Zamawiajacy:

Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0.
ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec
Internet: www.szpital.sosnowiec.pl

Tel.: 032 41-30-133, fax :032 41-30-112

znak sprawy: KO-3/2019

Szczegélowe warunki konkursu

w oparciu o przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j Dz. U. 2018 poz. 2190
7e zm,) oraz ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

srodkéw publicznych (. Dz. U. 2018r., poz. 1510 ze zm.)

dla zamoiwienia dokonywanego w trybie konkursu ofert na wykonywanie badan

patomorfologicznych na rzecz Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. z 0. 0.

Sosnowiec, az. ‘9‘3201 9r.




I. Zamawiajgcy:

Sosnowiecki Szpital Miejski Sp. z 0.0.
ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec
internet: www.szpital.sosnowiec.pl
tel.: 32 41-30-139/ fax.: 32 41-30-112

I1. Przedmiot zaméwienia:

Przedmiotem konkursu jest wykonywanie badaf patomorfologicznych na rzecz Sosnowieckiego Szpitala
Miejskiego sp. z 0. 0. w zakresie badas histopatologicznych, badan histopatologicznych érédoperacyjnych,
badaf oligobiopsyjnych, badad cytologicznych, cytologii ginckologicznej, biopsji watroby, badan
immunohistochemicznych, badan histochemicznych, receptorow ER, PR,KI67, HER-2, FISH.

III. Wymagany termin realizacji:

1.
2,

Przedmiot zaméwienia bedzie realizowany w terminie 24 miesi¢cy od dnia zawarcia umowy.
Nie dopuszcza sig skiadania ofert czedciowych - na poszczegélne pozycje.

1V, Wymagania dotyczgce Wykonawcy:

1.

Oferty mogg sktada¢ podmioty wykonujace dziatalnosé lecznicza. Przedmiot zaméwienia nie
moze wykracza¢ poza rodzaj dzialalnosci leczniczej lub zakres $wiadczen zdrowotnych
wykonywanych przez Wykonawcg, zgodnie z wpisem do rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza, o ktérym mowa w art. 100 ustawy o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz, U.
2018, poz. 2190 ze zm.).

Osoby uczestniczace w procesie udzielania §wiadczen przez Wykonawee nie moga pozostawad
w stosunku pracy z Zamawiajacym. Wykonawca wylaczy z procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych objgtych zawartg z Zamawiajacym umowa, osoby wskazane w wykazie personelu
medycznego (zatgcznik nr 3 do oferty), ktére pozostaja w stosunku pracy z Zamawiajacym -~ po
poinformowaniu o tym przez Zamawiajacego.

W przypadku udziatu podwykonawcéw w realizacji zamdwienia stanowiacego przedmiot
zamOwienia objetego niniejszym postgpowaniem, Wykonawca w toku konkursu jest
zobowigzany wykaza¢ spetnianie przez podwykonawce takich samych warunkow, jakie zostaty
przewidziane dla udzialu Wykonawcy w niniejszym postgpowaniu.

Przedmiot zaméwienia bgdzie realizowany w odpowiednich warunkach lokalowych, przy
uzyciu wyposazenia w aparaturg i sprzet medyczny, ktére pozwalaja na realizacje objetego
zlozong oferta zakresu badan; badania patomorfologiczne powinny by¢ wykonywane na aparatach
certyfikowanych, gwarantujacych skuteczng diagnostyke.

. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo przeprowadzenia kontroli przez upowaznionego

przedstawiciela Zamawiajacego, w miejscu udzielania $wiadczen wskazanym w ofercie, w
zakresie zgodnosci zlozonej oferty z warunkami, o ktérych mowa w ust. 4.

Przedmiot zamowienia bedzie realizowany przez personel spelniajacy wymagane kwalifikagje, z co
najmniej pigeioletnim do$wiadczeniem w interpretacji  badan stanowigcych przedmiot niniejszego
konkursu,

Wykonawca dostarczy Zamawiajacemu procedure pobierania i przechowywania materiatu do badan
oraz transportu materiafu; procedura stanowié bedzie zatacznik do umowy.

Wykonawca okresli w formularzu asortymentowo-cenowym maksymalny czas oczekiwania na wynik
badania $rodoperacyjnego od ustalonej godziny odbioru materiatu lub faktycznej godziny odbioru
materiatu, jesli opoznienie wynika z przyczyn lezacych po stronie Zamawiajacego (maksymalnie 60
min.).



V. Termin zwigzania oferty:
Termin zwiazania oferta; 21 dni od uptywu terminu skladania ofert.

V1. Zawarto$¢ oferty:
Kompletna oferta powinna skiadac sie z:
1) danych identyfikacyjnych Wykonawcy i Podwykonawcey (jezeli dotyczy)— zatacznik nr 1
2) formularza asortymentowo-cenowego — zatacznik nr 2
3) wykazu personelu medycznego, ktory bedzie uczestniczyé w wykonywaniu Swiadczen w
ramach umowy — zalacznik nr 3
4) kserokopii prawa wykonywania zawodu oséb, ktore bedg uczestniczy¢é w wykonywaniu
swiadczen w ramach umowy,
5) o$wiadczenia Wykonawcy - zalacznik nr 4
6) kopii polisy OC w zakresie prowadzonej dzialalno$ci zwigzanej z przedmiotem
zamodwienia,
7} o$wiadczenia Podwykonawcy (jezeli dotyczy) — zalacznik nr 5.

Wszystkie kserokopie i odpisy dokumentéw wymienionych w punkcie VI musza by¢ poswiadczone
za zgodno$¢ z oryginalem przez osobe uprawniong/osoby uprawnione do reprezentowania oferenta
i opatrzone pieczatka imienna identyfikujaca te osobe.

VIL Informacje dotyczace warunkow skladania ofert:
1. Kazdy oferent moze ztozyé tylko jedna oferte. Oferte sporzadza si¢ w formie pisemnej.
2. Oferent ponosi wszystkie koszty zwiazane z przygotowaniem i zlozeniem oferty.
3. Zaleca sig, aby wszystkie strony oferty byly spigte w sposob zapobiegajacy mozliwosci dekompletacji

oferty oraz aby kazda kartka oferty byla opatrzona kolejnym numerem.
4. Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé zlozong przez siebie oferte przed uplywem terminu
skladania ofert. Wszelkie poprawki w tekscie oferty musza by¢ datowane i parafowane wlasnoregcznie
przez osobeg uprawniona/osoby uprawnione do reprezentowania oferenta.
Zataczniki do oferty stanowia jej integralng czesc.
6. Oferte nalezy zlozy¢ w zamknigte) kopercie w sposéb uniemozliwiajacy jej przypadkowe otwarcie.

