Zatacznik nr 4 do SWKO

Projekt umowy

UMOWA

zawarta Wdniu  ..ceeeeieeeniennnn. 2022 r. w Walbrzychu pomigdzy:

Specjalistycznym  Szpitalem im. dra Alfreda Sokolowskiego 2z siedziba
58-309 Walbrzych, ul. Sokolowskiego 4, REGON 890047446, NIP: 886-23-85-315,

KRS 0000046016,
zwanym w tresci umowy ,,ZAMAWIAJACY”
reprezentowanym przez:

zwanym w tresci umowy , WYKONAWCA”
reprezentowanym przez:

Niniejsza umowa zostata zawarta na podstawie art. 27 Ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia

15.04.2011 r.

§1

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w postaci ustugi

teleradiologii, polegajace na zdalnym wykonaniu opisow cyfrowych diagnostycznych
badan obrazowych zleconych przez ZAMAWIAJACEGO w zakresie zdje¢ RTG,
w szacunkowej ilo$ci:

- Badania pilne okolo 50 miesiecznie — maksymalny czas opisu 5 godzin.

- Badania planowe okoto 1500 miesi¢cznie — maksymalny czas opisu 24 godziny.

- Badania ratunkowe - ,,Cito” okolo 15 miesi¢cznie - maksymalny czas opisu 1,5
godziny.

ZAMAWIAJACY zastrzega sobie mozliwos¢ zmniejszenia lub zwigkszenia
szacowanej wielkosci zamdwienia w poszczegolnych typach badan w trakcie trwania
umowy bez podania przyczyny - zas WYKONAWCA wyraza na to zgode oraz
oswiadcza, ze w stosunku do ZAMAWIAJACEGO nie bedzie dochodzit
jakichkolwiek roszczen z tego tytutu.

3. WYKONAWCA podejmuje si¢ realizacji wszystkich prac niezb¢dnych do wykonania

przedmiotu umowy.



b)

WYKONAWCA nie moze powierzy¢ wykonania swoich obowigzkow osobie trzeciej.
WYKONAWCA wyraza zgod¢ na pehienie funkcji Osrodka Konsultacyjnego

z zakresu badan radiologicznych.

§2

Strony ustalajg zasady wykonania przedmiotu umowy:

Uruchomienie  ustlugi  opisu badan  obrazowych  wykonywanych przez
ZAMAWIAJACEGO i  przekazywanych w drodze transmisji danych  do
WYKONAWCY oraz zwrotnym przekazaniu tg drogg wykonywanych opisow badan
w terminie uzgodnionym z ZAMAWIAJACYM.

Swiadczenie ustugi (funkcjonowanie) przez okres 36 miesigcy od daty uruchomienia
ustugi, gdzie za date uruchomienia ustugi przyjmuje si¢ dzien podpisania przez
Komisje ZAMAWIAJACEGO protokotu z uruchomienia ustugi.

WYKONAWCA jest zobowigzany do przedstawienia zestawienia lekarzy/radiologdéw,
ktérzy bede wykonywac ushuge wraz z telefonami kontaktowymi.

W celu zachowania biezacej wspolpracy pomigdzy STRONAMI, deklaruja one
utworzenie tgcza w postaci numerdéw telefonow oraz adresow mailowych, tak aby
mogla by¢ zachowana pilna wymiana informacji pomiedzy pracownikami:

- ze strony ZAMAWIAJACEGO, e-mail: rtg@zdrowie.walbrzych.pl, tel. 74/6489669,
-ze strony WYKONAWCY , oo e

Za date 1 godzing dostarczenia badania do opisu uznaje si¢ date 1 godzing
wprowadzenia przez ZAMAWIAJACEGO badania do systemu informatycznego w
sposob umozliwiajacy WKONAWCY zapoznania si¢ z nim.

W przypadku wystgpienia watpliwosci co do jako$ci zdje¢ (zle utozenie, zte parametry
ekspozycji itp.) oraz stanu klinicznego pacjenta lekarz wykonujacy opis proszony jest
0 niezwloczne przestanie stosownej informacji ZAMAWIAJACEMU w formie
okreslonej powyzej lub bezposrednio telefonicznie dyzurnemu technikowi
elektroradiologii.

