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L4,
1.5.

2.1

2.2,

2.5,
2.6.
2.7,

3.1

Postanowienia ogélne

Niniejsze postgpowanie prowadzone jest na zasadach przewidzianych przez przepisy art. 26-27 ustawy
7 dnia 15 kwietnia 201 Lr. o dziatalnosei leczniczej (Dz.U. 2018 r. poz. 2190 z pozn. zm.).

Organizatorem Konkursu Ofert poprzedzajacego zawarcie umowy na wykonywanie ustug jest Prezes
Szpitala Miejskiego w Siemianowicach Slaskich Sp. z 0.0,

Przedmiotem postgpowania konkursowego jest wykonywanie badaft medyeyny nuklearne] — badania
Pozytonowej tomografii emisyinej w zakresie diagnostycznego pakietu onkologicznego w ramach
szybkiej terapii onkologicznej dla pacjentow ambulatoryinych Szpitala Migjskiego w Stemianowicach
Slaskich Sp. z 0.0, zwanego dalej Szpitalem.

Umowa zostanie zawarta na okres 3 lat od dnia podpisania umowy.

Szacunkowa liczba osob ubezpieczonyeh i innyeh osob uprawnionych do $wiadezen zdrowotnyeh w
tut. Szpitalu wynesi ok. 80 000 tys.
Wszeltkie pytania dotyczace Konkursu Ofert nalezy kicrowac na adres Zamawiajgcego:

Szpital Miejski w Siemianowicach Siaskich Sp. z 0.0.

ul. I-go Maja 9

41-100 Siemianowice Slaskie

e-mail: sekretariat@zozsiemianowice.pl

z dopiskiem (w tytule wiadomosci) . KONKURS — POZYTONOWA TOMOGRAFIA EMISYINA
SZM/DN/BZ/416/09/2018”

Osoba uprawniong do kontaktowania sig z Oferentami i udzielania wyjasnien dotyezgeyeh Konkursu
Ofert jest: p. Krzysztof Kot tel. (32) 228-30-30 wew. 272 badz nna osoba wyznaczona przez Prezesa
Szpitala Miejskiego w Siemianowicach Slaskich Sp. z 0.0

Oferent winien zapoznaé¢ sig ze wszystkimi informacjami zawartymi w Szezepotowych Warunkach
Konkursu Ofert na ustugi medyczne w zakresie badan pozytonowej tomografii emisyjnes (SWKOL w
celu prawidlowego przygotowania i ziozenia oferty. SWKO dostepne sq na stronie internetowej
Szpitala: www.zozsiemianowice.pl. jak rowniez (za odplatnoscig -~ 30z} w Biurze Zarzadu
Szpitala(pok. A002) w godz. 8:00+14:00.

Oferenci ponosza wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem oferty.

Oferent winien:

wykonywaé ustugi objete SWKO z udziatem osob posiadajgeych  kwalifikacje niezbedne
do swiadczenia tych ustug;

posiada¢ przez caly okres trwania umowy ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie
Z przepisami prawa;

zapewni¢ wszelkie wyroby medyczne, jakie moga by¢ niezbedne w czasie realizacji uslugi:

zapewni¢ w dni robocze min. od godziny 8:00 do 16:00 dyspozycyinosé w obstudze przyjmowania
zlecen telefonicznych:

zapewni¢ wykonanie badania w ciagu 5 dni od zgloszenia:
przekazanie wyniku badania w erminie 3 dat od dnia wykonania badania:

wpisaé umowe do Portalu Swiadezeniodawey w ciagu 7 dei od podpisania umowy.
Oferent:

bedzie prowadzié dokumentacje medyczng na zasadach obowigzujacych w podmiotach leczniczych.
zgodnie z whasciwymi przepisami oraz wytycznymi | wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia:
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bedzie prowadzi¢  sprawozdawezosé statystyezag na  zasadach obowigzujacych w  podmiotach
feczniczyeh, zgodnie 2 wlasciwymi przepisami oraz wytyeznymi i wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia;

e}

R

ad
tad

4.1,
4.2,

4.4,

4.5,

4.6.

podda sie kontroii przeprowadzane] przez Szpital w zakresie: wykonywanych $wiadczen zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa oraz prawidlowosci i zgodnosci prowadzonej dokumentaci
medyczne;,

bedzie wspdladministratorem danych osobowych do ktérych bedzie miat dostep w zwigzku
z realizacjq ustugi, zasady ochrony danych osobowych okreslad bedzie odrebna umowa (Porozumienie
o wspoladministracji ) zawartg z Wykonawea.

Opis sposobu przygotowania oferty

Oferte nalezy przygotowad korzystajae z Formularza Ofertowego.

Formularz Ofertowy stanowi Zatacznik nr 1 do niniejszyeh SWKO,
A } IS

W Formularzu Olertowym nalezy uzupelnié wszystkie punkty. m.in. nalezy wpisac:

4.3.1.

4.3.2,

dokladne dane dotyczace identyfikacji Oferenta:

1. nazwa oraz siedziba;

2ONIP;

3. REGON;

4. organ rejestrowy i nr wpisu do KRS/ewidencji dziatalnodei gospodarczej/nr Ksiegs
Rejestrowe] Wojewody:

301,50 e-mail:
3.1

6. numer telefonu, faxu.
proponowang kwote naleznosci za realizacje ustugi, z ewentualng kalkulacja elementow
naleznosci: proponowana cena jest obowiazujaca przez caly okres trwania umowy;

Poprzez podpisanie Formularza Ofertowego Oferent m.in. oswiadceza. ze:

440
442
443,
.44
4.4.3.

4.4.6.
4.4.7.