Koperta winna by¢ opisana w sposob nastgpujacy:

NIE OTWIERAC
Oferta na wykonywania badan patomorfologicznych
na rzecz Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. 7 0. 0.
Konkurs Oferf - ......coveeunn.”

b

7. Osoba uprawniona do porozumiewania si¢ z Oferentami w imieniu Zamawiajacego jest Magdalena Kot -
Kierownik Dzialu Organizacyjnego, tel. 32/4130133, e-mail: mkot(@szpital.sosnowiec.pl

VIII. Miejsce i termin skladania ofert;
1. Oferty nalezy sklada¢ w siedzibie Zamawiajacego w terminie do 18.03.2019r. do godz. 9.00
w Sekretariacie Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego Sp. z 0. o, ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec
{Budynek glowny Iil pietro).
2. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za oferty zloZzone w innym miejscu.

IX. Miejsce i termin otwarcia ofert:
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajacego w Dziale Qrganizacyjnym ul. Szpitalna 1, w dniu
18.03.2019r. 0 godz. 9.30

2. Oferenci moga uczestniczy¢ w publicznej sesji otwarcia ofert.

X. Sposob obliczenia ceny ofert:
Cena musi by¢ podana w ztotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego miejsca po przecinku.

XL Ocena ofert i negocjacje:
1. Kiryterium oceny ofert stanowi w 100% proponowana cena wykonania badania,
2. W przypadku ztozenia ofert o takiej samej warto$ci Zamawiajgcy bedzie mial prawo do wezwania
Oferentéw do zlozenia ofert dodatkowych z cenami nie wyzszymi niz w ofercie.



3. Zaproponowane w ofercie ceny brutto pozostaja state przez caly okres realizacji $wiadczen z
mozliwoscia negocjacji zmierzajacych do zmiany korzystnej dla Zamawiajacego.

4. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ negocjaciji z kazdym Wykonawcg celem doprecyzowania
warunkéw wykonywania $wiadczed zdrowotnych oraz wynagrodzenia z tytulu realizacji przyszlej
umowy, jak réwnicz mozliwosé podjecia negocjacji tylko z wybranymi Wykonawcami.

5. Zamawiajacy w toku badania i oceny ofert moze zadal udzielenia od Oferentéw wyjasnien
dotyczacych tresci zlozonych ofert.

6. Zamawiajacy udzieli zamdwienia Oferentowi, ktorego oferta:

a) odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w szczegdtowych warunkach konkursu,
b) zostata uznana za najkorzystniejsza w oparciu o podane kryterium wyboru ofert

XII. Odrzucenie oferty:.

1. Odrzuca sig oferte:

1) zlozong przez Oferenta po terminie;

2) zawierajaca nieprawdziwe informacje;

3) jezeli Oferent nie okre§lil przedmiotu oferty lub nie podat ceny $wiadczenia;

4) jezeli oferta zawicra razaco nisks ceng w stosunku do przedmiotu konkursu;

5) jezeli oferta jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisow,

6) jezeli Oferent zlozyt oferte alternatywna;

7) Jjezeli Oferent lub oferta nie spelniaja wymaganych warunkow okreslonych w Szczegotowych
Warunkach Konkursu;

8) zloZong przez Oferenta, z ktérym zostala rozwigzana przez Zamawiajacego umowa ¢ udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej w okre§lonym rodzaju lub zakresie w trybie natychmiastowym, z
przyczyn lezacych po stronie Oferenta.

2. W przypadku gdy braki, o ktérych mowa w ust. 1, dotycza tylko czesci oferty, oferte mozna odrzucié

w czesci dotknietej brakiem,

3. W przypadku gdy Oferent nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta

zawiera braki formalne, Komisja konkursowa wzywa oferenta do usunigcia tych brakow w

wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

XIII. Rozstrzygnigcie konkursu:

1. Komisja konkursowa rozstrzyga o wynikach postgpowania konkursowego w ciagu 14 dni od daty
otwarcia ofert,

2. Komisja konkursowa dokona wyboru najkorzystniejszej oferty.

3. Komisja konkursowa niezwlocznie przedstawia Dyrektorowi Szpitala protokét z przebiegu konkursu
wraz z umotywowanym wnioskiem o udzielenie zamdéwienia wybranemu Oferentowi.

4, Wyniki konkursu uznaje si¢ za obowiazujace po zatwierdzeniu przez Dyrektora Szpitala.

5. Komisja konkursowa zawiadamia pisemnie Oferentéw o zakonczeniu konkursu i jego wyniku.

Ogtoszenie o rozstrzygnigciv konkursu zostanie umieszczone na tablicy ogloszen w siedzibie
Zamawiajacego — parter i na stronie internctowej Szpitala: www.szpital.sosnowiec.pl

6. Ogloszenie, o ktérym mowa w ust. 5, zawiera nazwe (firmg) albo imi¢ { nazwisko oraz adres
siedziby.

X1V. Zastrzezenia Zamawiajgcego :

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu na kazdym jego etapic oraz do przesunigcia
terminu skladania ofert bez podania przyczyny, w tym czesci/zakresu konkursu.

1. W uzasadnionych przypadkach, przed uptywem terminu do skladania ofert, Zamawiajacy moze
zmodyfikowa¢ tre§¢ dokumentow skiadajacych sie na Szczegolowe Warunki Konkursu.
2. W przypadku, gdy zmiana powodowaé bedzie koniecznoéé modyfikacji oferty, Zamawiajacy moze

przedtuzy¢ termin skfadania ofert. W takim przypadku wszelkie prawa i zobowigzania Oferenta i
Zamawiajacego beda podlegaty nowemu terminowi.

3. O kazdej zmianie Zamawiajacy zawiadomi niezwtocznie kazdego z uczestnikow postgpowania.

4, Oferta musi wyraza¢ stanowcza wolg Oferenta zawarcia umowy o definitywnie okreslonej treéci, w
innym przypadku zainteresowanemu nie przystuguje status Oferenta.

5. Umowa zawarta zostaje z chwila podpisania jej przez obie strony. Wymaga formy pisemnej pod
rygorem niewaznosci.

6. Wszystkie o$wiadczenia, wnioski oraz zawiadomienia Zamawiajacy oraz Oferenci przekazujg

pisemnie,



7. Zamawiajacy dopuszeza zmiane ceny wylacznie w trybie uzgodnien miedzy stronami w formie
aneksu do umowy w przypadku zmian cenowych korzystnych dla Zamawiajacego.

