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Regulamin
i szczego6towe warunki konkursu ofert
na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w ramach:

Pakiet 1:

pozostawania w gotowos$ci do udzielania $wiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
wykonywanych na biezaco we wszystkich pracowniach Zakiadu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie

Pakiet 2:
opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w godzinach dyzurowych
PODSTAWOWA ORDYNACJA — opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00:
DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan drogg teleradiologii
w dni robocze w godz.15:00 — 22:00 ,
Czasy opisow
E !
a) w trybie pilnym - TK do 1h od otrzymania obrazu badania,
b) w trybie planowym - TK do 48 h, od otrzymania obrazu badania
RTG
a) w trybie pilnym - do 2h od otrzymania obrazu badania,
b) w trybie planowym - do 72h od otrzymania obrazu badania

Pakiet 3:

wykonywanie i opisywania badan USG i UDP
we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7.00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakiadzie Diagnostyki Obrazowej,

SZPITAL POWIATOWY W CHRZANOWIE, 32-500 CHRZANOW, UL. TOPOLOWA 16
TEL. (032) 624-70-00, FAX (032) 623-94-28, REGON 000310108

1z22






Rozdziat I.
Postanowienia ogolne

Postepowanie wszczyna sie i prowadzi na zasadach i warunkach okreslonych w Ustawie o dziatalnosci
leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. oraz Ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych z dnia 27 sierpnia 2004 r.
Ogtoszenie o konkursie zamieszcza sie na stronie internetowej Szpitala Powiatowego w Chrzanowie oraz
na tablicy ogtoszen.
Niniejszy Regulamin i warunki konkursu stanowi¢ bedg integralng cze$¢ umowy zawartej z Przyjmujgcym
zamowienie.

Rozdziat Il

Opis przedmiotu zamowienia

Przedmiotem zamowienia konkursowego jest udzielanie lekarskich $wiadczen zdrowotnych na rzecz
pacjentdw Szpitala Powiatowego w Chrzanowie w ramach:

1) Pakiet 1:
pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczer zdrowotnych w $wieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
wykonywanych na biezagco we wszystkich pracowniach Zakiadu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie

2) iflub Pakiet 2:
opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w godzinach dyzurowych
PODSTAWOWA ORDYNACJA — opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00:
DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan droga teleradiologii
w dni robocze w godz.15:00 — 22:00 ,
Czasy opisdow
TK
a) w trybie piinym - TK do 1h od otrzymania obrazu badania,
b) w trybie planowym - TK do 48 h, od otrzymania obrazu badania
RTG
a) w trybie pilnym - do 2h od otrzymania obrazu badania,
b) w trybie planowym - do 72h od otrzymania obrazu badania

3) i/lub Pakiet 3:
wykonywanie i opisywania badan USG i UDP
we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7:00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakiadzie Diagnostyki Obrazowej,

w ramach prowadzonej przez Przyjmujgcego zamowienie dziatalnosci gospodarczej lub petnienie
obowigzku swiadczenia tych ustug przez podmiot leczniczy, ktory zawrze umowy na $wiadczenie takich
ustug z lekarzami posiadajgcymi uprawnienia do wykonywania $wiadczen objetych konkursem i
prowadzgcymi dziatalno$¢ gospodarcza.

. Przedmiot zamowienia wykonywany bedzie przez Przyjmujgcego zamoéwienie w ramach prowadzonej
dziatalnosci gospodarczej lub udzielania $wiadczen w innej formie, z zastrzezeniem postanowien przepisow
art. 132 ust. 3 i art. 133 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.

- Przedmiot zaméwienia obejmuje udzielanie w/w $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw Szpitala
Powiatowego w Chrzanowie oraz pacjentéw skierowanych do Szpitala przez podmioty lecznicze z zewnatrz
W oparciu o podpisane stosowne umowy ze szpitalem i tylko w przypadku, gdy $wiadczenie zostato zlecone
przez Udzielajgcego Zamowienie.

. Szacunkowa liczba $wiadczen moze sie zwiekszy¢ badz zmniejszyé w zaleznosci od zapotrzebowania.
Niezrealizowanie szacunkowej liczby $wiadczen nie spowoduje zadnych roszczen odszkodowawczych ze
strony Przyjmujgcego zamowienie. Dane statystyczne zostaly oszacowane w tabeli ponizej:

Pakiet Rodzaj smadg::::a- opisywanie Szacunkowa liczba $wiadczen w roku
TK —pilne 4000
2
TK - planowe 1500
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RTG - pilne 300