4.4.8.
4.4.9.

preez caly okres trwania umowy bedzie $wiadezy! uslugi w zakresie medycyny nukiearnej
badania - pozs tonowej tomogratii emisyjne;:

zaporsal si¢ 2 trescig SWKO. projektem umowy oraz ogloszeniem i nie zglasza do nich
Fadnveh zastrzesen:

uwaza si¢ zwigzany ztozong ofertg na czas okreslony w SWKO:

dane przedstawione w ofercie sa zgodne ze stanem prawnym i faktycznym:

wszystkie osoby. kidre bedg wykonywaé ustugi objete konkursem posiadajg odpowiednie
kwalifikacje zgodnie z obowiazujaeymi przepisami;

posiada aktualne Swiadectwa BHP oraz sanitarne;

posiada tytul prawny do lokali lub budynkow, w ktérych beda udzielane $wiadezenia
zdrowotne;

postada sprzet i aparaturg medyczna stanowiaca Jjego wyposazenie;

spefnia wymogi sanitarno — epidemiologiczne dla pomieszezefi, w ktorych bedg wykonywane
Swiadczenia zdrowotne.

Zamawiajacy ponadto wraz z Formularzem Ofertowym wymaga zlozenia;

430

4.5.4

4.5.5.

kopitwydruku zaswiadezenia o prowadzeniv dzialainode] gospodarcze). badz aktualnego
wydruku z Centralnej Ewidenci i Informacii o Dzialalnodei Gospodarczej / aktualnego odpisu
KRS

kopiiswydroku aktualnegj Ksiggi Rejestrowej:

kopi decyzii o nadaniu Oferentowi numeru NIP (w przypadku braku aktuainege wydruku z
Centralnegj Ewidencji i Informacji o Dziatalnoscei Gospodarczej):

Kopii decyz)i o nadaniu Oferentowi numeru REGON (w przypadku braku aktualnego wydruku
z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosei Gospodarczej);

kopii aktualnej polisy ubezpicczeniowej OC - min. suma gwarancyjna ubezpieczenia wynosi
75 000.00 EURO na jedno i 350 000.00 EURO wszystkie zdarzenia.

Oferta oraz wszystkic wymagane dokumenty muszg by¢:

o
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4.6.1, ponumerowane,
4.6.2. podpisane:
4.6.3. potwierdzone za zgodnosé ¢ orveinalem preez osobe prawnie umocowang do zaciagania
zobowiazan. W przypadku osob prawnych winno to wynikaé z dokumentu potwierdzajgeego
wpis Oferenta do Krajowego Rejestru Sadowego lub Petnomocnictwa.

47 Wszelkie zmiany lub poprawki w tekscie oferty musza by¢ parafowane wiasnoreczaie przez Oferenta.

4.8. Brak jakiegokolwiek wymaganego dokumentu Jub zatacznika w zlozonej ofercie moze spowodowac
jej odrzucenie.

5. Kryteria, jakim beda podlegaly oceny skladanych ofert

5.1. Kryterium wyboru najkorzystniejszej ofert: 100% cena

52. W przypadku, gdy kilka ofert otrzyma takg sama itosé punktow. wowezas Zamawiajacy moze
swrdcié sie do Oferentow o ztozenie oferty dodatkowej.

6.  Miejsce i termin skiadania oferty
6.1. Oferte nalezy ztozyé¢ w siedzibie Zamawiajacego. w sekretariacie pok. AD02 opisuige Koperte:

nadawea (Oferent):

......................... adresat (Zamawiajqey):
Szpitat Miejski w Siemianowicach Slaskich Sp. z
0.0.
ul. 1-go Maja 9
41-100 Siemianowice Slaskie

dopisek:
LJKONKURS- POZYTONOWA TOMOGRAFIA EMISYINA SZM/DN/BZ/416/09/2019”

6.2, Termin skiadania ofert uptywa duia 21.12.2018 . 0 godzinie 12.30

6.3.  Wszystkie oferty ofrzymanc przez Zamawiaiacego po terminie zostang zwrocone bez otwarcia.

7. Zwiazanie oferts
Oferent bedzie zwiazany oferta 21 dni od uphvwu terminu skladania ofert.
8. Miejsce, termin otwarcia i rozstrzygnigcia ofert

8.1  Otwarcie ofert nastapi w siedzibie Zamawiajacego w Biurze Zarzadu
Szpital Miejski w Siemianowicach Staskich Sp. z 0.0.
ul, 1-go Maja 9
41-100 Siemianowice Slaskie

82 Otwarcie ofert nastapi dnia 21.12.2018 r. o godzinie 12.45

8.3. Komisja Konkursowa, przystepujac do otwarcia ofert na posiedzeniu otwartym:

83.1. stwierdzi prawidtowosé ogloszenia konkursu;
8.3.2. potwierdzi listg otrzymanych ofert z ich faktycznym stanem:
8.3.3, sprawdzi prawidfowosc zamkniecia koperty zawierajacej ofertg:
83.4. otworzy koperty z ofertami podajge:

8.3.4.1. nazwe firmy.

8.3.4.2. nazwe Oferenta.

8.3.4.3, informacje dotyczaca ceny.

8.4. Komisja Konkursowa, przystepujac do analizy ofert bez udziaty oferentow, celem rozstrzygniecia
Konkursu Ofert:

84.1.  odrzuci oferty lub zwrdci sig o ich uzupetnienie:
8.4.2. przyjmie do protokotu wyiasnienia i o$wiadczenia zgloszone przez Oferentdw;
8.4.3. wybierze najkorzystniejsza oferte, albo nie przyjmie zadnej z ofert.