WYKONAWCA jest zobowigzany kazdorazowo po zakonczonym miesigcu do dnia
10 nastgpnego miesigca przestac ZAMAWIAJACEMU tzw. ,Raport zdjeé
odrzuconych” zawierajacy wykaz badan odrzuconych przy opisie.

Raport, o ktorych mowa w ustgpie 5 musi zawiera¢ numer badania, pesel pacjenta,
date wykonania, rodzaj wykonanej procedury oraz powodd odrzucenia i dane lekarza

odrzucajacego badanie.


mailto:rtg@zdrowie.walbrzych.pl

8. Celem pozyskania dodatkowych informacji o stanie chorobowym pacjenta w ramach
biezacego zlecenia, dopuszcza si¢ wykonanie i przestanie do WYKONAWCY
dodatkowych uzupetniajacych zdjec.

9. ZAMAWIAJACY zastrzega Sobie w wyjatkowych przypadkach mozliwosé
wycofania zleconego badania z opisu, przed jego rozpoczeciem przez
WYKONAWCE.

§3

1. Cen¢ za wykonanie przedmiotu umowy strony ustalaja w wysoko$ci wynikajacej
z cen jednostkowych poszczegdlnych ustug teleradiologicznych zaproponowanych
w ofercie konkursowej, stanowiacej zalacznik nr 1 do niniejszej umowy.
2. Cena, o ktorej mowa w wust. 1 uwzglednia wszystkie koszty zwigzane
z realizacja przedmiotu umowy oraz nie podlega zmianie w czasie jej obowigzywania.
3. Zaptata nastgpowacé bedzie po zakonczeniu kazdego miesigca realizacji umowy na
podstawie faktury VAT wystawionej przez WYKONAWCE na kwot¢ odpowiadajaca
sumie iloczynéw wykonanych $wiadczen i ich cen na jego konto bankowe podane
w fakturze. Do faktury zostanie zataczony w formie elektronicznej wykaz
zrealizowanych opiséw, zawierajacy:
- numer badania,
- pesel pacjenta,
- datg zlecenia i wykonania opisu,
- rodzaj badania,
- nazwe komorki organizacyjnej, z ktorej byto zlecone badanie,
- nazwisko lekarza opisujacego.
4. Wykaz zrealizowanych opisow w formie elektronicznej oraz raport zdje¢ odrzuconych

kierowany jest na dedykowany adres mailowy: irena.lybacka@zdrowie.walbrzych.pl

5. Wszelka wymiana  korespondencji w przypadku przekazywania wykazow
lub zatacznikdw prowadzona jest poprzez zaszyfrowany plik, do ktorego
dodatkowym kanatem jest przekazywane hasto do jego otwarcia.

6. Podstawe do wyptaty naleznosci stanowi¢ beda faktury wystawiane przez
WYKONAWCE, zgodnie z ust. 2 i 3, w terminie do 7 dni po zakonczeniu kazdego
miesiaca.

7. ZAMAWIAJACY zobowiazuje si¢ do zaptaty naleznosci, o ktorych mowa w ust. 1

w terminie 30 dni od daty doreczenia prawidtowo wystawionej faktury do siedziby
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8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

ZAMAWIAJACEGO, na wskazane w fakturze przez WYKONAWCE konto
bankowe.

WYKONAWCA oswiadcza, ze numer rachunku bankowego ptatnosci wskazany na
fakturze wystawionej dla Specjalistycznego Szpitala im. dra Alfreda Sokotowskiego
w Watbrzychu w zwiazku realizacja umowy z dnia ........... r. jest numerem
wlasciwym dla dokonania rozliczen na zasadach podzielnej ptatnosci (Split payment)
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 15 grudnia 2017 r. o zmianie ustawy o podatku od
towaroéw i ustug oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2018 r., poz. 62 z p6z. zm.).
Zmiana numeru rachunku bankowego wymaga pisemnego o$wiadczenia na adres
wskazany w umowie.

WYKONAWCA oswiadcza, iz numer rachunku bankowego wskazany na fakturze
znajduje si¢ na ,,bialej liscie”.