RTG - planowe 300

USG 2500
3

ubpP 100

Udzielanie swiadczen zdrowotnych, o ktdrych mowa powyzej powinno byé realizowane przez lekarza
posiadajgcego specjalizacje lub tytut specjalisty w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowe.
Swiadczenia wykonywane bedg w oparciu o skierowania wystawiane przez Udzielajgcego zamowienia,
zgodnie z zasada, ze kazde jedno skierowanie winno by¢ wystawione na jeden kod zgodnie z
Miedzynarodowg Klasyfikacjg Procedur Medycznych ICD-9.
Przez pojedyncze badanie uznaje sie badanie okreslone zgodnie z nazewnictwem i kodami wg
Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych.
Wynagrodzeniem objete zostana opisy badan wykonane zgodnie z nazewnictwem i kodami wg
Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych okreslonym na skierowaniu. Nie podlegajg
dodatkowemu wynagrodzeniu opisy badan okolic anatomicznych sasiadujgcych z okolica, ktora zostata
wskazana do badania na skierowaniu.
Swiadczenie ustug odbywaé sie bedzie przez lekarzy specjalistéw posiadajacych kwalifikacje zgodne z
obowiazujacymi przepisami prawa ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, wytycznymi NFZ i MZ,
dostepnymi metodami i srodkami, z zachowaniem poszanowania praw pacjenta, zgodnie z zasadami etyki
zawodowej oraz z nalezyta starannoscia.
Swiadczenie ustug odbywaé sie bedzie przy pomocy personelu medycznego i pomocniczego oraz
zastosowaniu sprzetu, aparatury, $rodkéw farmakologicznych i materiatdw medycznych Szpitala
Powiatowego w Chrzanowie. Szpital Powiatowy w Chrzanowie upowaznia $wiadczgcego ustugi do
korzystania w trakcie wykonywania przez niego $Swiadczen zdrowotnych z obiektow i infrastruktury
nalezacej do Szpitala.
Rozdziat Il

Nadzér i rozliczenia finansowe
Za organizacje udzielania Swiadczen i wspotprace z Udzielajgcym Zamowienia odpowiada osoba
wskazana w umowie przez Przyjmujgcego Zaméwienie.
Nadzor nad prawidtowg realizacjg swiadczen objetych niniejszym postepowaniem ze strony Udzielajacego
Zamowienia petni Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa oraz osoby przez niego wyznaczone.

Rozdziat IV
Termin wykonania zamoéwienia
Wymagany termin wykonania przedmiotu zamaéwienia od dnia 01.12.2025 do 31.12.2026r.
Umowa zostanie podpisana na w/w okres.
Rozdziat V
Oferta cenowa i kryteria oceny
Oferta winna zawiera¢ cene za wykonanie swiadczenia oraz cene za 1h pozostawania w gotowosci w
godzinach dyzurowych w ramach:

Pakiet 1:

pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
wykonywanych na biezaco we wszystkich pracowniach Zakladu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie — cena za 1 godzine pozostawania w gotowosci, nie wiecej niz 270,00 zt brutto.

Pakiet 2:

opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania Swiadczen

zdrowotnych w godzinach dyzurowych
PODSTAWOWA ORDYNACJA - opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00 — cena za 1 badanie, nie wiecej niz 130,00 zt brutto (TK) i nie wiecej
niz 35,00 zt brutto (RTG)
DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan droga teleradiologii
w dni robocze w godz.15:00 — 22:00 — cena za 1 godzine pozostawania w gotowosci, nie
wigcej niz 100,00 zt brutte oraz cena za 1 badanie, nie wiecej niz 130,00 zt brutto (TK) i nie
wiecej niz 35,00 zt brutto (RTG)

Pakiet 3:

wykonywanie i opisywania badan USG i UDP
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we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7:00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakiadzie Diagnostyki Obrazowej, - cena za 1 badanie, nie wiecej niz 100,00 zt brutto (USG) i
nie wiecej niz 130,00 zi brutto (UDP).
Wszelkie rozliczenia finansowe miedzy Udzielajgcym Zaméwienie, a Przyjmujgcym Zamodwienie beda
prowadzone wytgcznie w ztotych polskich w zaokragleniu do dwoch miejsc po przecinku.
W przypadku zawarcia umowy oferowana cena zaproponowana przez Przyjmujacego zaméwienie nie
podlega podwyzszeniu przez caty okres obowigzywania umowy.
Kryteria oceny: Cena — 100%
Jezeli Udzielajgcy Zamowienia uzna, ze jest to konieczne do wykonania przedmiotu umowy - przyzna
zaméwienie wiecej niz jednemu z oferentow, ktorych oferta odpowiada warunkom iwymaganiom
okreslonym w regulaminie i warunkach konkursu oraz zostanie uznana za najkorzystniejsza.
Jezeli cena zaproponowana przez oferenta przekroczy maksymalng wskazang cene w danym pakiecie, to
w tym zakresie oferta zostanie odrzucona.

Rozdziat VI
Wymagania w stosunku do Oferenta

W celu potwierdzenia, ze Oferent posiada uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci, Udzielajacy
Zamowienia wymaga przedstawienia nastepujgcych dokumentdéw (stosownie do rodzaju prowadzonej
dziatalnosci):

1.
2.
3.
4.
5.
6.
il
Uw

10.

11.

Aktualny odpis z wiasciwego rejestru przedsigbiorcow (KRS, CEIDG) lub wypis z rejestru podmiotdw
leczniczych.

Zaswiadczenie o numerze identyfikacji podatkowej.

Wykaz personelu, ktory realizowat bedzie $wiadczenia stanowigce przedmiot zamowienia.