K.
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8.5, Rozstrzygnigeie Konkursy Ofert nastapi dnia 28.12.2018 r. o godzinie 12.30

9. Pouczenie Zamawiajgcego:

9.1, Zamawiajacy odrzuci oferte jezeli:

9.1.1.  zostanie ztoZona przez Oferenta po terminie;

9.1.2.  bedzie zawiera¢ nieprawdziwe informacje:

9.1.3. Oferent nie okresli przedmiotu oferty lub nie poda proponowanej liczby iub ceny ustugi:
G104, bedzie zawicrad razgeo niskq cene w stosunku do przedmiotu zamowienia;

9.1.5. Oferent zlozy oferte alternatywna:

9.1.6. Oferent  lub  oferta nie  bgdy  spelnia¢  wymaganych  warunkow okreslonych
w przepisach prawa oraz warunkow okreglonyveh w SWKO,
91,7, bedzie niewazna na podstaw ie odrgbnyeh preepisow.
9.2, W prevpadku. gdy braki. o ktdrych mowa w pkt. 9.1, beda dotyezyé tylko czgsci oferty. oferte bedzie
mozna odrzucic w czgsei dotknigte) brakiem.

et
"

W oprzypadku, gdy Oferent nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta
bedzie zawieral braki formalne, Komisja Konkursowa wezwie Oferenta do usunigcia tych brakdéw w
wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

10. Zastrzeienia Zamawiajgcego:

0.1, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany terminéw, warunkéw postepowania, odwolania
Konkursu lub pozostawienia ofert bez rozstrzygniecia — bez podania przyczyny, jak rdwniez do
uniewaznienia Konkursu w kazdym czasie bez uzasadnienia.

0.2, Prezes Szpiala uniewazni postgpowanie w  sprawie zawarcia umowy na ustugi medyczne
w zakresie badai pozyionowej tomografii emisyinej w szezegdlnodei, ody:
H.2.1. nie wplynie zadna oferta;
10.2.2. wplynie jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu. z zastrzezeniem pkt 10.3;
10.2.3. zostang odrzucone wszystkie oferty:
10.2.4. nastapi istotna zmiana okolicznodci powodujaca. ze prowadzenie postepowania lub zawarcie
umowy nie lezy w interesic uhezpieczonyeh. czego nie mozna bylo wezesnie] przewidziec.
103 Jezeli w toku postgpowania konkursowego wphynie tylko jedna oferta niepodiegajaca odrzuceniu,
Komisja Konkursowa moze przyjaé te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie
na tych samych warunkach Konkurs Ofert nie wplynie wiecej ofert.
10.4. Jezeli nie nastapi uniewaZnienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen

Komisja Konkursowa oglosi o rozstrzygnigeiu postepowania w miejscu i terminie okreslonych w
ogloszeniu o Konkursie Ofert.

10.5. Roustrzygnigeie Konkursu Ofert zostanie podane do wiadomosci poprzez wywieszenie informacji na
tablicy ogloszenr oraz na stronie internetowej Szpitala. w terminie 2 dni od Jego rozstrzygniecia.
Informacja bedzie zawieral nazwe (imig i nazwisko) oraz adres siedziby {miejsce zamieszkania)
Oferenta. ktory zostanic wybrany.

10.6. 7 chwilg ogloszenia o rozstrzygnigeiu postepowania nastapi jego zakonczenie i Komisja Konkursowa
ulegnie rozwigzaniu,

11. Protesty i skargi

PLE Oferentom. Kidryeh interes prawny dozna uszezerbku w wyniku postgpowania konkursowego.
preyslugiwac beda srodki odwolaweze i sharga na zasadach okreslonych ponizej.
i

1=

Srodki odwolaweze nie beda przvslugiwaé na:
wybor trybu postepowania:
niedokonanie wyboru Oferenta:

uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadezen
w zakresie badan medycznych pozytonowa tomografia emisyjna.

to to tu
L) b e

FL3. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy do czasu zakoficzenia postgpowania, Oferent bedzie
mogl zlozy¢ do Komisji Konkursowe] umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia
dokonania zaskarzonej czynnosei.

5 /f\
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114,

Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie w sprawic zawarcia umowy ulegnie zawieszeniu, chyba.
7e 7 tresei protestu bedzie wynikac. ze jest on oczywiscie bezzasadny,

Komisja Konkursowa rozpatrzy | rozstrzyvenie protest w ciqgu 7 dni od dnia jego otrzymania
i udzieli pisemnej odpowiedzi sktadajacemu  protest.  Nieuwzglednienie  protestu  wymaga
uzasadnienia.

Protest ztozony po terminie nie bedzie podlegac rozpatrzeniu,

Informacja o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnigeiu zostanie niezwlocznie zamieszezona na tablicy
ogloszeil oraz na stronie internetowej Szpitala.

W przypadku uwzglednienia protestu Komisja Konkursowa dokona powtérzenia zaskarzonej
czynnosci.

Oferent bioracy udziat w postepowaniu bedzie mogh wniesc do Prezesa Szpitala odwolanie dotyczace
rozstrzygniecia postgpowania, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigeit postgpowania.
Odwolanic wniesione po terminie nie bedzie podlegaé rozpatrzeniu.

11.10.0Odwotanie rozpatrywane bgdzie w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesione odwolanie

wstrzyma zawarcie umowy do czasu jego rozpatrzenia.
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Zalgeznik nr 1 do SWKO

fpteczatka firmowa/

L R LR R K TR

data sporzadzenia (dd/mm/rrrr)

FORMULARZ OFERTOWY
Wosprasie umowy na ushugh medyesme w zakresie badan - pozytonowej tomografii emisyjne;

1. Dane Oferenta

1.1.

/nazwa, siedziba/
L2 ONIP

1.3. REGON .
1.4, Organ rejestrowy i nr wpisu do KRS, badz ewidencji dziatalnosci gospodarczej oraz nr Ksiegi
Rejestrowej Wojewody

1.5. Nrumowy z NFZ:

1.6, Adrese-mail

1.7. Velefon fax

2. Odleglos¢ od siedziby Zamawiajacego

3. W oparciu o ogloszenie z dnia 14122018 r. Szpitala Miejskiege w Siemianowicach Slaskich
Sp. 7z 000 dot konkursu na wykonywanie badan - medycyny nuklearnej - badah pozytonowej
tomografii emisyjnej w zakresie diagnostycznego pakietu onkologicznego w ramach szybkiej terapii
onkologicznej opublikowane na tablicy ogloszen oraz na stronie internetowe;j www.zozsiemianowice.pl
ninigjszym skladam oferte na ww. ustugi dla pacjentéw Szpitala Miegjskiego w Siemianowicach
Slyskich Sp. z 0.0. w okresie od 01.01.2019 1. do 31.12.2021 .

