszelkie koszty zwigzane z zakupem materiatéw

jednorazowego uzytku wykorzystywanych do badan laboratoryjnych, odczynnikéw,

probowek, paskdw, materiatéw zuzywalnych do aparatdw, itp.

Materiaty i odczynniki uzywane do udzielania swiadczen zdrowotnych muszg zostac

dopuszczone do obrotu w Polsce i spetniaé wymagania okreslone w przepisach

szczegotowych PN.

Przyjmujgcy Zamowienie zapewnia przechowywanie materiatu biologicznego po pobraniu

i wykonaniu badania zgodnie z obowigzujgcymi przepisami z uwzglednieniem przepiséw

rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 grudnia 2012 r. w sprawie leczenia krwig w

podmiotach leczniczych wykonujgcych dziatalno$é leczniczg w rodzaju stacjonarne i

catodobowe $wiadczenia zdrowotne, w ktérych przebywajg pacjenci ze wskazaniem do

leczenia krwig i jej sktadnikami.

W przypadku awarii sprzetu Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzany jest do wykonania

badan u innego wykonawcy.

§5

Przyjmujacy Zamdéwienie zobowigzany jest do przekazania sprawozdan miesiecznych z
wykonanych badan.

Wyniki badan muszg by¢ potwierdzone przez diagnoste posiadajgcego stosowne
uprawnienia.

Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest przepisami prawa do prowadzenia
dokumentacji medycznej zwigzanej z wykonaniem badan zleconych przez Udzielajacego
Zamowienia.

Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzany jest do zapewnienia dostepu do dokumentacji
medycznej dla celéw kontroli dokonywanej przez NFZ oraz Udzielajgcego Zamdwienia.
Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie poddac kontroli na kazde zagdanie Narodowego
Funduszu Zdrowia jak i Udzielajgcego Zamowienia.



6.

Przyjmujacy Zamoéwienie ma podpisang badZ najpdzniej w dniu podpisania umowy
podpisze umowe na odbior i przechowywanie odpadéw medycznych powstatych w czasie
ustug badan laboratoryjnych.

§6

Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest do:

1)

2)

3)

Ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z
udzielaniem lub zaniechaniem udzielania Swiadczen zdrowotnych okreslonych w § 1,
rowniez od ryzyka wystgpienia choréb zakaznych w tym wirusa HIV. Minimalna kwota
ubezpieczenia wynika z odpowiednich przepiséw prawa.

Okazania polisy ubezpieczeniowej, o ktérej mowa w ust. 1 przy podpisywaniu umowy oraz
dostarczenia kopii polisy jako zatgcznika do umowy.

Utrzymywania przez caty okres obowigzywania umowy statej sumy gwarancyjnej oraz
wartosci ubezpieczenia.

§7

Przyjmujacy Zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzgdzone przy udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych okreslonych w niniejszej umowie wedtug zasad okreslonych w
kodeksie cywilnym.

§8

Strony ustalajg wynagrodzenie miesieczne w wysokosci iloczynu wykonanych badan i ceny
jednostkowej za dane badanie wskazanej w ofercie.

Wynagrodzenie opisane w ust. 1 obejmuje wszystkie koszty jakie ponosi Przyjmujacy
Zamowienie w czasie wykonywania przedmiotu umowy.

Zapfata naleznosci za wykonanie ustugi nastgpi w terminie do 14 dni od daty otrzymania
faktury przez Udzielajagcego Zamoéwienie.
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Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, ze Swiadczy ustugi w ramach swojej dziatalnosci i
rozlicza sie z odpowiednim Urzedem Skarbowym.

Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, iz zgtosit swojg dziatalno$¢ w ZUS celem rozliczenia z
tytutu ubezpieczenia spotecznego oraz ubezpieczenia zdrowotnego.

§10

Przyjmujacy Zamowienie we wtasnym zakresie i na wiasny koszt zabezpieczy:

1) Odziez roboczg zgodnie z wymogami okreslonymi w PN,
2) Posiadanie aktualnych szkolen z zakresu bhp,

3) Posiadanie badan profilaktycznych,

4) Odziez ochronng zgodng z PN.

§11

Umowa zostaje zawarta na okres od 01.07.2021 r. do 30.04.2023 .



§12
Kazda ze stron moze rozwigza¢ umowe za 3 miesiecznym okresem wypowiedzenia.
§13

Udzielajagcy Zamoéwienia, moze wypowiedzie¢ umowe za jednomiesiecznym okresem
wypowiedzenia dokonanym na koniec miesigca kalendarzowego w przypadku ograniczenia
dostepnosci swiadczen lub zawezenia ich zakresu.

§14

1. Udzielajacy Zaméwienia, moze rozwigzac niniejszg umowe w formie pisemnej ze skutkiem
natychmiastowym przed uptywem okresu ustalonegow § 11 z przyczyn lezgcych po stronie
Przyjmujacego Zamowienie w razie:

1) utraty przez Przyjmujacego Zamodwienie uprawnien do wykonywania przedmiotu
umowy,

2) razgcego naruszenia Umowy oraz przepisOw prawa,

3) nieodpowiedniej jakosci wykonywanych swiadczen.

2. Udzielajagcy Zamowienia, w przypadku rozwigzania umowy z przyczyn dotyczacych
Przyjmujacego Zamowienie moze wystgpic o zaptate kar umownych oraz odszkodowanie
z tytutu poniesienia szkody.

§15

Przyjmujacy Zamoéwienie zapfaci Udzielajgcemu zamoéwienie nastepujace kary umowne:
1) za kazdy stwierdzony przypadek opdznienia w wykonaniu badania lub przekazania
wyniku - w wysokosci 100 zt,
2) za nieprzystgpienie lub przerwanie wykonywania przedmiotu umowy z przyczyn
lezgcych po stronie Przyjmujgcego Zamowienie - w wysokosci 1000 zt,
3) w przypadku rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym z przyczyn lezgcych
po stronie Przyjmujacego Zamodwienie - w wysokosci 1000 zt.

§ 16
Zmiana warunkéw umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
§17
Strony zobowigzujg sie rozwigzywaé spory wynikajgce z realizacji postanowien niniejszej
umowy w drodze negocjacji. W przypadku braku porozumienia miedzy stronami na tle

realizacji postanowien niniejszej umowy spér rozstrzyga sad wiasciwy dla siedziby
Udzielajacego Zamodwienia.



§18

W sprawach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy majg zastosowanie
przepisy Kodeksu cywilnego i ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

§19

Umowe sporzagdzono w dwodch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze
stron.

Przyjmujacy Zamowienie: Udzielajacy Zamdéwienia:



Zatacznik do Umowy Nr___ /1/2021
z dnia

Wykaz wykonywanych badan
oraz ich ceny jednostkowe

L.P NAZWA BADANIA e dn((:)i::owa
1. Morfologia

2. Na (sod)

3. Kwas moczowy
4, Bilirubina catkowita
5. Cholesterol HDL
6. K (potas)

7. FT3

8. FT4

9. GGTP

10. |Glukoza

11. |HBS AG

12. | HBS przeciwciata
13. | Poziom Mocznika
14. |[Trdjglicerydy

15. [Kreatynina

16. |ALAT

17. |ASPAT

18. [Biatko catkowite
19. |INR

20. |Anty HCV

21. |TSH

22. |Amylaza

23. |CK-MB

24. [CRPu

25. (OB

26. |Mocz