Kserokopie dokumentow (potwierdzone za zgodnos$é z oryginalem) potwierdzajgce kwalifikacje
zawodowe, tj. dyplom ukonczenia studiow medycznych, prawo wykonywania zawodu, dyplomy
specjalizacii.

Aktualna polisa OC oraz zobowigzanie do jej posiadania przez caly czas obowigzywania umowy,
stanowigcy zatacznik nr 4 do Regulaminu.

Wypetniony formularzy ofertowy, stanowigcy zatacznik 1 do Regulaminu.

Wypetnione oswiadczenie oferenta, stanowigce zatacznik 2 do Regulaminu.
aga:

Oferty lekarzy zatrudnionych jednoczesnie w ramach umowy o prace w Szpitalu Powiatowym w
Chrzanowie bedg odrzucone bez rozpatrzenia, gdyz zawieranie z nimi uméw stanowitoby naruszenie
przepisow prawa pracy

Mozna ztozy¢ tylko jedng oferte. Ztozenie ofert alternatywnych spowoduje odrzucenie bez rozpatrzenia
kazdej z nich.

Rozdziat VII
Opis sposobu przygotowania oferty

Do konkursu Oferent przedstawia swojg oferte zgodnie z wymogami regulaminu i warunkow konkursu.
Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Oferta winna by¢ zlozona w formie pisemnej w jezyku polskim na formularzu ofertowym stanowigcym
zatacznik 1 do niniejszego regulaminu i warunkéw konkursu.

Oferte nalezy ztozy¢ wraz z wymaganymi zatgcznikami i dokumentami.

Strony oferty muszg by¢ podpisane i opieczetowane przez osobe uprawniong do reprezentowania
Oferenta.

W przypadku, gdy dokumenty bedg podpisane przez inng osobe, do oferty nalezy dotgczy¢ stosowne
petnomocnictwao.

Kopie dokumentéw dotaczonych do oferty, w tym kopia petnomocnictwa musza byé potwierdzone ,,za
zgodnos$¢ z oryginatlem” przez osobe podpisujacg oferte, badz osobe przez niego upowazniona.
Wszelkie poprawki lub zmiany w tekécie muszg by¢ parafowane i datowane wiasnorecznie przez osobe
upowazniong - podpisujaca oferte.

W celu prawidtowego przygotowania oferty, Oferent powinien zada¢ wszelkie niezhedne w tym zakresie
pytania.

W przypadku, gdy oferent nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentow lub gdy oferta zawiera
braki formalne, wzywa sie Oferenta do usuniecia tych brakéw w wyznaczonym terminie pod rygorem
odrzucenia oferty.

Oferte opatrzong danymi Oferenta nalezy sklada¢ w nieprzejrzystych, zamknietych kopertach lub

opakowaniach oznaczonych:
Konkurs ofert
na udzielanie swiadczen zdrowotnych w ramach:
Pakiet 1:
pozostawania w gotowosci do udzielania Swiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
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wykonywanych na biezaco we wszystkich pracowniach Zaktadu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie

Pakiet 2:
opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania swiadczen
zdrowotnych w godzinach dyzurowych
PODSTAWOWA ORDYNACJA — opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00:

DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan drogg teleradiologii
w dni robocze w godz.15:00 — 22:00 ,

Czasy opiséw

TK

a) w trybie pilnym - TK do 1h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - TK do 48 h, od otrzymania obrazu badania
RTG

a) w trybie pilnym - do 2h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - do 72h ad otrzymania obrazu badania

Pakiet 3:

wykonywanie i opisywania badan USG i UDP
we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7:00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakiadzie Diagnostyki Obrazowej,

Rozdziat VI
Skiadanie ofert i postepowanie konkursowe
Oferte nalezy ziozy¢ w siedzibie Udzielajacego zamoéwienie do dnia 07.11.2025r do godz. 09:00 na
Dziennik Podawczy Szpitala Powiatowego w Chrzanowie ul. Topolowa 16, Pawilon ,D" pok. 236.
O terminie ztozenia oferty decyduje data i godzina ztozenia jej Udzielajgcemu Zamowienia. Kazda oferta
zostanie opatrzona kolejnym numerem porzadkowym oraz datg i godzing jej ztozenia u Udzielajgcego
zamoéwienie.
W celu przeprowadzenia konkursu, Udzielajgcy Zamowienia powota Komisje Konkursowa, kitdra rozwigze
sie z chwilg rozstrzygniecia konkursu.
Otwarcia ofert dokona Komisja Konkursowa w dniu 07.11.2025r do godz. 09:30, w pokoju nr 223 w
siedzibie Udzielajgcego Zamowienia.
Rozstrzygniecie konkursu nastgpi w dniu 10.11.2025r.
Ogtoszenie o rozstrzygnieciu Konkursu zostanie umieszczone na stronie internetowe] Udzielajacego
zamowienie oraz na tablicy ogtoszen.
Rozdziat IX
Informacje dla oferentéow
Udzielajgcy Zamowienia nie dopuszcza skiadanie ofert czesciowych, tj. na jeden z pakietow.
Udzielajgcy zamoéwienia zastrzega sobie mozliwo$¢ wybrania wiecej niz jednej oferty w celu wykonania
catosci zadania.
Udzielajacy Zamowienia nie przewiduje zwotania zebrania Przyjmujgcych zamoéwienie przed dniem
otwarcia ofert.
Udzielajgcy Zamowienia moze zgdac¢ wyjasnien i uzupetnien do ztozonej oferty.
Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postepowania w catosci bgdz czesci bez
podania przyczyny oraz zmiany terminu sktadania ofert.
Przyjmujgcy zaméwienie jest zwigzany ofertg 30 dni od terminu skiadania ofert.