Lp. Rodzaj badania fae;;abizd;:}isetkowa brutto
! ] PET-CT R zt brutto
2 Znieczeulenie ogolne

R zt brutto

4. Mmimalna liczba osob udziclajacveh $wiadezenta -
5. Odwiadezam, 2¢:
5.1, przez caly okres trwania umowy bede §wiadczyt usfugi medyczne w zakresie badan — pazytonowe;
tomografi emisyjnej.
5.2.  zapornalem si¢ 2 ogloszeniem. SWKO oraz projektem umowy i nie zgiaszam do nich zadnych
zastrzezen:
5.3. dane przedstawione w ofercie sg zgodne ze stanemi prawnym i faktycznym;
5.4. uwazam sig zwigzany niniejszg ofertq na czas okreslony w Szezegdtowyeh Warunkach Konkursu

Ofert, w przedmiocie ktérego moja oferta dotyczy, tj. przez okres 21 dni od uplywu terming
skiadania ofert.

5.5. wszystkie osoby. kidre beda wykonvwaé uslugh objete konkursem posiadaja  odpowiednie
Kwalifikacie zgodnie 7 obowiazujacymi przepisami:

5.6.  posiadam aktualne swiadectwa BHP oraz sanitarne:

5.7, posiadam tytul prawny do lokali fub budynkdw, w kioryeh bedq udzielane $wiadezenia zdrowotne:
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5.8.
5.9.

posiadam sprzet i aparature medyczng stanowiaca wyposazenie tokali;
spefniam wymogi sanitarno — epidemiologiczne dla pomieszezen, w ktérych bedg wykonywane
ustugi medyczne.

5.10. Oéwiadezam, iz zapewnig ochrong danych osobowveh. do kioryeh przetwarzania bede mial dostep

w zwigzku 7 realizacja umowy zgodnie z obowiazujaeymi przepisami © podpisze umowg
Porozumienie o wspétadministrowaniu ) zgodng 2 Zatacznikiem nr 4 do SWKO.

6. Zobowiazujg sie:

6.1. zamieécié dane z podpisanej umowy w Portatu Swiadczeniodawedw w ciggu 7 dnk
6.2. nadzorowac prace zatrudnionych osob w celu zapewnienia prawidlowego swiadezenia uslug
6.3. zapewni¢ wszelkie wyroby. produkty. materialy § srodki potrzebne do $wiadezenia ustugt:
6.4. spehi¢ wszystkie wymog wynikaiace ze Szezegotowyeh Warunkow Konkursu Ofert.
Zalgczniki:
1. Kopia zaswiadczenia © prowadzeniu  dziatalnodei gospodarcze]. badz aktualny wydruk
z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnoéci Gospodarczej / aktualny odpis KRS,
2. Kopia decyzji o nadaniu numert NIP (w przypadku braku aktualnego wydruku z Centraing]
Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej).
3. Kopia decyzji o nadaniu numeru REGON (w przypadku braku aktualnego wydruku
z Centralnej Ewidencji i Informacti o Dziatalnosei Gospodareze)).
4, Kopia aktualnej polisy ubezpieczeniowej OC.
5. Zaakceptowany podpisem projekt umowy.
6. Cennik badan.

pieczatka i czytelny podpis Oferenta
fub esoby upowaznionej
do reprezentacji Oferenta
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Zalgeznik nr 2 do SWKO

-projekt-
UMOWA NR SZM/ ..... /2018

zawartawdniu ... i w Siemianowicach Slaskich pomigdzy:

Szpitalem Miejskim w Siemianowicach Slaskich Sp. z o.0.

41-100 Siemianowice Slaskie, ul. 1-go Maja 9

NIP 643-17-64-082: REGON 000308270: zarejestrowany w Sadzie Rejonowym Katowice-Wschad
Wydziat VI Gospedarczy KRS pod numerem 0000490160, nr umowy z NFZ 121/100474,

reprezentowany przez

p.0. Prezesa Zarzadu Jana Brol

zwanvi dalei Zleceniodaweg, bagdZ Szpitalem

zwanymi dalej Zleceniobiorea
0 naslgpujgee; tresel;

W zwiazku oz ogloszeniem w  dniu 14122618 r.  postgpowania  konkursowego
ar SZM/DN/BZ/416/09./2018 przeprowadzonegoe na podstawie przepisow ustawy o dziatalnodci lecznicze;
dnia 15 kwietnia 201 1r., Zieceniobiorca zlozyl Oferte, ktéra stanowi Zatacznik do niniejszej umowy oraz
zostal wytoniony, jako podmiot majacy wykonywac $wiadczenia zdrowotne
z zakresu medycyny nuklearnej — badatt pozytonowe] tomografii emisyjne] w zakresie diagnostycznego
pakietu onkologicznegoe w ramach szybkiej terapii onkologicznej.

§1
Lo Przedmiotem ninigjsze] umowy  jest wyKonanie badan pozyvtonowej tomografii emisyinej przez
Zlecemobiorcg  uslug  medyczaych - w zakresie  medyeyny  nuklearnej - dla pagjentow

ambulatoryinych  Szpitala Miejskiego w  Siemianowicach Slaskich Sp. z 0.0, oraz pacjentow
hospitalizowanych w oddziatach szpitalnych, objgtych powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym z
terenu miasta Siemianowice Slaskic i miast okoficznych, zgodnie zzakresem kontraktu z NFZ.
Szacunkowa liczba os0b ubezpieczonyceh i innyeh osob uprawnionych do $wiadezen zdrowotnych w tut,
Szpitalu wynost ok, 80.000w calym okresie zwigzania umowa w zakresie szybkiej terapii
onkologiczie wehodzgee) woosklad  diagnostycznego  pakietu onkologicznego oraz umowy na
hospitaiizacjg.

2. Zleceniobicrea o$wiadeza, iz przedmiot umowy nie wykracza poza rodzaj dziatalnodci leczniczej oraz
poza zakres $wiadezen zdrowotnych wykonywanych przez Zleceniobiorce zgodnie z wpisem do rejestru
podmiotow wykonujacych dziatalnosé lecznicza.

3. Zleceniobiorca o$wiadeza, iz posiada odpowiednia wiedze medyczng, kwalifikacje i doswiadczenie

niezbedne do prawidtowego wykonywania $wiadczen zdrowotnych okrestonych w niniejszej umowie,
zgodnie z zasadami wiedzy medyczne). Kodeksem Etyki Lekarskiej oraz wszelkimi innymi przepisami
o charakterze wewngtrznym i zewngtrznym. w tym przepisami powszechnie obowigzujgcymi w
zakresie, w jakim majg one zastosowanie do wykonania nini¢jszei tmowy.,

4. Zleceniobiorca zobowiazany jest do prowadzenia dokumentacyi medveznej 1 statystyki medycznej w
zakresie wynikajacym z obowigzujgeych przepisow prawa.

§2
b Ustuga bedzie wykonywana na pedstawie pisemnych skierowan — zlecen na badanie, spetniajacych
obowigzujgce  wymogi.  wistawianych  przez  lekarza  zatrudnionege  u Zleceniodawey,

wouzgodnionym wezesnie] lerminie. jednak nie pdZaiej niz 5 dni roboczych od zgtoszenia koniecznodcer
wykonywania badania. a w szczegdlny el preypadkach bez zbedne) zwioki.
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Wynik badania zostanie przekazany pacjentowi w terminie 3 dni roboczych od dnia wykonania badania,
W przypadku korzystania przez Szpital z drukow skierowan opracowanych przez Zleceniobiorce, jest
on zobowiazany zaopatrzy¢ Szpital w odpowiednig ifosé skierowafi zabezpieczajaca caly okres trwania
UMOWY.

Rejestracja pacjentow odbywac sie bedzie od poniedziatku do piatku w godzinach od 8:00
do 16:00 pod numerem telefonu ... oraz droga elektroniczng na adres
e-mail o , na ktory bedzie przesylany skan skierowania.

Zleceniobiorca wyznaczy termin wykonania badania pacjentowi i przekaze mu go telefonicznie.
Dowodem wykonania ustugi bedzie podpis osoby wykonujacej ustuge na skierowaniu.

W przypadku wystapienia problemow z przeprowadzeniem ushigi. Zleceniobiorca winien by¢
w kontakcie telefonicznym z Rejestracja Przychodni Specjalistyezne]. tel. (312) 228 21 27 i na biezaco
informowaé o wszelkich probiemach z realizacia skierowania. Jednoczesnie Zleceniobiorea
zobowiazany jest do przekazania informacii o kazdej przerwie w dwiadczeniu uslugi na adres wskazany
w § 6 pkt. 2.

W przypadku wystapienia przerwy w Swiadezeniu uslugi na rzecz Szpitala. Zieceniobiorca
zobowiazany jest przekaza¢ informacje na adres Zleceniodawey wskazany w § 6 pki 2 bez zbednej
zwioki oraz ustalié termin badania w inngj jednostee.

Minimalna liczba osdb udzielajaca $wiadczeh — ...

R
Zleceniodawca bedzie placit Zleceniobiorey zgodnie z zataczonym Formularzem Ofertowym.
Strony przyjmuja, iz ustuga realizowana jest od momentu przyjecia pacjenta przez Zleceniobiorcg do
momentu przekazania pacjenta Zleceniodawcy.
Zleceniobiorca przyjmuje do wiadomosci, ze ceny podane przez Zleceniobiorce w Formularzu
Ofertowym sa_kwotami ostatecznymi brutto i w trakcie trwania umowy nie moga podlegac zmianon,
niezaleznie od obowiazujacej stawki podatku VAT
Zleceniodawca zobowiazany jest do zaplaty wynagrodzenia za wykoenane usiugi w o terminie
30 dni od daty otrzymania faktury. na rachunek w nim wskazany.
Okresem rozliczeniowym ustanawia si¢ miesige kafendarzowy.
Zleceniobiorea wraz z faktura zobowiazany jest przedstawic - na podstawie zlecen ~ wykaz wykonanych
ustug z podaniem:
6.1. daty wykonania ustugi:
6.2. imienia i nazwiska pacjenta:
6.3, imienia i nazwiska lekarza kierujacego:
6.4. nazwy komorki kierujacej.
Zleceniobiorca nie moze bez pisemnej zgody Zleceniodawcy, przenosié wierzytelnosci wynikajacyeh z
niniejszej umowy na osoby ftrzecie ani rozporzadzac nimi w jakiejkolwiek formie prawem
przewidzianej. W szezegolnosci wierzytelnosé nie moze by¢ przedmiotem zabezpieczenia zobowigzan
Zleceniobiorey. Zleceniobiorca nie moze rowniez bez zgody Zleceniodawcy przyial poreczenia za jego
zobowiazania powyzsze obejmuje takze zawarcie przez Zleceniobioree uméw o zarzadzanie
wierzytelnosciami, uméw forfaitingu Jub factoringu oraz innych uméw nienazwanych, w wyniku
ktérych nawet potencjainie moze dojsé do przejecta wierzytelnosei na inny pedmiot.

84

Niniejsza umowa zostaje zawarta na 0kres od vevvveeeinnnvnnrnn d0 s
Zieceniobiorca ma prawo rozwigzania niniejszej umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia. w
przypadku zalegania przez Zleceniodawee z zaptata naleznosci powyzej 30 dni od daty wymagainosei,
bez koniecznosci wzywania Zleceniodawey do uiszezenia tej naleznodci
i wyznaczenia mu dodatkowego termin.
Zleceniodawca ma prawe rozwigzania niniejszej umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia w
przypadku razacego naruszenia podstawowych obowiazkéw  wynikajgeyeh 2z umowy  przez
Zleceniobiorcg,
Kazda ze Stron moze wypowiedzie¢ niniejsza umowe z zachowaniem jednomiesiecznego okresu
wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.
Wypowiedzenie pod rygorem niewaznodci winno by¢ zlozone w formie pisemne;j.
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W przypadku. jezeli Zleceniobiorca nie ma mozliwoser zapewnienia ciagtosei realizacji umowy
niezwloczme powiadomi o tym Zleceniodaweg, ktory we wiasnym zakresie zabezpiecza ustugi objete
amowg w innym podmiocie.
Zieceniobiorca zobowiazuje sie¢ najpdzniej do 7 dni roboczych od otrzymania obustronnie podpisanej
umowy do wpisania niniejszej umowy w Portatu Swiadezeniodawedw,
§5
Zicceniobiorca zobowigzuje sig w  okresie frwania umowy posiadaé aktualne ubezpieczenie
odpowiedzialnosel eywilne] na kwotg nie nizszq niz 75 000,00 EURO na jedno i 350 000,00 EURO
wszystkie zdarzenia.
W przypadku, jezeli umowa ubezpieczenia zawarta jest na okres krétszy niz czas trwania umowy,
Zieceniobiorca zobowiazany jest do przedluZenia umowy ubezpieczenia i przediozenia polisy
potwierdzajacej to przedtuzenie Szpitalowi w terminie 3 dni przed uptywem terminu aktualnej polisy.
§6
Jakickolwiek zawiadomicnie lub korespondencja bedzie uwazana za doreczong w dacie doreczenia,
zgodnie 7 przepisapy prawa polskiego. Dorgezenia pod adres wskazany ponizej uznane beda za
skuteczne, do C7asy nowizdomienia drugiej Strony W formie pisentnej
o nowyi adresie do dorgezen.
Strony ustalaja nastgpujgcee adresy do korespondencii:
Szpital: Zleceniobiorca:
Szpital Migjski '
w Siemianowicach Slaskich Sp. z 0.0.
ul. 1-go Maja 9. 41-100 Siemianowice SI.
e-matl: sekretariati@zozsiemianowice.pl CoMATE

Miejsce wykonywania $wiadczenia:

§7
Sepital ma prawo naliczania Zlecentobiorey Rary umowne] w przypadku nie wykonania badania
7 przyczyn dezacyeh po stronie Zleceniobiorey. badz w przypadku opdznienia wykonania badania
skutkujacego straty finansowa Szpitala. w wysokosei te] straty,
Kary umowne platne sq w terminie 7 dni od daty przestania Zieceniobiorey noty ksiggowej, Szpital ma
prawo potraei¢ kare umowng z wynagrodzenia Zleceniobiorey. a Zleceniobiorca wyraza na to zgode.

§8
Wszelkic zmiany i uzupeinienia tresci umowy wymagajg dla swej waznosci aneksu w formie pisemnej.
W sprawach nieurcgulowanych niniejszg umowa zastosowanie maja przepisy Kodeksu Cywilnego.
Wszystkie spory mogace wyniknaé z realizacji niniejszej umowy Strony postarajg sie rozwiazywaé
polubownie. a jesli nie bedzie to mozliwe, to poddaja pod rozstrzygnigcie wiasciwego Sadu
powszechnego dla siedziby Zleceniodawcey.

§6
Zleceniobiorca zobowiazany jest do poddania sig kontroli przeprowadzanej przez Szpital w zakresie
wykonywanych $wiadczen zgodnie zobowigzujacymi przepisami prawa oraz prawidlowosci
i zgodnoscei prowadzonej dokumentacji medycznej.
Zleceniobiorca wyraza gotowodé poddania si¢ kontroli prowadzonei przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na zasadach okreslonyelr w ustawie o Swiadezeniach opieki zdrowotne) finansowanyeh ze srodkéw
publiczazveh ( Dz, U 2018, poz 1310 2 pozn. zm) w zahresie wynikajaeym z umowy zawartej
z dyvrektorem Oddzialu Funduszu,

§10

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiaeyeh egzemplarzach. po jednym dla kazdej ze Stron.

ZLECENIODAWCA ZLECENIOBIORCA

11
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Zalgceznik nr 4 do SWKO

Porozumienie o Wspoéladministracji
do Umowy nr ............... zdnia ... r.
W dnit eoververrvaresensennenn W Siemianowicach Slaskich pomigdzy:

DANE wspoladministratora

Zwanym dalej ..., reprezentowanym przez:

T N R R NN

a

Szpitalem Miejskim w Siemianowicach Slaskich Spélka z o.o.

z siedzibg w: 41-100 Siemianowice Slaskie: ul. 1-go Maja O

NIP: 6431764082 REGON: 000308270

zarejestrowany w Rejestrze Przedsighiorcow Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonym przez Sad
Rejonowy Katowice-Wschdd w Katowicach Wydziat VI Gospodarczy KRS pod numerem 0000490160, o
kapitale zaktadowym 26.548.000.00 zl

reprezentowanyin przez:

Prezesa Zarzadu — Agnieszka Wolowiec

zwanymi réwniez w dalszej czedci Porozumienia Wspéladministratorami lub Stronami, a kazdy
z osobna Wspoladministratorem lub Strona,

zostato zawarte Porozumienie o Wspdtadministracji, zwane dalej Porozumieniem. ¢ nastgpujacej tresci:

Przedmiot Porozumienia
§i

Niniejsze Porozumienie okresla:

1. Strony przetwarzaja dane osobowe nuin. pacjentow. ktdrym udzielono swiadczenia zdrowotnego w
ramach nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej. swoich pracownikow oraz innyveh podmiotow. 7z
ktorymi wspdlpraca jest niezbedna celem realizacji umowy zabezpleczenia swiadczen opieki
zdrowotne] w zakresic nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej. zwanych dalej Swiadezeniami. na
obszarze zabezpieczenia obeimujacym miaste Siemianowice Slaskic. Strony nawigzuja wspalprace.
realizujac w ramach prowadzonej dzialalnosei swoje cele podstawowe.