8. Wszystkie o$wiadczenia, wnioski oraz zawiadomienia Zamawiajacy oraz Oferenci przekazuja
pisemnie.

XV. Uniewaznienie konkursu:

1. Zamawiajacy uniewaznia postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanic §wiadczen opieki
zdrowolnej, gdy:
1) nie wplynegla zadna oferta,
2) wplynela jedna oferta nie podlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem ust.2,
3) odrzucono wszystkie oferty,
4) kwota najkorzystnigjszej oferty przewyzsza kwotg, ktora zamawiajacy przeznaczyl na
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej w danym postgpowaniu,
5) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub zawarcie
umowy nie lezy w interesie Zamawiajacego, czego nie mozna bylo wezedniej przewidzie€.
2, Jezeli w toku konkursu ofert wplynela tylko jedna oferta nie podlegajaca odrzuceniu, komisja
konkursowa moze przyjaé te oferte, gdy z okolicznogci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych
samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wigcej ofert.

XVI. Prawo Oferentow do skarg i protestéw:

Swiadczeniodawcom, ktorych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego
lub Komisje Konkursowa zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja srodki odwolawcze.

1) W toku postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen opicki zdrowotnej, do
czasu zakoficzenia postepowania, Oferent moze zlozy¢ do Komisji Konkursowej umotywowany
protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnodci.

e do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen
opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba z¢ z trefci protestu wynika, Ze jest on oczywiscie
bezzasadny,

« komisja konkursowa rozpatruje i rozstrzyga protest w ciagu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela
pisemne]j odpowiedzi skiadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia,

s protest zlozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu,

» informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza sig na tablicy
ogloszeh oraz na stronie internetowej zamawiajacego,

s w przypadku uwzglednienia protestu komisja konkursowa powtarza zaskarzona czynnosc.

2) Swiadczeniodawca bioracy udziat w postgpowaniu moze wnies¢ do Zamawiajacego, w terminie 7
dni od dnia ogloszenia o rozstrzygni¢cin postgpowania, odwolanie dotyczace rozstrzygnigcia
postepowania. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu. Odwolanie rozpatrywane
jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwolania wstrzymuje zawarcie umowy o
udzielanie swiadczefi opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

Srodki odwotawcze nie przyshiguja na:
a) wybdr trybu postepowania;
b) niedokonanie wyboru §wiadczeniodawcy;
¢) uniewaZnienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnych.

o



XVIL Postanowienia koncowe;
W sprawach nie uregulowanych w niniejszych Szczegblowych Warunkach Konkursu majg zastosowanie

przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnodci leczniczej (t,j. Dz.U. 2018 poz 2190 ze zm.) .

Szezegélowy wykaz zalgcznikdw :

. Zatgcznik nr 1 - Dane identyfikacyjne Wykonawey i Podwykonawcey (jezeli dotyczy);
b. Zataeznik nr 2 - Formularz asortymentowo — CENOWY;

¢ Zatacznik nr 3 — Wykaz personelu medycznego, ktéry bedzie uczestniczyl w
wykonywaniu $wiadczei w ramach umowy;

Zalacznik nr 4 - Wzér oswiadczenia Wykonawcy;

Zalacznik nr 5 — Wzér oswiadczenia Podwykonawcy,

Zatacznik nr 6 — Wz6r umowy.

Zalgeznik nr 7 - Wzir umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych

e n R



Zalgcznik Nr 1

Dane Identyfikacyjne Wykonawcey i Podwykonawcy (jeleli dotyczy)

Nazwa i adres Wykonawcy

KRS Wykonawcy:

Nr wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych
dzialalnos¢ lecznicza Wykonawcy:

Kontakt z Wykonawca - numery telefondw,
adres e-mail

Adres miejsca udzielania Swiadczen:

Nazwa i adres Podwykonawcy

KRS Podwykonawcy:

Nr wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalnos¢ leczniczg Podwykonawcey

data (pieczatka, podpis osoby upowaznionej do
reprezentowania Wykonawcy)



Zalgcznik nr 2

FORMULARZ ASORTYMENTOWO - CENOWY

L. Rodzaj badania Szacunkowa | Cena badania | Maksymalny | Wartosé
p- | ilo§¢ badan brutto czas brutto
na okres 24 oczekiwania | (3x4)
m-cy na wynik (h)
pu— wg i
. Oferenta*
1 2 3 4 5 6
'l. |Badania histopatologiczne 25699
2 |Badania histopatologiczne $rodoperacyjne 47
3 |Badania cytologiczne 170 .
4 | Cytologia ginekologiczna 786 '
. 1
5 |Badania bac 192 |
6 |Badania biopsji watroby 1
7 |Badania oligogastro 9291 i
§ |Badania immunohistochemiczne 824
9 |Badania histochemiczne 8
10 | Receptory HER-2,ER, PR, K167 68
11 |FISH ‘_ 1
WARTOSC OGOLEM
|
1

......

..............................

(miejscowosc, data)

(pieczatka, podpis osoby upowaionej do
reprezentowania Wykonawcey)

* W przypadku badania Srodoperacyjnego Wykonawca okresla w formularzu asortymentowo-
cenowym maksymalny czas oczekiwania na wynik badania od ustalonej godziny odbioru materialu
lub faktycznej godziny odbioru materiatu, jesli opoznienie wynika z przyczyn lezqcych po stronie
Zamawiajqcego (maksymalnie 60 min.)



Zatacznik nr 3

Wykaz personelu medycznego, ktory bedzie uczestniczyl w wykonywaniu Swiadczen w ramach umowy

Imig Nazwisko Nazwa specjalizacji Stopien Nr prawa wykonywania
specjalizacji zawodu lub numer PESEL
(mlE_]SCOWO§(3, data) .......... (pieczatka, podpis osoby

upowaznionej do reprezentowania Wykonawcy)



Zalgcznik nr 4
OSWIADCZENIE WYKONAWCY

1. Przystepujac do konkursu ofert na udzielanie $wiadczen medycznych z zakresu
wykonywania badan patomorfologicznych na rzecz Sosnowieckiego Szpitala
Miejskiego sp. z 0.0. o§wiadczam, ze zapoznatem sie z ogloszeniem o konkursie ofert
oraz z warunkami konkursu i nie wnosze do nich zastrzezes.

2. Wyrazam dobrowolng zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w
zlozonej ofercie, przez Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0., 41-219 Sosnowiec, ul.
Szpitalna 1 w okresie 21 dni oddnia skiadania ofert WYZNaczonego przez
Zamawiajacego na potrzeby przeprowadzenia postgpowania konkursowego.