Rozdziat X
Tryb udzielania wyjasnien w sprawach dotyczacych warunkéw zamowienia

Wszelkie wyjasnienia mozna uzyskac od poniedziatku do pigtku w godzinach od 7.00 — 14.30 w siedzibie
Szpitala Powiatowego w Chrzanawie, ul. Topolowa 16, 1l pietro w Dziale Kontraktow Medycznych i Statystyki
pok. 224, tel. 32 624-70-20, u Z-cy Dyrektara ds. Lecznictwa, pok. 207, tel. 32-624-70-32.

Rozdziat XI
Tryb wprowadzania ewentualnych zmian w ofercie
Oferent moze dokona¢ zmian w ofercie lub wprowadzi¢ uzupetnienia do niej, w terminie do dnia
wyznaczonego na sktadanie ofert.

W przypadku dokonania zmiany lub uzupeinienia nalezy ztozy¢ oferte z odpowiednim dopiskiem —
»<Zmiana” lub Uzupetnienie®.

W przypadku wycofania sie Oferenta z konkursu nalezy ztozy¢ koperte z nazwg Przyjmujacego
zamowienie i opisem — ,Wycofanie”.
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3a.

3b.

3c.
3d.

4a.
4b.
4c.

Rozdziat Xl
Protesty — prawa i obowiazki oferentow
Oferenci, ktorych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia zasad przeprowadzenia
niniejszego postepowania konkursowego przystuguja $Srodki odwolawcze i skarga na zasadach
okreslonych ponizej.
Srodki odwotawcze nie przystuguja na:
a) wybdr trybu postepowania,
b) niedokonanie wyboru Przyjmujgcego zamowienie,
C) uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen zdrowotnych (bez
wzgledu na przyczyne uniewaznienia).
W toku postepowania konkursowego do czasu zakonczenia postepowania, Oferent moze ztozy¢ do komisji
umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.
Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie konkursowe ulega zawieszeniu chyba, ze z tresci protestu
wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.
Komisja konkursowa przyjmuje i rozstrzyga umotywowane protesty Oferentéw w ciggu 7 dni od daty ich
otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi skiadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga
uzasadnienia.
Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
W przypadku uwzglednienia protestu komisja konkursowa powtarza zaskarzong czynnosc.
Oferent, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, moze wnie$¢ odwotanie
dotyczace rozstrzygniecia postepowania.
Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania.
Whniesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielania $wiadczen zdrowotnych do czasu jego
rozpatrzenia.

Udzielajacy Zamowienia
Szpital Powiatowy w Chrzanowie

DYREKTCR

Sz

mgr Artur Baraz wski
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Zatacznik nr 1 do Regulaminu

FORMULARZ OFERTOWY

Rodzaj rejestru, NIP
Telefon,emall

Oferta
na udzielanie swiadczen zdrowotnych
Niniejszym skiadam oferte na udzielanie $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw Szpitala Powiatowego w
Chrzanowie w ramach:
pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
wykonywanych na biezgco we wszystkich pracowniach Zakiadu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie

Pakiet 2:
opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania swiadczen
zdrowotnych w godzinach dyzurowych
PODSTAWOWA ORDYNACJA — opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00:
DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan droga teleradiologii
w dni rcbocze w godz.15:00 — 22:00 ,

Czasy opisow

K

a) w trybie pilnym - TK do 1h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - TK do 48 h, od otrzymania obrazu badania
RTG

a) w trybie pilnym -do 2h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - do 72h od otrzymania obrazu badania
Pakiet 3:
wykonywanie i opisywania badan USG i UDP

we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7:00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakiadzie Diagnostyki Obrazowe;j,

Za realizacje zamowienia oczekuje wynagrodzenia w kwocie:

PAKIET 1

Rodzaj swiadczenia Cena (brutto)

Pozostawanie w gotowosci do udzielania
swiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne
od pracy w godzinach od 7:00 danego dnia
do 7:00 dnia ostatniego i opisywaniawtym | ... zi/1 godzine
czasie badan wykonywanych na biezaco we (nie wiecej niz 270,00 zt)
wszystkich pracowniach Zaktadu
Diagnostyki Obrazowej — stacjonarnie

PAKIET 2

Rodzaj Swiadczenia Cena (brutto)
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Opisywanie badan TK stacjonarnie w dni
robocze w godzinach 7:00 — 14:00

....... zt/1 badanie
(nie wiecej niz 130,00 zi)