Koniecznod¢ zapewnienia nalezyte] ochrony praw i wolnosci oséb. ktoryeh dane dotyeea.

a ktore przetwarzane sg przez Strony wynika z przepisdéw prawa powszechnie obowigzujacego. a

koniecznoéé przestrzegania ww. regulacji stanowi jeden z filarow prawidtowego i zgodnego z

prawem prowadzenia dziatalnosci.

3. Z uwagi na wejicie w zycie rozporzadzenia Parlamentu Europejskiegoe 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizvecznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(zwane dalej RODO), sankcjonujac istniejacy stan faktyczny. polegajacy na przetwarzaniu we
wspblnych celach przez Strony danych osobowych, jak rowniez fakt wspolnego okredlania przez te
podmioty celdw i sposobéw ich przetwarzania, Strony zdecydowaly si¢ zawrzec¢ ninigjsze
Porozumienie.

4. Zasadniczym celem przedmiotowego Porozumienia jest uregulowanie w sposob kompleksowy
obowiazkéw  Wspdtadministratorow  zardwno w  sferze  wewnetrzne) - wzgledem  siebie,
w stosunkach zewnetrznych — w relacji do oséb. kidrych dane sq przetwarzane, jak rownies wobec
organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

[

Zakres podmiotowy i przedmiotowy Porozumienia
§2
Zakres podmioctowy Porozumienia
t. Niniejsze Porozumienie dotyczy wyiacznie podmiotéw je zawierajacych, ktdre wspolnie, okreslajq
cele i sposoby przetwarzania danych osobowych, znajdujacych sig¢ w ich posiadaniu.

=z
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Strony zgodnie oswiadczajg | zapewniaja. ze dokonywany podziat zadan i obowigzkéw miedzy
Wspdladministratorami nie prowadzi, ani ez nie bedzie prowadzil do pozbawienia ktdregokolwiek
ze Wspotadministratordéw realnej kontroli nad przetwarzaniem danych osobowych, w ktérych
posiadaniu znajduja sie poszczegdlni Wspdladministratorzy.

Gtowna przestanky $wiadczaca o koniecznosci zawarcia Porozumienia jest obowiazek prawny
przetwarzania dokumentacji wynikajacy z Ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta.
Strony ustalajg. ze¢ kazda ze Stron przedmiotowego Porozumienia, jest na rédwni uprawniona do
wispoldecydowania o celach 1 sposobach przetwarzania danyeh objetych Porozumieniem.

Podstawa prawng umozliwiajacg zawarcic niniejszego Porozumienia jest art. 26 RODO.

Zakres prredmiotowy Porozumienia

Przedmiotem Porozumienia iest:

[y wspolne okreslenie celdw i sposobdw przetwarzania danych przez Wspétadministratordow,

2) podzial zadan oraz okreslenie zasad odpowiedzialnosei poszezegdinych Wspdtadministratordw
w zakresie prawidlowego wykonywania obowigzkdw wynikajaeych z RODO. w tym okreslenie
wzajemnych relacji Stron Porozumienia wzgledem siebie, wzgledem o0sob, ktorych dane sa
przetwarzane oraz wzgledem organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych,

3) okreslenie cbowigzkow Wspdladministratorow w zakresie udostepniania zasadniczej tresei
uzgodnie wynikajacych z ninigjszego Porozumienia osobom, ktérych dane dotycza,

4} okreslenie punktu kontaktowego dla oséb, ktéryeh dane dotyczg.

Zakres danych objetych Porozumieniem
§3 |

Do danych osobowych objetym ninieiszym Porozumieniem naleza dane osobowe przetwarzane
obeenie przez Wspotadministratoréw 1 znajdujace si¢ w ich posiadaniu, jak réwniez dane zbierane
1 dalej preetwarzane w okresic obowiazywania niniejszego Porozumienia tj. w szezegdlnodei dane
pacjentow korzystajacveh ze $wiadezen. oraz pracownikow i podwykonawedw, niezbgdnych dla
prawidtowej realizacji zawartej z NI'Z umowy. na podstawie adregbnych przepiséw.

Ninigjsze porozumienie dotyczy danych przetwarzanych w systemie informatycznym na zasadach
okreslonyeh w Umowie Gidwnej,

Wspblne okreSienie celow i sposob przetwarzania danych osobowych
§4

Strony zgodnie ustalajg. ze przetwarzanie danych osobowych, jakie znajduja sie bad? moga
w przysziosci znaleZz¢ si¢ w ich posiadaniu, w  zaleznosci od kategorli tych danych
oraz kategorii 0sob, ktdrych dane dotycza, bedzie nastepowalo m. in. w celu:
1) wypelnienia obowiazku prawnego cigzacego na danym Wspdéladministratorze,
2) ochrony zywotnych interesow osoby, ktdrej dane dotyczg lub innej osoby fizycznej,
3)  wynikajgcym z prawnie uzasadnionych interesow realizowanych przez administratora

w tym w szezegolnoser w celu ochrony zycia i zdrowia,
4} realizacji, na podstawie zgody osoby. ktdrej dane dotveza. réwniez innych celdw wyznaczonych

zgodnie przez Strony.
Strony zgodnie wskazuja. 7e lista kategorii przetwarzanyeh danych, kategorie 0séb, ktdrych dane sg
przetwarzane. Jak rowniez okres ich przetwarzania, beda wskazane w Rejestrze czynnosei
przetwarzania  w rozumieniv art. 30 RODO. prowadzonych z osobna przez kazdego ze
Wspcladministratorow.

Fowolanie Inspektora Ochrony Danych
§5
Kazda ze Stron wskazuje Inspektora Ochrony Danych, o ktérym mowa w art. 37 — 39 RODO
zpodnie z tredcia oswiadezenia zawartego w Zataczniku nr | (zwanego dalej Inspektorem),
Strony okreslaja obszar odpowiedzialpodci Inspektora dla miejse, w ktdrych realizowana jest
dzialalnos¢ polegajaca na przetwarzaniu danych, zgodnie z tredcia Zatacznika nr 2.