3. Oswiadczam, Ze uwazam si¢ za zwigzanego niniejszg oferta na okres 21 dni od
terminu skladania ofert wskazanego w ogloszeniu o konkursie.

4. Oswiadczam, ze w razie wyboru mojej oferty zobowiazuje sie do zawarcia umowy na
warunkach okreslonych w ofercie i wg wzoru przedstawionego przez Zamawiajacego.

5. Przystepujac do konkursu ofert na udzielanie $wiadczen medycznych oswiadczam, ze:

1) wszystkie umowy zawarte z podmiotami leczniczymi w zakresie objetym
przedmiotem zaméwienia byly i s realizowane nalezycie,

2) w ciagu ostatnich 5 lat nie wnoszono wobec reprezentowanego przeze mnie
podmiotu skarg odnoszacych sig do realizacji uméw z podmiotami leczniczymi.

6. Oswiadczam, ze przedmiot zamowienia bedzie realizowany przez personel z
uprawnieniami do wykonywania badan stanowiacych przedmiot niniejszego konkursu.

7. Ofwiadczam, ze przedmiot zaméwienia bedzie realizowany w odpowiednich
warunkach lokalowych, przy uwzyciu wyposazenia w aparature i sprzet medyczny,
ktdére pozwalaja na realizacje objetego zlozona oferta zakresu badan.

8. Oswiadczam, ze prowadzg¢ wewnatrzlaboratoryjna kontrole jakosci badan laboratoryjnych
objetych konkursem zgodnie z obowiazujacymi przepisami. Zobowiazuje sie do dostarczenia
potwierdzenia wykonywania tej kontroli w trakcie trwania umowy, nie rzadziej niz raz na
kwartal lub na zadanie Zamawiajacego.

9. Deklaruj¢ przeniesienie praw i obowiazkéw wynikajgcych z przysziej umowy
zawarte] z Zamawiajacym na osobg trzecia, tj. (wskaza¢  podmiot)
............................................. w zakresie (wskazaé

*niepotrzebne skresli¢

Podpis i pieczgé osoby/osdb
uprawnionej/uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy



Zalgcznik nr 5

OSWIADCZENIE PODWYKONAWCY

Wystepujac jako Podwykonawca w konkursie ofert na udzielanie §wiadczefi medycznych w zakresie
wykonywania badan patomorfologicznych na rzecz Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. z
0.0. , o$wiadczam, ze:

1. Wyrazam dobrowolng zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w zlozonej ofercie,
przez Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0., 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 w okresie 21 dni
od dnia skladania ofert wyznaczonego przez Zamawiajacego na potrzeby przeprowadzenia
postegpowania konkursowego.

2. Zobowiazuje sie do:

1) zarejestrowania umowy podwykonawstwa w Portalu Swiadczeniodawcy niezwlocznie po
podpisaniu umowy przez Wykonawce,

2) ubezpieczenia si¢ Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami od odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone w zwiazku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiadczen
zdrowotnych przez caly okres obowiazywania umowy; utrzymania przez caly okres
obowigzywania niniejszej umowy sumy gwarancyjnej oraz wartoci ubezpieczenia nie
nizszych niz wynikajacych z obowigzujacych przepisow,

3) poddania si¢ kontroli przez wlasciwy oddzial NFZ na zasadach okreslonych w ustawie o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (tj. Dz. U. 2018,
poz. 1510 z pézn. zm.) w zakresie wynikajacym z umowy podwykonawczej,

4) poddania si¢ kontroli przez upowainionego przedstawiciela Zamawiajacego w zakresie
zgodnosci realizacji §wiadczonych ustug z zawarta umowa,

5) prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujacymi w tym zakresie przepisami
prawa,

6) prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej na zasadach obowigzujacych Zamawiajacego.

3. Os$wiadczam, ze przedmiotowe badania wykonywane beda przez personel medyczny posiadajacy
odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia, okreslone w odrgbnych przepisach *.

4, Oswiadczam, Zze przedmiotowe badania wykonywane begda przy wykorzystaniu w peini sprawnego

sprzetu i aparatury medycznej odpowiadajace] okreglonym standardom i dopuszczonym do uzytku
zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa, z uwzglednieniem wymogow jakosciowych i
procedur systemowych.*

*niepotrzebne skreslic

Podpis i pieczgé osoby uprawnionej do
reprezentowania Podwykonawcy



Zalacznik nr 6 - Wzér umowy
Umowa nr .....ceesinneneenns

zawartaw dniu ... pomigdzy:

Sosnowieckim Szpitalem Miejskim sp. z o.0.,

41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1, wpisanym do rejestru przedsigbiorcéw, prowadzonego
przez Sad Rejonowy w Katowicach, Wydziat VIII Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000476320, NIP 6443504464, Regon 240837054,

kapital zakladowy 79 027 000,00 zi

reprezentowanym przez:

................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

.......................................................................................................

zwana w dalszej czgéei umowy Wykonawceg

w wyniku postepowania konkursowego przeprowadzonego na podstawie art. 26 ustawy z dnia
15 kwietma 201 1r. o dziatalnosei leczniczej (t.). Dz. U. z 2018, poz. 2190 ze zm.)

§1
Przedmiot umowy

1. Przedmiotem umowy jest udzielaniec $wiadczen medycznych z zakresu badan
patomorfologicznych na rzecz pacjentéw Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. z o. o.
w zakresie badan histopatologicznych, badan histopatologicznych érodoperacyjnych,
badann oligobiopsyjnych, badan cytologicznych, cytologii ginekologicznej, biopsji
watroby, badan immunohistochemicznych, badan histochemicznych, receptoréw ER, PR,
KlI67, HER-2, FISH, w ilosciach 1 wg cen zawartych w formularzu asortymentowo-
cenowym, stanowigcym zalacznik nr 1 do umowy.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zlecania ustug w ilosciach uzaleznionych od
rzeczywistych potrzeb w ramach ogolnej wartosci umowy. Zlecenie w okresie trwania
umowy mnigjszej liczby badan, niz wskazana w formularzu asortymentowo-cenowym,
badZ nie zlecenie badan, nie stanowi podstaw do dochodzenia przez Wykonawce roszczen
o ich wykonanie, badz zaplate ich wartoéci, jak rowniez innych roszczen finansowych.

3. Wykonawca zapewni przeprowadzenie 2 razy w roku szkolenia personelu Zamawiajacego
w zakresie procedur zwigzanych z realizacja badan stanowiacych przedmiot umowy.

il



§2

Terminy wykonania przedmiotu umowy

Umowa obowiazuje przez 24 miesiace od dnia jej podpisania lub do wyczerpama wartosci
umowy w zaleznosci od tego, ktére zdarzenie nastapi wezesgniej.

ot
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§3

Warunki platnosci
Strony ustalaja maksymalng warto$¢ umowy na kwote ................................ 71,
Podstawg rozliczen stron stanowig ceny jednostkowe wynikajace z formularza
asortymentowo-cenowego Wykonawcy, stanowigcego zatacznik nr 1 do umowy.
Ziozona przez Wykonawce oferta obejmuje koszty zaméwienia pojemnikéw na badany
materiat, koszty ubezpieczenia, koszt transportu materialu do laboratorium, koszt
dostarczenia wynikow, koszty szkolen personelu Zamawiajacego, a takze inne koszty,
jezeli wystgpuja. Przyjmuje sig, ze badanie wymienione w cenniku ofertowym jest
badaniem kompletnym.
Nalezne Wykonawcy wynagrodzenie miesigczne zostanie obliczone jako iloczyn stawek
jednostkowych wynikajacych z zalacznika nr 1 i ilodci faktycznie zrealizowanych
Swiadczen.
Zaplata nalezno$ci za wykonane ustugi stanowiace przedmiot umowy nastapi na
podstawie ~wystawionej przez Wykonawce faktury po zakorczeniu miesiaca
kalendarzowego, w ktérym wykonano przedmiotowa ustuge. Faktura powinna by¢
wystawiona w terminie do 7 dnia micsiaca nastepnego. Integralng cze$é faktury stanowi
miesigczne zestawienie wykonanych $wiadcezen zdrowotnych,
Termin platnosci wynosi 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajacego prawidliowo
wystawionego oryginatu faktury. Datg otrzymania faktury dokumentuje umieszczona na
ni¢j prezentata Zamawiajgcego.
Za datg platnosci uznaje si¢ date¢ obciazenia rachunku Szpitala.
Ptatnosé nastapi na rachunek bankowy Wykonawcy W banku
Uslugi objgte niniejsza umows stanowia ushugi w rozumieniu art. 43 ust. 1 pkt.18 i 18a
ustawy o podatku od towardéw i ushug.

§4
Warunki wykonania przedmiotu umowy

Wykonawca o$wiadcza, ze:

1) przedmiot zam6wienia nie wykracza poza rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres
swiadczen zdrowotnych przez niego wykonywanych, zgodnie z wpisem do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalnosé lecznicza, o ktorym mowa w art. 100 ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,

2) wyniki badafh patomorfologicznych beda weryfikowane i autoryzowane przez
specjaliste w dziedzinie patomorfologii z co najmniej pigcioletnim doswiadczeniem w
zakresie interpretacji przedmiotowych badan,

3) realizacja S$wiadczent objetych przedmiotem umowy nastapi w odpowiednich
warunkach lokalowych, przy uzyciu aparatury i sprzgtu medycznego dopuszezonego
do wuzytkowania przy udzielaniu $wiadczen medycznych (CE, aktualne i
udokumentowane przeglady) oraz przy uzyciu odpowiednich $rodkéw transportu i
facznosei,

4) badania bgda wykonywane z najwyzsza starannoscia, zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej oraz zasadami etyki zawodowej, przy respektowaniu
praw pacjenta i zachowaniu ochrony danych osobowych,



5)
6)

7)

badania stanowigce przedmiot umowy beda wykonywane zgodnie ze zlozona ofertq,
minimalna liczba o0séb udzielajacych $wiadczen zdrowotnych objgtych niniejsza
UmMowag WYNOoSsi ........c......

realizacja przedmiotu umowy odbywaé si¢ bedzie w miejscu wykonywania
Swiadczefi:

1 O OO DUV UV PURI PSR POROPTR , na
podstawie imiennego skierowania pacjenta, opatrzonego pieczgcia naglowkowa
Zamawiajacego, pieczecia i podpisem lekarza upowaznionego przez Zamawiajacego.

2. Wykonawca zobowiazuje sie do:

1)
2)

3)

4)
3)

6)

7

8)

9

dostarczenia wzoru skierowania stanowigcego podstawe zlecenia badan,

dostarczenia do Szpitala pojemnikéw na badany material w ilodci i asortymencie
zgodnej z potrzebami Zamawiajacego,

codziennego odbioru od Zamawiajacego (Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 lub Sosnowiec,
ul. Zegadlowicza 3 — wg wskazania) materialu do badah stanowiacych przedmiot
umowy we wlasnym zakresie, a w przypadku badah s$roédoperacyjnych na
telefoniczne zgloszenie przez Zamawiajacego, jak rowniez dostarczenia wynikow —
zgodnie z informacja o szacunkowym czasie oczekiwania na wynik badania
zadeklarowany w formularzu asortymentowo-cenowym - zatacznik nr 1 do umowy,
dostarczania wynikéw badan wraz z kopia do Zamawiajacego oraz zapewnienia
dostepu online do wynikéw badan,

informowania lekarza zlecajacego badanie w kazdym przypadku otrzymania wyniku
patologicznego  zagrazajacego zyciu i zdrowiu pacjenta, lub  wyniku
niejednoznacznego,

zapewnienia mozliwoéci wykonania dodatkowych badan materialu w przypadkach
wynikéw budzacych watpliwosci lekarza zlecajacego, w terminie 3 tygodni od dnia
przekazania materiatu do badania,

niezwlocznego informowania Zamawiajacego w przypadku wystgpienia problemow
zwigzanych z realizacjg ustug telefonicznie z potwierdzeniem: faksem, badZ poczta
¢lektroniczna,

zapewnienia wykonania badan przez inny podmiot spelniajacy warunki okre§lone w
niniejszej umowie, na wiasny koszt i ryzyko, w przypadku niemoznodci wykonania
swiadczen medycznych przez Wykonawce - po pisemnym powiadomieniu i uzyskaniu
uprzedniej zgody Zamawiajacego;

zarejestrowania umowy podwykonawstwa w Portalu Swiadczeniodawcy niezwlocznie
po podpisaniu umowy,

10)ubezpieczenia si¢ zgodnie z obowigzujacymi przepisami od odpowiedzialnosci

cywilnej za szkody wyrzadzone w zwiazku z udziclaniem lub zaniechaniem udzielania
$wiadczen zdrowotnych okreslonych w paragrafach poprzedzajacych, przez caty okres
obowigzywania umowy; w przypadku przedstawienia polisy na okres krétszy niz
termin obowiazywania umowy Wykonawca zobowigzany jest w terminie 14 dni od
daty zakonczenia waznosci umowy ubezpieczenia dostarczy¢ polisg na dalszy okres
obowigzywania umowy; utrzymania przez caly okres obowiazywania niniejszej
umowy sumy gwarancyjnej oraz wartodci ubezpieczenia nie nizszych niz
wynikajacych z obowigzujacych przepiséw,

11) poddania si¢ kontroli przez wlasciwy oddzial NFZ na zasadach okreslonych w ustawie

o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (ij. Dz. U.
2018, poz. 1510 z p6ézn. zm.) w zakresie wynikajacym z umowy podwykonawczej,

12) poddania si¢ kontroli przez upowaznionego przedstawiciela Zamawiajacego w

s D

zakresie zgodnosci realizacji $wiadczonych ustug, o ktorych mowa § 1, z zawartg
umowa,



13) prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowiazujacymi w tym zakresie
przepisami prawa,

14) prowadzenia  sprawozdawczosci statystycznej mna zasadach obowiazujacych
Zamawiajgcego,

15) przedstawiania na kazde zadanie Zamawiajacego lub osoby przez niego upowaznione;
oswiadczen w zakresie wskazanym w ust. 1 wg stanu aktualnego na dzien zlozenia
o$wiadczenia.

§5
Wspolpraca Zamawiajgcego z Wykonawcy

1. Personel medyczny Zamawiajacego zobowiazany jest do wystawiania skierowan oraz
opisywania materiatu do badari w sposéb czytelny i trwaty.

2. Lekarze zlecajacy wykonanie badaf zobowiazani s do biezacego =zglaszania i
wyjasniania z Wykonawca watpliwosci dotyczacych badan.

3. W przypadku kontroli przez upowaznionego przedstawiciela Zamawiajacego w zakresie
zgodnoscei realizacji $§wiadczonych ustug Wykonawca zobowiazany jest do skladania
Zamawiajacemu lub osobie przez niego upowaznionej:

1) wyjadnien oraz informacji w zadanym przez nich zakresie, dotyczacych kwestii i
zagadniefi zwigzanych z jakoscia realizacji $wiadczen oraz organizacja ich udzielania,
2) dokumentdw dotyczacych jakosci $wiadezef i organizacji ich udzielania.
4. W wyniku przeprowadzonej kontroli Zamawiajacy moze:
1) wyda¢ zalecenia pokontrolne zmierzajace do usunigcia  stwierdzonych
nieprawidlowosci w wyznaczonym terminie,
2) skorzysta¢ z innych uprawniefi wskazanych w postanowieniach niniejszej umMowy.
5. Osoba odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Wykonawcy jest (imie, nazwisko,

JURKCQ) ..ottt ettt er e eeeeees s nr
tel e , emall L , hatomiast =ze strony
Zamawiajacego  JESt .....i.iiiiiiieiiie e, (imi¢, nazwisko, funkcja)
e L E Lo r bt e At bbbbnn e e rnerenrartenteraettetaaetenanrrerereeeeeranssrraaa e nr o telee, s
email ..................cle

§6

Przeniesienie na osobg trzecig praw i obowigzkéw wynikajgcych z umowy

1. Wykonawca moze przeniesé na osobeg trzecia prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej
umowy w przypadku:

1) koniecznodci zapewnienia wykonania badan przez inny podmiot spelniajacy warunki
okreslone w niniejszej umowie, na wlasny koszt i ryzyko, w przypadku niemoznosci
wykonania §wiadczefi medycznych przez Przyjmujacego zamowienie,

2) wykonywania badan przez inny podmiot spelniajacy warunki okreslone w niniejszej
umowie, na wlasny koszt i ryzyko, w przypadku udziali podwykonawcow w realizacji
przedmiotu niniejszej umowy.

2. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1 pkt. 1 i 2 Wykonawca udokumentuje

Zamawiajacemu:

1) speienie przez osobe trzecia warunkéw okreslonych w niniejszej umowie,

2) przeniesienie na osobg trzecig praw i obowiazkéw wynikajacych z niniejszej UMowy.



§7
Odpowiedzialnosé¢ za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie umowy

1. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie realizacji
zleconych na podstawie ninigjszej umowy badaf ponosza solidarnie Zamawiajacy i
Wykonawca.

2. Jezeli do naprawienia szkody, o ktorej mowa w ust. 1 zostal zobowiazany Zamawiajacy, a
do jej wyrzadzenia doszlo na skutek dzialania Wykonawcy, Wykonawca jest zobowiazany
zwrocié Szpitalowi wszystkie koszty, zwigzane z obowiazkiem naprawienia szkody przez
Zamawiajacego, takze jezeli do naprawienia tej szkody, doszlo wskutek zawarcia ugody
pomig¢dzy Zamawiajacym lub jego ubezpieczycielem a poszkodowanym.

3. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 2 strony powotaja komisj¢ ztozong z przedstawicieli
Zamawiajacego i przedstawicieli Wykonawcy. Komisja stwierdza zaistnienie okolicznodci
opisanych w ust 2 i wskazuje propozycje naprawienia szkody. Jezeli komisja nie spetni
swojego zadania lub robi to nienalezycie Zamawiajacy samodzielnie dokona wyboru
sposobu naprawienia i dochodzenia szkody.

4. Strony ustalaja, ze Zamawiajgcy ma prawo potracenia kwoty stanowigcej rownowartosc
szkody z naleznosci wynikajacych z faktury za udzielenie $§wiadczen zdrowotnych na
podstawie niniejszej umowy.

§8
Kary umowne

1. Odpowiedzialno$¢ w razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy strony
ustalaja na zasadzie kar umownych.

2. W przypadku nienalezytego wykonania umowy przez Wykonawcg =zaplaci on
Zamawiajacemu kary umowne w nastepujgcej wysokoscei:

1) za odstapicnie od umowy przez Zamawiajacego z przyczyn lezacych po stronie
Wykonawcy, badZ rozwigzanie umowy z przyczyn okre§lonych w § 9 ust. 2 1 3,
Wykonawca zaplaci kare umowna w wysokosci 2% wartodci umowy okreslonej w
§ 3 ust. 1;

2) niezaleznie od zapiséw pkt. 1 za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie umowy,
Zamawiajacy ma prawo obciazy¢é Wykonaweg obowigzkiem zaptaty kary
umownej, za kazde naruszenie umowy, w wysokosci dwukrotnej wartosci
niewykonanych lub nienalezycie wykonanych $swiadczen medycznych;

3) za naruszenie zobowigzania okreslonego w § 10 ust. 1 Wykonawca zaplaci
Zamawiajacemu kwotg w wysokosci 20% wartodci wierzytelnosdci, ktora
rozporzadzono;

4) za kazdorazowe przekroczenie czasu oczekiwania na wynik badania
histopatologicznego $rodoperacyjnego Wykonawca zaplaci karg umowng w
wysokosei 500,00 z za kazde rozpoczete 15 minut opdznienia, a w przypadku
pozostalych badaf w wysokosci 50,00 2t za kazdy dzien opdznienia; przez
opOZnienie nalezy rozumieé przekroczenie maksymalnego czasu oczekiwania na
wynik wskazanego w formularzu asortymentowo-cenowym.

3. Kary umowne naliczone, zgodnie z postanowieniami niniejszego paragrafu i powiekszone
o kwotg zryczaltowanej oplaty administracyjnej w wysokosei 30,00 zt z tytulu poniesio-
nych przez Zamawiajacego kosztow powiadomieth Wykonawcy, sg platne na podstawie
noty obciazeniowej, w terminie 7 dmi od daty dor¢czenia noty stronie zobowiazanej. Za-
mawiajacy ma prawo potraci¢ kwoty kar umownych z naleznosci wobec Wykonawcy.

4. Zamawiajacemu przyshiguje prawo do dochodzenia odszkodowania uzupelniajacego na
zasadach ogoélnych, jezeli nalezna kara umowna nie pokryje wysokosci szkody.

N
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§9

Rozwigzanie, odstgpienie od umowy

1. Kazda ze stron moze rozwigza¢ niniejsza umowe za  30-dniowym okresem

2

wypowiedzenia.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym, gdy Wykonawca nie
udokumentowat w terminie 7 dni od daty podpisania niniejszej umowy faktu zawarcia
przez Wykonawcg lub Podwykonawcg umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosei
cywilnej.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku,
gdy Wykonawca nie spetni warunku okreslonego w § 6 ust. 2.

Zamawiajacy rozwiaze umowg bez wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie
Wykonawcy w przypadku trzykrotnego przekroczenia czasu oczekiwania na wynik
badania histopatologicznego srodoperacyjnego o wiecej niz 1 godzine.

Umowa moze zosta¢ rozwiazana za 30-dniowym okresem wypowiedzenia w przypadku
zaistnienia faktu naruszenia postanowieft umowy innych, niz zostaty okreslone w ust. 2-4.

§10

Postanowienia koncowe
Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajacego przenosi¢ wierzytelnosei
wynikajacych z umowy niniejsze] na osoby trzecie, ani rozporzadza¢ nimi w
jakiejkolwiek prawem przewidzianej formie. W szczegdlnosci wierzytelno$é nie moze
by¢ przedmiotem zabezpieczenia zobowiazan Wykonawcy (np. z tytulu umowy kredytu,
pozyczki). Wykonawca nie moze réwniez zawrze¢ umowy z osoba trzecia o podstawienie
w prawa wierzyciela (art. 518 Kodeksu cywilnego), umowy porgczenia, przekazu.
W sprawach niniejsza umowa nieuregulowanych maja zastosowanie odpowiednie
przepisy kodeksu cywilnego, ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej
oraz ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 1. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych.
Zmiany treSci umowy wymagaja zgody obu stron wyrazonej na pimie pod rygorem
niewaznosci.
Wszelkie spory wynikajace z niniejsze] umowy strony zobowigzuja si¢ rozstrzygaé
polubownie. W razie braku mozliwosci polubownego zalatwienia sporu, bedzie on
rozstrzygany przez sad powszechny wlasciwy dla siedziby Zamawiajacego.
Przed skierowaniem sprawy do rozstrzygniecia na drodze sadowej kazda ze stron
zobowigzuje si¢ do powiadomienia drugiej strony o warunkach, od spelnienia ktdrych
uzaleznia odstapienie od wniesienia pozwu.
Umowg sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach z przeznaczeniem
jednego egzemplarza dla Wykonawcy, drugiego dla Zamawiajacego.

Zamawiajgcy Wykonawea

Zalacznik nr 1 — Formularz asortymentowo-cenowy

Zalacznik nr 2 — Szczegdtowe warunki konkursu

Zatacznik nr 3 — Procedura pobierania i przechowywania materialu do badan wraz z
procedurg transportu materiatu.



Zalgceznik nr 7

Umowa ]
powierzenia przetwarzania danych osebowych - WZOR

Sosnowieckim Szpitalem Miejskim Sp. z o. 0. ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec,
wpisanym do rejestru przedsiebiorcow prowadzonego przez Sad Rejonowy Katowice
-Wschod w Katowicach Wydziat VIII Gospodarczy pod numerem KRS 0000476320,

kapital zaktadowy 79 947 000,00 =i,

NIP 6443504464, REGON 240837054,

reprezentowanym przez:

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

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

................................................................................................................
...............................................................................................................

...............................................................................................................

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

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

zwanym w dalszej czedci Podmiotem przetwarzajacym

§1

Powierzenie przetwarzania danych
1. Administrator danych powierza Podmiotowi przetwarzajacemu w frybie art.28
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1.
(zwanego w dalszej czesci Rozporzadzeniem) dane osobowe wrazliwe do przetwarzania, na
zasadach i w celu okreslonym w Umowie dnia ............... 1) SOOI
2. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie¢ przetwarza¢ powierzone mu dane osobowe
wrazliwe zgodnie z Umows, Rozporzadzeniem oraz innymi przepisami prawa powszechnie
obowigzujacego, ktore chronia prawa osob, ktorych dane dotycza.
3. Podmiot przetwarzajacy oéwiadcza, iz stosuje techniczne i organizacyjne s$rodki
bezpieczenstwa spehniajace wymogi Rozporzadzenia.