Opisywanie badan RTG stacjonarnie w dni
robocze w godzinach 7:00 — 14:00

...... z{{1 badanie
(nie wiecej niz 35,00 zt)

Pozostawanie w gotowosci do udzielania
Swiadczen zdrowotnych w dni robocze w
godzinach 15:00 — 22:00

...... zi/1 godzine
(nie wiecej niz 100,00 z1)

Opisywanie badan TK drogg teleradiologii w dni
robocze w godzinach 15:00 — 22:00

...... z{/1 badanie
(nie wiecej niz 130,00 zi)

Opisywanie badan RTG droga teleradiologii w
dni robocze w godzinach 15:00 — 22:00

....... zi{/1 badanie
(nie wiecej niz 35,00 zi)

PAKIET 3

Rodzaj swiadczenia

Cena (brutto)

Wykonywanie i opisywanie badan USG
stacjonarnie we wszystkie dni tygodnia w
godzinach 7:00 — 20:00

...... zi{1 badanie
(nie wiecej niz 100,00 zi)

Wykonywanie i opisywanie badan UDP
stacjonarnie we wszystkie dni tygodnia w
godzinach 7:00 — 20:00

...... zt/1 badanie
(nie wiecej niz 130,00 zi)

Pieczgtka i podpis

DYREKTOR

Hanowie

.mgr Artur Barghots
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Zatgcznik nr 2 do Regulaminu

OSWIADCZENIE OFERENTA

Rodzaj rejestru, NIP

Telefon, e-mail

Oswiadczam, ze:

1.

Gk @0 P

@

Oswiadczam, ze personel wskazany do realizacji zamdwienia posiada odpowiednie uprawnienia i
kwalifikacje do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem zaméwienia.

Samodzielnie dokonuje wszelkich rozliczen z Urzedem Skarbowym.

Zapoznatem sie z regulaminem i szczegotowymi warunkami konkursu ofert i przyjmuje je bez zastrzezen.
Ziozong oferta pozostane zwigzany przez okres 30 dni od uptywu terminu skiadania ofert.

Zapoznatem sie z warunkami i zapisami przedstawionymi w projekcie umowy i przyjmuje je bez
zastrzezen.

Dopuszczam zmiane tresci umowy przed jej podpisaniem w razie koniecznosci wprowadzenia takich zmian
w wyniku okolicznosci, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili ogtaszania postepowania
konkursowego.

Zobowigzuje sie w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym
przez Udzielajacego Zamowienia.

Do formularza ofertowego dotgczam nastepujgce dokumenty:

> N

miejsce i data podpis






Zatgcznik nr 3 do Regulaminu
PROJEKT UMOWY
na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:

opisu badan TK, RTG, USG, UDP, craz pozostawania w gotowosci do wykonywania badan

zawartaw dniu .............. w Chrzanowie

pomiedzy

Szpitalem Powiatowym w Chrzanowie, ul. Topolowa 16, 32-500 Chrzanow,
wpisanym do Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla Krakowa Srédmiescia,
Xl Wydziat Gospodarczy, pod numerem KRS 0000015881; NIP: 628-19-16-916;

reprezentowanym przez
Dyrektora Szpitala -Artura Baranowskiego
zwanego w dalszej czesci umowy Udzielajgcym Zaméwienia lub Szpitalem

a

.ee.-.....ZWang (zwanym) w dalszej czesci umowy Przyjmujgcym Zamowienie

Wartos¢ zamdwienia przekracza kwote wskazang w art. 26 ust 4a Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o
dziatalnosci leczniczej w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne strony zawierajg
Umowe nastepujgcej tresci:

§1

Przedmiot umowy

1. Udzielajacy Zamowienia zleca a Przyjmujgcy Zamowienie przyjmuje do wykonania $wiadczenie zdrowotne
obejmujgce:

Pakiet 1:

pozostawania w gotowosci do udzielania swiadczen zdrowotnych w swieta i dni wolne od pracy
w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 dnia ostatniego i opisywania w tym czasie badan
wykonywanych na biezaco we wszystkich pracowniach Zakladu Diagnostyki Obrazowej -
stacjonarnie

Pakiet 2:

opisywania badan TK i RTG oraz pozostawanie w gotowosci do udzielania sSwiadczen
zdrowotnych w godzinach dyzurowych

Pakiet 3:

PODSTAWOWA ORDYNACJA — opisywanie badan TK i RTG stacjonarnie w dni robocze w
godzinach w 7:00 — 14:00:

DYZUR LEKARSKI - - pozostawanie w gotowosci oraz opisywanie badan drogg teleradiologii
w dni robocze w godz.15:00 — 22:00 |

Czasy opisow

TK

a) w trybie pilnym - TK do 1h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - TK do 48 h, od otrzymania obrazu badania

RTG

a) w trybie pilnym - do 2h od otrzymania obrazu badania,

b) w trybie planowym - do 72h od otrzymania obrazu badania

wykonywanie i opisywania badan USG i UDP

we wszystkie dni tygodnia w godzinach w 7:00 — 20:00 w warunkach stacjonarnych w
Zakfadzie Diagnostyki Obrazowej,

2. Przedmiot zamdwienia wykonywany bedzie przez Przyjmujgcego zamowienie w ramach prowadzonej
dziatalnosci gospodarczej lub udzielania swiadczen w innej formie, z zastrzezeniem postanowien
przepisow art. 132 ust. 3 i art. 133 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych.