WYKONAWCA o$wiadcza, iz wilasciwym dla niego jest urzad Skarbowy

Zgodnie z zasadami wynikajacymi z ustawy z dnia 9 listopada 2018 .
o elektronicznym fakturowaniu w zamdwieniach publicznych, koncesjach na roboty
budowlane lub ustugi oraz partnerstwie publiczno — prawnym (Dz. U. z 2018 r., poz.
2191 z pozn. zm.) WYKONAWCA moze zlozyé ustrukturyzowang fakture
elektroniczng za posrednictwem platformy.
Przyjmujacy o$wiadcza, iz fakture bedzie dostarczat:

a) W wersji papierowej [1*

b) Naadres efaktury@zdrowie.walbrzych.pl [1*

c) Platforme Elektronicznego Fakturowania

https://www.brokerinfinite.efaktura.gov.pl [J*

* zaznaczy¢ wlasciwe
WYKONAWCA oswiadcza, ze jest ptatnikiem podatku od towaréw i ustug VAT
i posiada numer identyfikacyjny NIP ...,
ZAMAWIAJACY zastrzega, ze wierzytelnoSci wynikajace z tej umowy nie beda
przekazywane osobie trzeciej zadnym tytutem.
Za termin zaplaty uznaje si¢ dzien, w ktorym ZAMAWIAJACY poleci swojemu
bankowi przela¢ na konto WYKONAWCY okreslong kwotg.
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§4

. Osoba odpowiedzialng z ramienia ZAMAWIAJACEGO za potwierdzenie
prawidtowego wykonania przedmiotu umowy jest p. Irena Lybacka — Klek
tel. 74/6489670.

. Osobg odpowiedzialng z ramienia WYKONAWCY za prawidlowa realizacje
PrZedMIOtU UMOWY JESE = ..ottt bbb
. Osobami do kontaktu z ramienia ZAMAWIAJACEGO w sprawach technicznych sa:
p. Jarostaw Mszanski i Samuel Weronski tel. 74 64 89 669, ze strony WYKONAWCY

§5

. W celu zachowania zgodnos$ci z przepisami dotyczacymi ochrony danych osobowych
WYKONAWCA zobowigzany jest do podpisania z ZAMAWIAJACYM odrgbnej
umowy 0 przetwarzanie danych osobowych w imieniu administratora, okreslonej na
podstawie art. 28 RODO oraz Decyzji Wykonawczych Komisji (UE) numer 2021/915
1 2021/914 z dnia 04 czerwca 2021 r.

. W okresie obowigzywania niniejsze] Umowy, a takze po jej rozwigzaniu Strony beda
traktowaé wszystkie informacje uzyskane od drugiej Strony jako poufne i podejma
wszelkie niezbedne $rodki ostroznosci aby zapobiec ujawnieniu ich osobom trzecim.

. Zapisow ust. 1 nie stosuje si¢ w przypadkach, w ktérych ujawnienie jest niezbedne dla
prawidlowego wypetnienia zobowigzan okreslonych w niniejszej Umowie, a takze
w przypadkach przewidzianych w obowiazujacych przepisach prawa.

. Postanowien ust. 1 nie stosuje si¢ takze do danych oraz informacji, ktére w chwili

ujawnienia juz byty znane publicznie.

§6

. WYKONAWCA wyraza zgode na przeprowadzenie kontroli przez Narodowy
Fundusz Zdrowia w zakresie wykonywanych badan na rzecz ZLECENIODAWCY
w godzinach pracy WYKONAWCY i po wcze$niejszym uzgodnieniu oraz zgodnie
z obowigzujacym prawem.

. Wykonaweca poddaje si¢ kontroli ZAMAWIAJACEGO w zakresie realizacji umowy.



§7

. WYKONAWCA zobowigzany jest do zaptaty na rzecz ZAMAWIAJACEGO kar
umownych:

- w wysokosci 50% warto$ci ceny niewykonanego w terminie opisu badania,

- z tytulu odstgpienia od umowy z przyczyn zaleznych od WYKONAWCY
w wysokos$ci 10 % maksymalnej warto$ci umowy.

. Za przekroczenie termindéw ptatnosci, ustalonych w § 3 umowy, WYKONAWCA
moze naliczy¢ odsetki ustawowe za okres opoznienia. Maksymalna ilo$¢ kar
umownych nie moze przekroczy¢ 100% wartosci umowy.