Podzial zadan oraz zasady odpowiedzialnosci poszezegolnych Wspdladministratorow
w zakresie prawidlowego wykonywania obowigzkéw wynikajacych z RODO
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§6

Kazdy ze Wspdtadministratorow jest zobowiazany do samodziefnego wypehiania obowiagzkéw
informacyinych wskazanych w art. 13 1 14 RODO w zakresie. w jakim zbiera. bad? pozyskuje
poszczegdlne kategorie danych osobowych., Wspdladministratorzy zobowiazani sg do stosowania
klauzul informacyjnych uwzgledniajacych faki wspotadministrowania danych.
Wspotadministratorzy ustaiaja. ze w zwiazku ze slosowaniem przez Stromy jednoliych zasad
informowania oscb. ktéryeh dane dotycza. o przystugujaeych im prawach, zobligowani sa do
umieszezenia na swoich stronach internetowych aktualnych informacji dotyczacych ochrony danych
osobowych.

W ramach obowiazkoéw informacyjoych wskazanych w ust. | niniejszego paragrafu, kazdy
ze Wspotadministratordw zobowigzany jest do poinformowania osoby. ktérej dane sg zbierane o
zawarciu pomiedzy Wspdladministratorami niniejszego Porozumienia. jak rowniez o zasadniczej
tresci uzgodnien z niego wynikajacych.

W przypadku, gdy naruszenie ochrony danych osobowych moze powodowaé ryzyko naruszenia
praw lub wolnodci oséb fizycznych, kazdy ze Wspotadministatorow zobowiazany jest, bez zbgdne]
zwioki, zawiadomi¢ osobe, ktérej dane dotycza, © takim naruszeniu, z jednoczesnym
poinformowaniem jej 0 mozliwosci kierowania wszelkich zapytait dotyezacych zaistniale] svtuac)i.
Strony zobowigzape sa ponadto  do niezwlocznego  poinformowania o tvm  fakeie
Wspdtadministratora.

Zadania i obowigzki Wspéladministratoréw wzgledem organdw nadzoru
§7

Strony postanawiaja, ze Inspektorzy dzialajacy w strukturach Wspétadministratordw, stanowic beda
punkt kontaktowy, o ktérym mowa art. 39 ust. | lit. e} RODO, dla Prezesa Urzgdu Ochrony Danveh
Osobowych. we wszelkich kwestiach zwigzanyeh
z przetwarzaniem przez Wspoladministratoréw danych osobowych. z podzialem na obszary
odpowiedzialnosei zgodnie z trescia Zatacznika nr 2.

W zwiazku z powotaniem Inspektora, Strony zobowiazujq sie do niezwlocznego poinformowania o
tym fakcie Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, zgodnie zobowiazujacymi przepisami.

Qkreslenie punktu kontaktowego

§38

Strony wspolnie ustalaja, Ze punktami kontaktowymi. o ktérym mowa art. 26 ust. | RODO
dla os6b. ktorych dane sa przetwarzane. beda Inspekforzy powelani prezez  poszezegdinyeh
Wspotadministratordw, w obszarze przetwarzania danych zgodnyeh z trescig Zalgeznika nr 2.

b

Postanowienia koncowe
§9

Niniejsze Porozumienie zostalo sporzadzone w 2-ch egzemplarzach. po jednym dla Kkazdej
ze Stron.
Niniejsze porozumienie zostaje zawarte z dniem podpisania, z mocg obowiazujgea od 01.01.2019 1,
na czas trwania umowy z zastrzezeniem, ze po jej zakoficzeniu, w prawnie uzasadnionych celach,
Wspotadministratorzy zachowaja prawo wzajemnego dostepu de danych na podstawie motywu 32,
i 11 oraz art. 9 ust 2 pkt. FRODO.
Prawo dostepu do danych okre$lone w ust. | moze zostac zrealizowane takze poprzez udostgpnienie
w elektronicznej wersji kopii danych, przetwarzanych w oprogramowaniu dostarczonym przez
Wspétadministratora, okreslonym w umowie gtdwnej.
Za zagwarantowanie wzajemnego dostepu do danych osobowych objetych ninigjszym
porozumieniem lub ich udostgpnienie, o ktérych mowa w ust. 2, Strony nie pobierajg opfat.

........ SZPITAL MIEISK]
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Zalacznik nr

Strony ustalaja. ze funkeje Inspektorow Ochrony Danych w zakresie niniejszego Porozumienia petnié beda

Inspektor Ochrony Danych

Szpital Miejski
w Siemianowicach Slaskich sp. 7z 0.0

Dane kontakiowe:
e-mail;
Tel:

Dane wspdladministratora

Dane kontaktowe
e-matl: ELERR )

Strony ustalaja. ze funkcje Administratora Systemu Informatycznego w zakresie niniejszego Porozumienia

peinic beda:

Administrator Systemu Informatycznego

Szpital Miejski
w Siemianowicach Slaskich sp. z 0.0

Dane kontaktowe

e-mail:
Tel:

Dane wspéladministratora

Dane kontaktowe
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Zakgeznik nr 2

Podziat obszardw odpowiedzialnosci za dane osobowe przetwarzane przez WspOladministratorow

Szpital Miejski
w Siemianowicach Slaskich Dane wspdladministratora
sp. z ¢,

Szpital Miejski
Obszar przetwarzania danych w w Siemianowicach Slaskich

ramach umowy sp.zo.0. ul. | maja 9
41-100 Siemianowice Siaskie

Miejsce przechowywania Szpitat Miejski
dokumentacji medycznej zgodnie z | w Siemianowicach Slaskich | .
Ustawa o prawach pacjenta i sp.zo.0.ul. 1 maja 9
rzeczniku praw pacjenta 41-100 Siemianowice Slaskie
&
R