3. Przedmiot zamowienia wykonywany bedzie przez lekarza posiadajgcego specjalizacje lub tytut specjalisty
w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowe;.

§2

Warunki realizacji umowy

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do wykonywania badan zgodnie z § 1 ust.1 niniejszej umowy,
wykonuje zohowigzania Udzielajgcego Zamoéwienia wobec pacjentdéw i w tym zakresie dziata na rzecz i w
imieniu Udzielajgcego Zaméwienia,

fj\
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10.
11.

12.

13.

14.

M

Przez udzielanie $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem niniejszej umowy rozumie sig udzielanie
$wiadczen zdrowotnych przez lekarzy w liczbie minimum 1, posiadajacych kwalifikacje zgodne z
przepisami prawa, ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, wytycznymi NFZ i MZ, dostepnymi
metodami i érodkami, z zachowaniem poszanowania praw pacjenta, zgodnie z zasadami etyki zawodowej
oraz z nalezytg starannoscig.

Swiadczenie ustug odbywaé sie bedzie zgodnie z harmonogramem, ktéry bedzie dostarczany przez
Przyjmujacego zamdwienie do siedziby Udzielajgcego zamdwienie, co najmniej 7 dni przed rozpoczeciem
udzielania swiadczen w odstepach tygodniowych lub miesiecznych.

Swiadczenia wykonywane beda w oparciu o skierowania wystawiane przez Udzielajgcego zamowienia,
zgodnie z zasadg, ze kazde jedno skierowanie winno by¢ wystawione na jeden kod zgodnie z
Miedzynarodowg Klasyfikacjg Procedur Medycznych ICD-9.

Przez pojedyncze badanie uznaje sie badanie okreslone zgodnie z nazewnictwem i kodami wg
Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie dokonaé opisu wszystkich badan (TK, RTG, USG, UDP,)
zleconych i wykonanych na biezaco (Pakiet 1), ktore zostaly zlecone w danym dniu w godzinach peinienia
dyzuru stacjonarnego. W danym dniu, w godzinach petnienia dyzuru stacjonarnego u Udzielajgcego
Zaméwienie zabrania sie przesytania badan TK i RTG do dokonania opisu przez inny podmiot zewnetrzny.
Udzielajgcy zamowienie zobowigzuje sie do zaptacenia za opisy badan TK i RTG ( Pakiet 1) przestane
drogg teleradiologii do opisu przez Przyjmujacego Zamoéwienie poza godzinami okreslonymi w
harmonogramie, w przypadku wystapienia okolicznosci, ktérych nie mozna przewidzie¢ na dzien
podpisania umowy.

Wynagrodzeniem objete zostana opisy badan wykonane zgodnie z nazewnictwem i kodami wg
Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych okreslonym na skierowaniu. Nie podlegaja
dodatkowemu wynagrodzeniu opisy badan okolic anatomicznych sasiadujgcych z okolicg, ktdra zostata
wskazana do badania na skierowaniu.

Miejscem udzielania $wiadczen jest Zaktad Diagnostyki Obrazowej Szpitala Powiatowego w Chrzanowie
oraz/lub miejsce zamieszkania Przyjmujacego zamowienie.

Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze jest uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym, posiada
pomieszczenia, aparature i personel o kwalifikacjach niezbednych do wykonywania zadan, o ktorych mowa
w § 1 umowy ust.1.

Swiadczenie ustug odbywac sie bedzie przy pomocy personelu pielegniarskiego i pomocniczego oraz
zastosowaniu sprzetu, aparatury, $rodkéw farmakologicznych i materialéw medycznych Szpitala
Powiatowego w Chrzanowie.

Udzielajgcy zamoéwienie upowaznia $wiadczgcego ustugi do korzystania w trakcie wykonywania przez
niego swiadczen zdrowotnych z obiektow i infrastruktury nalezgcej do Szpitala.

Korzystanie ze sprzetu i aparatury medycznej, Srodkéw farmakologicznych i materiatbw medycznych
Udzielajacego zamowienie moze odbywac sie jedynie w zakresie niezbednym do swiadczenia ustug
objetych niniejsza umowa.

Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, ze znany jest mu rodzaj oraz jakos¢ sprzetu i aparatury medycznej,
jakimi dysponuje Udzielajacy Zamoéwienia i nie zgtasza zastrzezen do jego stanu technicznego.

§3
Zobowigzania Przyjmujgcego Zamowienie

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do utrzymania cigglosci udzielania $wiadczen zdrowotnych

objetych umowa, zgodnie z potrzebami Udzielajgcego Zamdwienia.

Przyjmujgcy Zamowienie w ramach niniejszej umowy zapewnia:

1) W dniach i godzinach zawartych w niniejszej umowie wykonywanie opisow otrzymywanych od
Udzielajgcego Zamodwienia badan wedtug ustalonych w regut czasowych (badania wykonywane w
przedziatach czasowych np. w nocy, weekendy, w okreslonych godzinach itp.) i/lub recznej selekgii
badan przeznaczonych do opisu. Lekarz opisujacy badanie decyduje o metodyce badania. Technik
przeprowadzajgcy badanie w przypadku watpliwosci powinien nawigza¢ kontakt telefoniczny z
lekarzem opisujgcym przed rozpoczeciem badania.

2) Sporzgdzanie opiséw badan w systemie informatycznym Udzielajgcego zamowienia nie pdzniej niz:

a) TK
— w trybie pilnym w ciggu 1h od czasu otrzymania petnej transmisji danych oraz skierowania
oraz w przypadku badan pilnych wymagajacych dodatkowego opracowania,
—w ftrybie planowym w ciggu 48h od czasu otrzymania petnej transmisji danych oraz
skierowania oraz w przypadku badan pilnych wymagajacych dodatkowego opracowania
b) RTG:
—~ w trybie pilnym w ciggu 2h od czasu otrzymania peinej transmisji danych oraz skierowania
oraz w przypadku badan pilnych wymagajacych dodatkowego opracowania
- w trybie planowym w ciggu 72h -od czasu ofrzymania petnej transmisji danych oraz
skierowania oraz w przypadku badan planowych wymagajacych dodatkowego opracowania.
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10.

Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do wykonywania badan/opiséw badan zleconych zgodnie ze
skierowaniem.
Przez opis badania nalezy rozumie¢ opis w wersji elektronicznej dokonany przez lekarza w systemie
elektronicznym, dostepnym w Zaktadzie Diagnostyki Obrazowej i przestany do komarki zlecajace;].
Swiadczenia zdrowotne udzielane przez lekarza wykonujacego badanie winny by¢ wpisane do systemu
elektronicznego i zawierac :
a) date,
b) godzing wykonania badania,
c) informacje o wyniku badania,
a wynik po dokonaniu opisu niezwiocznie przesta¢ do komérki zlecajacej badanie.
Przyjmujgcy Zamowienie nie moze w ramach niniejszej umowy udziela¢ swiadczen zdrowotnych osobom
niebedgcym pacjentami Szpitala Powiatowego w Chrzanowie lub niebedacymi pacjentami podmiotow, z
ktorymi Szpital ma zawarte odrebne umowy.
Korzystanie ze sprzetu i aparatury medycznej, $rodkow farmakologicznych i materiatow medycznych
Szpitala Powiatowego w Chrzanowie moze odbywac sie jedynie w zakresie niezbednym do swiadczenia
ustug objetych niniejsza umowa.
Przyimujacy Zamowienie zobowigzuje sie do utrzymania cigglosci swiadczen objetych umowg oraz
zabezpieczenia swiadczen medycznych objetych umowg zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowienia.
Przyjmujgcy Zamowienie o$wiadcza, ze znany jest mu rodzaj oraz jakos¢ sprzetu i aparatury medycznej,
jakimi dysponuje Udzielajacy Zamoéwienia i nie zglasza zastrzezen do jego stanu technicznego.
Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie w terminie 10 dni od podpisania niniejszej umowy (w przypadku
podmiotu leczniczego, ktory posiada umowe zawarta z NFZ), do wprowadzenia stosownych danych w
Portalu Potencjalu NFZ w zakiadce ,Umowy Podwykonawstwa" i udostepni¢ je Udzielajgcemu
Zamowienie.

§4

Zobowigzania Przyjmujacego Zamowienie
w przypadku opiséw badan droga teleradiologii

Stacja Przyjmujacego Zamoéwienie

Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do:

1) Zapewnienia systemu informatycznego pozwalajgcego na przesytanie badan obrazowych do opisu z
jednego aparatu TK i dwoch aparatéw RTG oraz jednego aparatu MMG,

2) Posiadania:

tacza internetowego o przepustowosci min. 10Mb/s w obu kierunkach;

mozliwosci zestawienia potgczenia VPN,

aktualnego systemu operacyjnego z aktualnym wsparciem producenta;

aktualnego oprogramowania antywirusowego;

dostepu do systemu RIS Udzielajgcego zamowienia,

mozliwosci zainstalowania oprogramowania do pomocy zdalnej;

mozliwosci zainstalowania oprogramowania lub podtgczenia pulpitu zdalnego,

) mozliwosci weryfikacji bezpieczenstwa przetwarzania danych na stacji opisowej.

je:,“m O 0oo

Stacja Udzielajacego zamodwienie

Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje sie do:

1) Posiadania:
a) facza internetowego o przepustowosci min. 10Mb/s w obu kierunkach;
b) mozliwosci zestawienia potgczenia VPN,
c) dostepu do systemu RIS Udzielajgcego zaméwienia;
2) Poinformowania Udzielajgcego zamowienie o wszelkich nieprawidtiowosciach wykonania ustugi,
niezwtocznie po ich stwierdzeniu.
§5
Zobowiazania Udzielajagcego Zamdwienia

1. Udzielajacy zamowienia zobowigzuje sig do:

1) Do wykonywania badan zgodnie z zasadami sztuki medycznej uwzgledniajgcej najnowsze standardy
stosowane] przy realizowaniu $wiadczen z zakresu diagnostyki obrazowej z uwzglednieniem
szczegotowych ustalen podjetych z Przyjmujacym Zamowienie, w szczegoélnosci w odnoszgcych sig
do zasad i metodologii akwizycji i transmisji danych wymienionych ponizej:

a) wykonywanie badan przesytanych do opiséw zgodnie z protokotami opracowanymi i ustalonymi z
przedstawicielem Zleceniobiorcy,
b) przesytanie peinej tresci oryginalnego skierowania na badanie z zakresu diagnostyki obrazowe).