. ZAMAWIAJACY ma prawo dochodzenia odszkodowania uzupelniajacego,
przewyzszajacego wysoko$¢ naleznych kar umownych, na zasadach ogélnych
w kodeksie cywilnym.

. Strony umowy postanawiaja, ze wstrzymanie wykonania przedmiotu umowy wynikte
z przyczyn niezaleznych od ZAMAWIAJACEGO, nie skutkujg karami umownymi dla
stron, stanowig natomiast podstawe do zmiany terminu realizacji ustugi. W takim
przypadku ZAMAWIAJACY w terminie nie dluzszym niz 2 tygodnie od zaistnienia
sytuacji ztozy WYKONAWCY pisemne oswiadczenie o koniecznosci przerwania
prac i przewidywanym terminie podjecia ich kontynuacji. Sytuacja taka nie moze by¢

powodem odstgpienia od umowy przez WYKONAWCE.

§ 8

. ZAMAWIAJACY moze wypowiedzie¢c umowg ze skutkiem natychmiastowym bez

zadnych roszczen ze strony WYKONAWCY:

a) gdy WYKONAWCA nie rozpoczyna lub nie kontynuuje wykonania przedmiotu
umowy przez okres dluzszy niz 14 dni, pomimo pisemnego wezwania
ZAMAWIAJACEGO,

b) jezeli WYKONAWCA wykonuje przedmiot umowy w sposoéb wadliwy lub
sprzeczny z umowg, pomimo pisemnego wezwania go do zmiany sposobu
wykonania i wyznaczenia mu w tym celu odpowiedniego terminu,

C) w razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie
umowy nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢

w chwili zawarcia umowy — w takim przypadku ZAMAWIAJACY moze odstgpi¢



od umowy w terminie 30 dni liczac od powzigcia wiadomosci o powyzszych
okolicznosciach, a WYKONAWCA ma prawo zada¢ wynagrodzenia z tytutu
wykonania czesci przedmiotu umowy.

2. Wypowiedzenie umowy musi nastgpi¢ w formie pisemnej z okresleniem daty

odstgpienia od umowy i1 uzasadnieniem, pod rygorem niewaznosci.

§9

Umowa zostala zawarta na okres 3 lat tj. od 01.03.2022 r. do 28.02.2025 r.
z mozliwoscia  wczesniejszego rozwigzania przez  Strony z  zachowaniem

trzymiesi¢cznego okresu wypowiedzenia.

§ 10

1. Zmiana niniejszej umowy moze nastgpi¢ za zgoda stron umowy, w formie pisemnej,
pod rygorem niewaznosci, na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci
leczniczej.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu
cywilnego, obowigzujace w zakresie niniejszej umowy akty prawne oraz
postanowienia szczegdélowych warunkow konkursu ofert.

3. Prawa i1 obowiazki nie moga by¢ przeniesione na rzecz osob trzecich. Zakazuje si¢
cesji naleznosci i stanowienia zastawOw na wierzytelnosciach z umowy.

4. Spory wynikte na tle realizacji niniejszej umowy rozstrzygat bedzie Sad wiasciwy
miejscowo dla ZAMAWIAJACEGO, po uprzednim wyczerpaniu mozliwosci ich

ugodowego rozwigzania.
§11
Umowa zostata sporzadzona w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, 1 egzemplarze

dla ZAMAWIAJACEGO i 1 egzemplarz dla WYKONAWCY.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA

p.o. Dyrektor Szpitala

Dominik Lozinski



Zatagcznik nr 1 do umowy

zdnia ............. 2022 .
Formularz cenowy
Rodzaj badania Cena Cena
jednostkowa | jednostkowa
netto brutto

Opis kompletnego badania Rentgenowskiego (RTG)

Planowe:

jednej okolicy anatomicznej (np.: gtowa, klatka
piersiowa, jama brzuszna, miednica, koficzyny)
czas realizacji - max do 24 godzin

Pilne:

jednej okolicy anatomicznej (np. :gtowa, klatka
piersiowa, jama brzuszna, miednica, konczyny)
czas realizacji - max do 5 godz.

Ratunkowe - Cito:

jednej okolicy anatomicznej (np. :gtowa, klatka
piersiowa, jama brzuszna, miednica, konczyny)
czas realizacji - max do 1,5 godz.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA




