Zatgcznik nr 6 do SWKO

Projekt UMOWY NI .oovvivinnnnnnsnnnnnnnsnsnnns
na udzielenie zamoéwienia na $wiadczenia zdrowotne
z zakresu opisu badan RTG

72WArta W ANIU seererssnsssnnnsensesss W RZESZOWiIE pOMIi€dZY:

Podkarpackim Centrum Medycznym w Rzeszowie SP ZOZ , 35-201 Rzeszéw, Pl. Dworcowy 2,
Nr KRS 0000011323,NIP: 813-29-07-451, REGON: 010647679 reprezentowanym przez:

DYrektora .....ccouseenssnsmsassnanesiss ,
zwanym dalej , Udzielajacym Zamowienia’,

FIrMa POA NMAZWE: .eveersssnmmsssssssnmsssssnsssmiinsmsssssissssis st iiisssssssssanss s sissaanisss s s s miss s sons
Adres siedziby: ...ciciniinninnin. NIP: .ccovninirarenennnanes , REGON: ...ccvrrnnnmnsinnannnnssnnanninnas

zwanym/zwang dalej , Przyjmujacym Zamowienie’

zwanymi dalej tacznie , Stronami’,
o0 nastepujacej tresci:

Dziatajgc na podstawie art. 26-27 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U.2022.633 t.j. z dnia 2022.03.18), Strony zgodnie postanawiajq:

§1
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest ustalenie zasad udzielania przez Przyjmujacego Zaméwienie
éwiadczeh zdrowotnych na rzecz os6b ubezpieczonych i innych 0séb do tego uprawnionych,
zgodnie ze zobowigzaniami Udzielajacego Zamdwienia wynikajacymi z zawartych uméw, a takze
dla 0séb nieuprawnionych, ktérzy uiscili stosowng optate za wykonanie danego $wiadczenia
w kasie Udzielajgcego Zamowienia.

2. Udzielajgcy Zaméwienia zleca wykonywanie éwiadczen zdrowotnych z zakresu opisu badan
RTG, a Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzuje sig do wykonywania wymienionych zadan na
zasadach okreélonych w niniejszej Umowie, oraz obowigzujacych w tym zakresie przepisach
prawa.

3. Miejscem wykonywania $wiadczen zdrowotnych okreélonych w ust. 1 i 2 jest: Podkarpackie
Centrum Medyczne w Rzeszowie SP ZOZ znajdujacy si¢ W Rzeszowie, Plac Dworcowy 2

4. Osobg odpowiedzialng za realizacje éwiadczen wynikajgcych z treSci umowy ze strony
Udzielajgcego Zamowienie jest:
o Z-ca Dyrektora ds. LeCznictwa — .......cccssssmnnmnannnnsanssnnnnnessn
T 01 P | WA T o Y s tel. KOM. e
5. Osobg odpowiedzialng za realizacjg éwiadczen wynikajgcych z tresci umowy ze strony
Przyjmujacego Zamowienie jest:
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tel: kom.: ceiiissssnisisassnnnsseniaions ; €=*Mail: vssviseissainanimas s
Przyjmujacy =~ Zamdwienie  udziela  $wiadczen w  pomieszczeniach  wskazanych
i udostepnionych przez Udzielajgcego Zamdwienie, zobowigzujac sie jednoczesnie
do wykorzystywania tych pomieszczen wytacznie na prowadzenie dziatalnosci zwigzanej
z realizacjag niniejszej Umowy, zgodnie z ich przeznaczeniem oraz wymogami zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy.
Udzielajgcy Zamdwienia udostepnia Przyjmujgcemu Zamdwienie do wykorzystania sprzet oraz
aparature medyczna konieczng do udzielania $wiadczen zgodnie z umowa, ktdre wykorzystywane
beda wytacznie na dziatalnos¢ zwigzang z realizacjg niniejszej umowy.
Po zakonczeniu umowy Przyjmujgcy Zamodwienie niezwtocznie zwraca udostepnione
pomieszczenia, sprzet oraz aparature medyczng w stanie niepogorszonym, przy czym
nie ponosi on odpowiedzialnosci za ich zuzycie wynikajgce z prawidtowego uzywania.
Przyjmujacy Zamdwienie odpowiada w petnym zakresie za wyrzadzone przez siebie szkody
w udostepnionych pomieszczeniach, sprzecie oraz aparaturze medycznej. W szczegdlnosci
dotyczy to szkdéd wyniktych z uzywania tego sprzetu lub aparatury w sposéb sprzeczny z ich
przeznaczeniem oraz wtasciwosciami.
Przyjmujacy Zamodwienie nie moze oddawal udostepnionych pomieszczen, sprzetu oraz
aparatury medycznej do uzywania osobom trzecim — na jakiejkolwiek podstawie faktycznej
Czy prawnej.
Naruszenie  przez  Przyjmujgcego  Zamodwienie  obowigzkdw, o  ktdrych  mowa
w ust. 6, 7 i 10 upowaznia Udzielajgcego Zamdwienie do rozwigzania umowy ze skutkiem
natychmiastowym lub obcigzenia Przyjmujacego Zamdwienie karg umowna.
Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzuje sie do racjonalnego korzystania z dysponowanego
majatku oraz przydzielonych mu $rodkdw rzeczowych, finansowych i dokumentéw -
o ile w ramach realizacji niniejszej umowy taka sytuacja bedzie miata miejsce.
§2

Udzielajacy Zamdwienia w czasie udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych umowg zapewnia
nieodptatnie (na warunkach okreslonych w niniejszej umowie) materiaty i $rodki niezbedne
do wykonywania przedmiotu umowy.

Korzystanie z w/w materiatow i srodkéw wskazanych w ust. 1 moze odbywaé sie jedynie
w zakresie niezbednym do $wiadczenia ustug zleconych niniejsza umowa.

Przyjmujacy Zamodwienie nie moze wykorzystywaé pomieszczen i sprzetu, o ktorych mowa
w § 1 ust. 6 i 7 na cele odptatnego udzielania $wiadczen zdrowotnych chyba, ze odptatnosc¢
wynika z przepiséw obowigzujacych Udzielajacego Zamdwienia i jest pobierana na jego rzecz.
Przyjmujacy Zamodwienie jest uprawniony przy realizacji $wiadczen wynikajgcych z niniejszej
Umowy do korzystania z badan diagnostycznych wykonywanych w pracowniach i laboratoriach
Udzielajgcego Zamdwienia.

§3

Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza iz:

1) posiada prawo wykonywania zawodu lekarza, przyznane przez wiasciwg okregowg rade
lekarska, potwierdzone odpowiednimi dokumentami, zgodnie z ustawa z dnia 5 grudnia 1996
r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.2022.1731 t. j. z dnia 2022.08.18) uprawnienia
do udzielania $wiadczen zdrowotnych, bedacych przedmiotem niniejszej umowy oraz posiada
wymagane prawem ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej oraz nie zostat pozbawiony
mozliwosci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem s$rodka karnego zakazu



wykonywania zawodu, albo zawieszony w wykonywaniu zawodu zastosowanym Srodkiem
zapobiegawczym,
2) nie byt karany dyscyplinarnie z tytutu odpowiedzialnosci zawodowej;

3) nie jest zawieszony w prawie wykonywania zawodu, albo ograniczony w wykonywaniu
okredlonych czynnosci zawodowych na podstawie przepisdw ustawy o zawodach lekarzy

i lekarza dentysty,

4) zaznajomiony jest i zobowigzuje sig do przestrzegania:

- aktéw prawnych obowigzujacych w ochronie zdrowia,

- zarzadzen Prezesa NFZ,

- przepisow okreslajacych prawa pacjenta,

- przepisow bhp i p.poz.,

- przepiséw prawnych obowigzujacych na terenie Udzielajacego Zamowienia,

- procedur medycznych i zarzadzen obowigzujacych u Udzielajacego Zamowienia,

- polecen Udzielajgcego Zamdwienia,

- standardéw udzielania $wiadczen zdrowotnych.
Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest do bezzwtocznego poinformowania Udzielajgcego
Zamdwienie o wszelkich okolicznoéciach majacych wptyw na zmiane oswiadczen okreslonych
w ust. 1.
. Przyjmujacy Zamédwienie zobowigzuje sie do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych umowa
przy zachowaniu najwyzszej starannosci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej,
dostepnymi mu metodami i $rodkami oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej, a takze
z poszanowaniem przepiséw prawa i z zachowaniem wymogéw wynikajacych z profesjonalnego
charakteru prowadzonej przez niego dziatalnosci gospodarczej.
. Przyjmujacy Zaméwienie ponosi petng odpowiedzialno$¢ za jakosC udzielanych $wiadczen
zdrowotnych.
. Przyjmujagcy Zamodwienie zobowigzuje sie do przestrzegania przepisOw zwigzanych
z przedmiotem umowy, w tym Kodeksu Etyki Lekarskiej, standardow i zasad udzielania
éwiadczen zdrowotnych, wewnetrznych zarzadzen Zamawiajacego dotyczacych organizacji pracy
i udzielania $wiadczen, itp.
. W celu realizacji niniejszej umowy Strony uzgadniaja, ze Przyjmujacy Zaméwienie w ramach
prowadzonej dziatalnoéci gospodarczej we wiasnym zakresie i na wiasny koszt zapewni odziez

i obuwie robocze, aktualne ubezpieczenie OC prowadzonej dziatalnosci (kopia polisy stanowi
zalacznik nr 6 do niniejszej umowy), szkolenia z zakresu bhp oraz aktualne badania

profilaktyczne zgodnie z obowigzujgcymi wymogami.

§4

. Sposdb zgtaszania sie i rejestracji pacjentéw, organizacje udzielania Swiadczen zdrowotnych
objetych umowa oraz sposéb podawania ich do wiadomosci osobom uprawnionym okreslaja
ogdlnie obowigzujace u Udzielajagcego Zamdwienia przepisy, w tym przyjete u Udzielajgcego
Zamébwienie standardy postepowania i procedur medycznych, z ktdrymi Przyjmujacy Zamowienie
o$wiadcza, ze sie zapoznat i zobowigzuje sig ich przestrzegac.

. Przyjmujacy Zamdwienie udziela osobiscie $wiadczen zdrowotnych wynikajacych z niniejszej
Umowy w dniach i godzinach ustalonych w harmonogramie stanowigcym zatacznik nr 1
do niniejszej umowy.

. Zmiany w harmonogramie moga by¢ wprowadzone tylko za zgoda Stron na podstawie pisemnego
wniosku ztozonego przez strone umowy, stanowigcego zatacznik nr 2 do umowy.



. Ewidencja udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujgcego Zamowienie oraz tryb
przekazywania Udzielajgcemu Zaméwienia informacji o realizacji przyjetego zamoéwienia
prowadzone beda w sposdb przyjety u Udzielajacego Zamowienia.

§5
. Przyjmujacy Zaméwienie ma obowigzek poddawania sig kontroli Udzielajacego Zamowienie oraz
innych uprawnionych organdéw i osdb.
. Udzielajacy Zaméwienie jest zobowigzany niezwtocznie informowac Przyjmujacego Zaméwienie
o przeprowadzanych kontrolach, a Przyjmujacy Zamdwienie jest zobowigzany w nich aktywnie
uczestniczyé, a takze wspdlnie uzgadniaé stanowisko w kwestii wystapien kontrolnych
z odpowiedzialng komdrka organizacyjna Udzielajacego Zaméwienia.
. W przypadku kontroli instytucji kontrolujacej, o ktérej mowa w ust. 1, gdy zostanie natozona
kara finansowa za wykazane btedy i nieprawidtowosci Przyjmujacy Zamdwienie zostanie
obcigzony kwotg 100% tej kary, jesli wynika ona z btedéw Przyjmujacego Zamowienie
lub kwotg stosowna do naruszen dokonanych przez Przyjmujacego Zaméwienie, ktdrej wysokos¢
okredli Udzielajgcy Zamdwienia.
Przyjmujacy Zamwienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medycznej oraz
sprawozdawczoéci statystycznej zgodnie z obowigzujacymi przepisami przy uzyciu systemow
informatycznych funkcjonujacych u Udzielajagcego Zaméwienie.
. Udostepnienie dokumentacji medycznej przez Przyjmujgcego Zamdwienie osobom trzecim
odbywa sie na zasadach okreslonych przepisami prawa, a takze zgodnie z zasadami ustalonymi
przez Udzielajgcego Zamdwienia.
. Przyjmujacy Zamdwienie udzieli informacji o realizacji udzielanego zamoOwienia na pismie,
na wezwanie Udzielajgcego Zamdwienie, w terminie nie dtuzszym niz 7 dni od daty otrzymania
wezwania.

§6
Nadzér w sferze organizacyjnej oraz koordynowanie udzielania $wiadczen zdrowotnych przez
Przyjmujacego Zamdwienie sprawuje Udzielajgcy Zamdwienie.
Planowane przerwy w wykonywaniu $wiadczen przez Przyjmujacego Zamowienie (inne anizeli
nagte i nieprzewidziane, o ktérych mowa w ust. 3), a nadto jakiekolwiek zmiany harmonogramu
pracy wymagajg pisemnej zgody Udzielajgcego Zamowienie i powinny by¢ zgtaszane
z wyprzedzeniem co najmniej 14 dniowym wg. wzoru stanowigcego zatacznik nr 3 do niniejszej
umowy. Na czas planowej nieobecnosci Przyjmujacy ZamOdwienie powinien ustanowic¢
zastepstwo.
Przyjmujgcy Zamowienie w  przypadkach —nagtych i nieprzewidzianych nieobecnosci
Przyjmujacego Zamdwienie w ustalonych terminach, wykonywania okreslonych w § 1 ust. 1
i 2 éwiadczen zdrowotnych, jest zobowigzany bezzwtocznie powiadomic

« Sekretariat Dyrekcji - tel. 17 852-89-50, e-mail: sekretariat@pcmrzeszow.pl oraz
« Dziat Kadr, Organizacji i Nadzoru — tel. 17 852-01-28, e-mail: kadry@pcmrzeszow.pl

w celu dokonania ewentualnych modyfikacji w harmonogramie.

W procesie diagnostyki Przyjmujacy Zamdwienie po uzgodnieniu z Udzielajgcym Zamodwienie
korzysta z pomocy innego personelu medycznego, nad ktérym nadzér sprawuje Udzielajgcy
Zamowienie.

§7

Przyjmujgcy Zamowienie w zwigzku z prowadzong dziatalnoscig gospodarczg zobowigzany jest:

1) posiada¢ ubezpieczenie od odpowiedzialnoéci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku
2 udzielaniem lub zaniechaniem udzielania éwiadczen zdrowotnych okreslonych w § 1,

ni



réwniez od ryzyka wystapienia chordb zakaznych w tym wirusem HIV przez caty okres
obowiazywania niniejszej umowy. Minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC w okresie
trwania niniejszej umowy w odniesieniu do jednego zdarzenia, ktorego skutki objete sg
umowg ubezpieczenia OC wynosi réwnowartoéé¢ w ztotych 75 000 euro. Kopia aktualnego
ubezpieczenia stanowi zalacznik nr 6 do umowy.

2) okazac oryginat polisy ubezpieczeniowej, 0 ktérej mowa w pkt 1) przy podpisywaniu niniejszej
Umowy oraz dostarczy¢ kopig tej polisy Udzielajgcemu Zamowienie, a W przypadku
wygasniecia polisy, kazdorazowo niezwtocznie okaza¢ Udzielajgcemu Zamdwienie oryginat
nowej polisy ubezpieczeniowej oraz dostarczy¢ kopie nowej polisy Udzielajgcemu Zamowienie
w terminie do 3 dni od daty wygasnigcia polisy,

3) utrzymaé przez caty okres obowigzywania niniejszej Umowy stalg sume gwarancyjng oraz
wartoéci ubezpieczenia, na zasadach jak w pkt 1).

§8

Odpowiedzialno$¢ z tytutu niewykonania badz nienalezytego wykonania obowigzkéw umownych
i powstata w tym zakresie szkodg ponosi Przyjmujacy Zaméwienie.

§9

Strony uzgadniajg, ze Przyjmujacy Zamowienie moze przenies¢ prawa i obowigzki wynikajace
z niniejszej umowy na osobg trzecig po wczedniejszej zgodzie Udzielajgcego Zamowienie wyrazonej
na piSmie pod rygorem niewaznosci.

—

§ 10
Z tytutu udzielania $wiadczen objetych niniejszg Umowa Przyjmujacy Zamdwienie otrzymywac
bedzie wynagrodzenie miesigczne.
Wynagrodzenie dla Przyjmujacego Zamowienie ustalane bedzie jako iloczyn ilosci wykonanych
opiséw badan RTG i ceny jednostkowej, o ktdrej mowa w ust. 3.
Strony ustalajg nastepujacg cene jednostkowg za udzielone $wiadczenie zdrowotne:

e za jeden opis RTG: .icurssesrasnans z} brutto (stownie ztotych: ... )
Przyjmuje sie, ze okres rozliczeniowy, o ktérym mowa w niniejszym paragrafie trwa od

pierwszego do ostatniego dnia miesigca kalendarzowego.

Strony zgodnie postanawiajg, ze za kazdorazowe niewykonanie lub nienalezyte wykonywanie
przez Przyjmujacego Zamdwienie obowigzkéw okreslonych w umowie, wynagrodzenie nalezne
w danym okresie, Przyjmujgcemu Zaméwienie ulegnie pomniejszeniu o 10% za kazdy
stwierdzony przypadek z osobna.

Oceny wykonania przez Przyjmujacego Zamowienie obowigzkéw okreslonych w umowie

dokonuje Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa Udzielajacego Zamowienie.
Udzielajgcy Zamdwienie zastrzega sobie prawo do dochodzenia odszkodowania do wysokosci

rzeczywiscie poniesionej szkody.
Przyjmujacy Zamdwienie wyraza zgodg na pomniejszenie procentowe wynagrodzenia, w sytuacji
opisanej w ust. 5.
§11

Przyjmujacy Zamowienie, do 12 dnia kazdego miesiaca, sktada w Sekretariacie Dyrekgcji
Udzielajgcego Zamdwienie rachunek lub fakture z wykonanych $wiadczen zdrowotnych.
Weryfikacji rachunku lub faktury dokonuje:

1) pod wzgledem merytorycznym - Dziat Kard, Organizacji i Nadzoru Udzielajacego

Zamowienie,
2) pod wzgledem formalno-rachunkowym - Dziat Ksiegowosci Udzielajagcego Zamowienie.

e



3. W razie stwierdzenia nieprawidtowosci w przedtozonym rachunku lub fakturze Udzielajacy
Zamowienia przekazuje Przyjmujgcemu Zamowienie informacje o zakresie i przedmiocie
koniecznych korekt. Przyjmujgcy Zamodwienie przedktada Udzielajgcemu Zamdwienie korekte
faktury lub note korygujaca w terminie 7 dni od dnia poinformowania o nich przez Udzielajgcego
Zamowienie.

4, Jezeli ostatni dzien termindw, o ktorych mowa w ust. 1i 3 przypada na dzien wolny od pracy, za
ostatni dzien terminu uwaza sie nastepujacy po tym dniu pierwszy dzien pracujacy.

5. Nalezno$¢ okreslona w § 10 ust. 3 bedzie ptatna do 28-go dnia miesigca nastepujgcego
po miesigcu, w ktédrym wykonywane byly $wiadczenia. W razie nieztozenia rachunku lub faktury
w terminie okreslonym w ust. 1 lub stwierdzeniu nieprawidtowosci w przedtozonym rachunku lub
fakturze, termin ptatnosci przesuwa sie o dalsze 30 dni.

6. Przyjmujacy Zamdwienie otrzymuje nalezno$¢ okreslong w § 10 ust. 3 na wskazany rachunek
bankowy. Za dzien zaptaty uznaje sie dzien ztozenia dyspozycji przelania $rodkéw przez
Udzielajgcego Zamdwienie na rachunek Przyjmujgcego Zamodwienie (ztozenie polecenia
przelewu).

§12

Strony umowy uzgadniajg, ze Przyjmujacy Zamodwienie w ramach prowadzonej dziatalnosci

gospodarczej bedzie rozliczat sie ze zobowigzan publiczno-prawnych we wiasciwym Urzedzie

Skarbowym i uiszczat sktadki z tytutu ubezpieczenia spotecznego i ubezpieczenia zdrowotnego

w ZUS, na zasadach wynikajgcych z obowigzujacych przepiséw prawa.

§13
Umowa zostaje zawarta na okres od dnia ...cooveinsrasannssasnnss 00 N8 ssesssisinisninssisissnninisos
§14

Jesli w toku wykonywania umowy wystapig okolicznosci, ktérych Strony nie mogty przewidzie¢ przy

jej zawieraniu, moze to stanowi¢ podstawe do wystgpienia Stron o renegocjacje warunkéw umowy

lub skrdcenie czasu jej obowigzywania.
§15

Kazda ze stron moze bez podania przyczyny wypowiedzie¢ umowe za trzymiesiecznym okresem

wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego ztozonym drugiej stronie w formie

pisemnej. Dokonane wypowiedzenie nie wymaga podania uzasadnienia.
§ 16

Udzielajgcy Zamodwienia moze rozwigza¢ niniejsza umowe w formie pisemnej ze skutkiem

natychmiastowym przed uptywem ustalonego w § 13 terminu w razie:

1) razacego naruszenia lub nie dopetnienia obowigzkéw przez Przyjmujacego Zamdwienie
przewidzianych niniejszg umowa,

2) utraty przez Przyjmujacego Zamowienie uprawnien do wykonywania zawodu,

3) pozbawiania mozliwoéci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem $rodka karnego
zakazu wykonywania zawodu, albo zawieszania w wykonywaniu zawodu zastosowanym
$rodkiem zapobiegawczym,

4) popetnienie w czasie trwania umowy przestepstwa, ktére uniemozliwia dalsze $wiadczenie
ustug zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamdwienie, jesli popetnienie przestepstwa zostato
stwierdzone prawomocnym wyrokiem sadowym lub jest oczywiste,

5) zaistnienie okolicznosci, o ktdrych mowa w § 1 ust. 10 umowy,

6) zaistnienia okolicznosci, o ktérych mowa w § 18 umowy,

7) wypowiedzenia umowy przez Narodowy Fundusz Zdrowia z przyczyn lezacych po stronie

Przyjmujgcego Zamdwienie, a w szczegdlnosci:
6



a) ograniczenie dostepnosci éwiadczen, zawezenie ich zakresu lub ich nieodpowiedniej
jakosci,
b) nie przekazywania w ustalonym terminie przez Przyjmujgcego Zaméwienie wymaganych
sprawozdan i informacji,
c) uzasadnionych skarg pacjentéw, gdy wynikaja one z razacego naruszenia niniejszej
UMOWY oOraz przepiséw prawa.
§17

Strony umowy uzgadniajg, ze Przyjmujacego Zamdwienie obowigzuje bezwzgledny zakaz pobierania
opfat lub innych débr od pacjentow lub ich rodzin z tytutu udzielania $wiadczen medycznych objetych
niniejsza umowa jak rdwniez zakaz udzielania éwiadczen w stanie wskazujgcym na spozycie alkoholu
lub spozywanie alkoholu w czasie wykonywania $wiadczen pod rygorem rozwigzania umowy ze
skutkiem natychmiastowym.

§18

1. Strony zastrzegajg poufnos¢ wszelkich postanowient umowy oraz dokumentdw z niej
wynikajacych dla osdb trzecich.

2. Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje sig postugiwa¢ wszelkimi informacjami lub danymi,
w tym takze poufnymi, uzyskanymi w zwigzku z wykonywaniem niniejszej umowy, wytgcznie
w celu nalezytego wykonania tej umowy oraz nie przekazywaé tych informacji lub danych bez
zgody Udzielajacego Zamdwienie innym osobom.

3. Wszelkiego rodzaju dokumenty winny byé uzywane wytgcznie w celu wykonywania niniejszej
umowy. Nie dotyczy to jednak tych informacji, ktdrych ujawnienie jest wymagane przez przepisy
prawa lub wiasciwe organy i instytucje, dziatajgce w ramach przyznanym im ustawowo
kompetencji.

4, Przyjmujacy Zamdwienie jest zobowigzany do zapewnienia skutecznej i nalezytej ochrony
danych osobowych, do ktérych uzyskat dostep w zwiazku z wykonywaniem umowy, jak rowniez
do niewykorzystania tych danych do celéw innych niz wykonanie umowy.

5. Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzuje sig do przetwarzania danych osobowych w zakresie
i w spos6b zgodny z obowigzujacymi przepisami prawa, w tym ustawg o ochronie danych
osobowych oraz Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE. Obowigzki Przyjmujacego Zaméwienie w zakresie przetwarzania danych osobowych
uregulowane zostang w odrgbnej umowie powierzenia przetwarzania danych osobowych.

6. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sig do nie ujawniania i nie udzielania osobom
nieupowaznionym, w tym réwniez cztonkom rodziny, wiadomosci stanowigcych tajemnice
panstwowa i stuzbowa, zwigzanych z udzielaniem éwiadczen zdrowotnych, w ramach niniejszej
umowy, jak réwniez do nie rozgtaszania w zadnej formie - po wygasnieciu umowy - wiadomosci
stanowigcych tajemnice, z ktérymi zapoznat sig podczas wykonywania czynnoSci objetych
umowa.

7. Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest do przetwarzania danych osobowych, zgodnie
z umowa powierzenia oraz przepisami RODO, ustawy o ochronie danych osobowych, a takze
przepisami wewnetrznymi obowigzujacymi u Udzielajacego Zamowienie — z ktorymi sig zapoznat
przed zawarciem niniejszej umowy.