§2
Zakres i cel przetwarzania danych
1. Podmiot przetwarzajacy bedzie przetwarzal powierzone na podstawie umowy dane: imie,
nazwisko, data urodzenia, PESEL, adres zamieszkania, dane kliniczne pacjenta.
2. Powierzone przez Administratora dane osobowe wrazliwe beda przetwarzane przez
Podmiot przetwarzajacy wylacznie w celu realizacji umowy z dnia .................. nr



§3

Obowiazki podmiotu przetwarzajacego
1. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje sie przy przetwarzaniu powierzonych danych
osobowych wrazliwych do ich zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich $rodkow
technicznych i organizacyjnych zapewniajacych adekwatny stopien bezpieczenstwa
odpowiadajacy ryzyku zwigzanym z przetwarzaniem danych osobowych, o ktérych mowa w
art. 32 Rozporzgdzenia.
2. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ dolozyé¢ nalezytej starannosci przy przetwarzaniu
powierzonych danych osobowych wrazliwych.
3. Podmiot przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do nadania upowaznien do przetwarzania danych
osobowych wrazliwych wszystkim osobom, ktére beda przetwarzaly powierzone dane w celu
realizacji niniejszej umowy.
4. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ zapewni¢ zachowanie w tajemnicy (art. 28 ust. 3
pkt b Rozporzadzenia) przetwarzanych danych wrazliwych przez osoby, ktére upowaznia do
przetwarzania danych osobowych w celu realizacji niniejszej umowy, zaréwno w trakcie
zatrudnienia ich w Podmiocie przetwarzajacym, jak i po jego ustaniu.
5. Podmiot przetwarzajacy po zakoficzeniu §wiadczenia ustug objetych Umowa, o ktorej
mowa w  w§ 2 pkt 2 niniejszej Umowy, zaleznie od decyzji Administratora, usuwa wszelkie
dane osobowe oraz wszelkie istniejace kopie lub protokolarnie zwraca powierzone do
przetwarzania dane osobowe w terminie 30 dni od zakoficzenia/rozwigzania umowy, chyba ze
prawo Unii lub inne krajowe regulacje nakazuja przechowywanie danych osobowych.,
6. W miar¢ mozliwosci Podmiot przetwarzajacy pomaga Administratorowi w niezbednym
zakresie wywigza¢ si¢ z obowiazku odpowiadania na zadania osoby, ktérej dane dotyczg oraz
wywiazywania sig z cbowiazkow okreglonych w art. 32-36 Rozporzadzenia.
7. Podmiot przetwarzajacy po stwierdzeniu naruszenia ochrony danych osobowych bez
zbednej zwioki zglasza je Administratorowi nie pozniej niz w ciagu 24 godzin.

§4

Prawo kontroli
1. Administrator danych zgodnie z art. 28 ust.3 pkt h Rozporzadzenia ma prawo kontroli, CZy
srodki zastosowane przez Podmiot przetwarzajacy przy przetwarzaniu i zabezpieczeniu
powierzonych danych osobowych spelniaja postanowienia Umowy.
2. Administrator danych realizowa¢ bedzie prawo kontroli w godzinach pracy Podmiotu
przetwarzajacego i z minimum jednodniowym jego uprzedzeniem.
3. Przedmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do usunigcia uchybief stwierdzonych podczas
kontroli w terminie wskazanym przez Administratora danych nie dtuzszym niz 7 dni.
4. Podmiot przetwarzajacy udostgpnia Administratorowi wszelkie informacje niezbedne do
wykazania speinienia obowiazkéw okreslonych w art. 28 Rozporzadzenia.

§5
Dalsze powierzenie danych do przetwarzania
L. Podmiot przetwarzajacy moze powierzy¢é dane osobowe objete ninicjsza umowa do
dalszego przetwarzania podwykonawcom jedynie w celu wykonania umowy po uzyskaniu
uprzedniej pisemnej zgody Administratora danych.
2. Przekazanie powierzonych danych do pafistwa trzeciego moze nastapié¢ jedynie na pisemne
polecenie Administratora danych, chyba ze obowiazek taki naklada na Podmiot
przetwarzajacy prawo Unii lub prawo pafistwa czlonkowskiego, ktoremu podlega Podmiot
przetwarzajacy. W takim przypadku przed rozpoczeciem przetwarzania Podmiot
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przetwarzajacy informuje Administratora danych o tym obowiazku prawnym, o ile prawo to
nie zabrania udzielania takiej informacji z uwagi na wazny interes publiczny.

3. Podwykonawca, o ktorym mowa w § 3 ust 1. Umowy winien spelnia¢ te same gwarancje i
obowiazki, jakie zostaly natozone na Podmiot przetwarzajacy w niniejszej Umowie.

4. Podmiot przetwarzajacy ponosi pelng odpowiedzialno$¢ wobec Administratora za
niewywigzanie sie ze spoczywajacych na podwykonawcy obowiazkéw ochrony danych.

§6
Odpowiedzialno$¢ Podmiotu przetwarzajacego
Podmiot przetwarzajacy ponosi odpowiedzialnos¢ za naruszenie bezpieczenistwa prowadzace
do przypadkowego lub niezgodnego z prawem zniszczenia, utracenia, zmodyfikowania,
nieuprawnionego ujawnienia lub nieuprawnionego dostgpu do danych osobowych
udostgpnionych zgodnie z treécig niniejszej Umowy.

§7
Czas obowigzywania umowy

Niniejsza umowa obowigzuje od dnia jej zawarcia do dnia wygasni¢cia umowy wskazanej w
§ 2 pkt 2.

§8

Rozwigzanic umowy

1. Administrator danych moze rozwigza¢ niniejsza umowe ze skutkiem natychmiastowym,
gdy Podmiot przetwarzajacy:
a) pomimo zobowiazania go do usuniecia uchybien stwierdzonych podczas kontroli nie
usunie ich w wyznaczonym terminie;
b) przetwarza dane osobowe w sposdb niczgodny z umowg;
c) powierzyl przetwarzanie danych osobowych innemu podmiotowi bez zgody Administratora
danych.

§9

Zasady zachowania poufnosci

1. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji,
danych, materialéw, dokumentéw i danych osobowych otrzymanych od Administratora
danych i od wspdlpracujacych z nim oséb oraz danych uzyskanych w jakikolwiek inny
sposob , zamierzony czy przypadkowy w formie ustnej, pisemnej lub elektronicznej ( ,,dane
poufne™).
2. Podmiot przetwarzajacy o$wiadcza, ze w zwiazku ze zobowigzaniem do zachowania w
tajemnicy danych poufnych nie begda one wykorzystywane, ujawniane ani udost¢pniane bez
pisemnej zgody Administratora danych w innym celu niz wykonanie Umowy wskazanej w §
2 pkt 2., chyba ze konieczno$¢ ujawnienia posiadanych informacji wynika z obowigzujacych
przepiséw prawa lub Umowy.

§10

Postanowienia koncowe

1. Umowa zostala sporzadzona w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla
kazdej ze stron.
2. W sprawach nieuregulowanych zastosowanie beda mialy przepisy oraz Rozporzadzenia,
ustawy o ochronie danych osobowych, Kodeksu cywilnego.
3. Sadem wlasciwym dla rozpatrzenia spordw wynikajacych z niniejszej Umowy bedzie sad
wlasciwy dla Administratora danych.

Administrator danych: Podmiot przetwarzajacy:
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