§ 19

Strony umowy uzgadniajg, ze Przyjmujacy Zamdwienie zaréwno w czasie trwania niniejszej umowy

jak réwniez bezterminowo po jej rozwigzaniu lub ustaniu, zachowa w tajemnicy wszelkie informacje

o Udzielajgcym Zaméwienie uzyskane w czasie wykonywania umowy, a niepodane do publicznej

wiadomosci.

0 7



§ 20
W razie rozwigzania lub wygasniecia niniejszej Umowy Przyjmujacy Zamowienie przekaze
Udzielajgcemu Zamdwienie bez zbednej zwtoki dokumenty i inne materiaty dotyczace $wiadczonych
ustug.

§21
1. Zmiana warunkéw umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. Ewentualne spory rozstrzyga¢ bedzie sad powszechny wihasciwy dla siedziby Udzielajgcego
Zamowienie.

3. Zatgczniki do niniejszej umowy stanowig jej integralng czesc.
4. Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze Stron.

Przyjmujacy Zamowienie Udzielajacy Zamodwienia

Zataczniki do umowy:

:_aln_éqcznik nr 1 - Harmonogram udzielania $wiadczern w ramach umowy o udzielanie $wiadczern zdrowotnych w zakresie opisu badan
Zatacznik nr 2 - WNIOSEK — o zmiane ,,Harmonogramu pracy” do umowy.

Zatacznik nr 3 - Wniosek Planowane przerwy w wykonywaniu $wiadczen przez Przyjmujacego Zamdwienie.

Zatacznik nr 4 — Rozliczenie $wiadczen zdrowotnych do faktury.

Zatacznik nr 5 — Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych.

Zatacznik nr 6— Kopia Polisy OC Przyjmujacego Zamdwienie.



Zalacznik nr 1 do Umowy

Harmonogram
udzielania éwiadczen w ramach umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w zakresie opisu badan RTG

Poniedzialek @ = s
Wtorek e PR
$roda 0000 s
Czwartek = oo

Pigtek = e A

RZESZOW, ANI@ ...vevveereveeeereieecsesesieeeeeeens

Przyjmujacy Zamodwienie Udzielajacy Zamodwienia






Zalacznik nr 2 do Umowy

RzeszOW, dnia ....cceeeeviiinnnnnees

Miejsce udzielania $wiadczenia

WNIOSEK — o0 zmiane ,Harmonogramu pracy” do umowy nr

poniedziatek

wtorek

$roda

czwartek

piatek

Zobowiazuje sie, ze zmiana ,Harmonogramu pracy” nie spowoduje utrudnienia w przyjeciu
pacjentow

Whioskuje 0 zmiang od dnia .....ccoevevnenninininen

Akceptacja 0d dnia ......oevvnennienen,

Dyrektor PCM w Rzeszowie SPZOZ lub osoba upowazniona
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Zalacznik nr 3 do Umowy

RzeSZOW, dNig svissssssssvissssavssasmnssnsnnns

Nr umowy, miejsce udzielania $wiadczen

Dyrektor

Podkarpackiego Centrum
Medycznego w Rzeszowie SPZOZ

Uprzejmie informuje, ze w dniach 0d ..o 00 rneminmnsessssmssis iR
nie bede $éwiadczyt/$wiadczyta* ustug zdrowotnych w Podkarpackim Centrum Medycznym
w Rzeszowie.

W zastepstwie $wiadczen zdrowotnych udziela¢ bedzie:

Przyjmuje ZastePSIWO: ..ueiiviiiiriniriniiiiri

* niepotrzebne skresli¢

akceptacja Dyrektora PCM w Rzeszowie SPZOZ
lub osoby upowaznionej
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I Rozliczenie $wiadczen zdrowotnych

Zatacznik nr 4 do Umowy

Zalacznik do faktury/ rachunku za m-C ....c.usuueee FOK susvsosnnnins

Rodzaj
badania

Ilosc
wykonanych
opiséw badan
RTG do
rozliczenia

Cenazal
opis badania
RTG

Wartosc

= Ilos¢
opiséw badan
RTG x cena
jednostkowa

Podpis

Uwagi

=
-

Ewidencja czasu pracy

Data

Ilos¢ godzin

Podpis

Uwagi

OO NO|N|ARWIN (-
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