2) Do telefonicznego informowania lekarza Przyjmujacego Zamoéwienie przez technika o wykonywaniu
badania w trybie pilnym.

§6

Realizacja zamodwienia przez Przyjmujgcego Zamowienie polega na:
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a) wykonywaniu zakresu $wiadczen okreslonych w paragrafie 1 niniejszej umowy,

b) pozostawaniu w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz podejmowania dziatan, zgodnie
z potrzehami Udzielajacego Zaméwienia, w razie wystgpienia okolicznosci, ktorych nie mozna byto
przewidzie¢ w chwili podpisywania umowy.

§7

Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzuje sie do starannego prowadzenia dokumentacji medycznej oraz innej,
zwigzanej z przedmiotem umowy, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.
Udzielajgcy zamowienie powierzy Przyjmujgcemu zamowienie dane osobowe ze zbioru pacjentow Szpitala
do celow realizacji niniejszej umowy w zakresie: imienia i nazwiska, numeru Pesel, danych kontaktowych,
inne informacje niezbedne do wykonania prawidtowego opisu badania.
Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy danych osobowych, jednostek
chorobowych oraz wynikow badan uzyskanych od Udzielajgcego zamoéwienie w czasie wykonywania
umowy, jak rowniez po jej zakonczeniu.
W przypadku niemoznosci wykonania zleconego $wiadczenia zdrowotnego z przyczyn lezgcych po stronie
Przyjmujgcego zamoéwienie jest on zobowigzany do zorganizowania zastepczego wykonania $wiadczen
zdrowotnych w osrodku spetniajacym kryteria okreslone w niniejszej umowie i sfinansowania ich na wiasny
koszt i ryzyko.

§8

Oswiadczenia Przyjmujacego Zamowienie

Przyjmujacy zamodwienie przyjmuje na siebie obowigzek poddania sie kontroli przeprowadzonej przez
Udzielajgcego zamowienie, w nastepujgcym zakresie:
a. Sposobu udzielania swiadczen zdrowotnych i ich jakosci,
b. Gospodarowania sprzetem i urzadzeniami, lekami i innymi $rodkami niezbednymi do udzielania

swiadczen zdrowotnych,
c. Zlecanych badan diagnostycznych,
d. Prowadzenia dokumentacji medycznej i sprawozdawczosci.
Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do poddania kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia na
zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (z pdzn. zm.) w zakresie wynikajagcym z umowy zawartej z
oddziatem NFZ.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do zwrotu Udzielajgcemu Zamowienie réwnowartosci kar
finansowych zastosowanych przez NFZ w zwigzku z naruszeniem postanowien niniejszej umowy, ktore
skutkuja wadliwym wykonaniem lub nie wypetnianiem warunkdw umowy z NFZ,
Udzielajgcy zamoéwienie ma obowigzek poinformowania Przyjmujgcego zamowienie o wszelkich
nieprawidtowosciach wykonania ustugi, niezwiocznie po ich stwierdzeniu.

§9
Przyjmujgcy zamowienie oswiadcza, ze wykonujgc zadania w ramach niniejszej umowy:
a) spetnia wymagania zdrowotne okreslone w odrebnych przepisach,
b) posiada kwalifikacie i zezwolenia do wykonywania przedmiotu umowy, okreslone w odrebnych
przepisach,
c) w czasie obowigzywania niniejsze] umowy bedzie posiadat aktualne badania lekarskie, okreslone
obowigzujacymi przepisami prawa.
Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do posiadania wiasnej odziezy ochronnej oraz obuwia
ochronnego.
Udzielajacy Zamowienia o$wiadcza, ze wszystkie pomieszczenia, w ktorych beda udzielane $wiadczenia
zdrowotne objete niniejsza umowa spetniajg wymagania sanitarno — epidemiologiczne, okreélone
obowigzujgcymi przepisami prawa.
§10
Odpowiedzialnosé za szkody
. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzgdzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie objetym niniejszg umowg
ponoszg solidarnie Udzielajacy i Przyjmujacy Zamowienie.
. Jezeli do naprawienia szkody, o ktorej mowa powyzej zostat zobowigzany Udzielajgcy Zamowienia, a do jej
wyrzgdzenia doszio na skutek dziatania lub zaniechania Przyjmujacego Zamowienie lub oséb, ktorymi sie
postuzyt, Przyjmujgcy Zamowienie jest zobowigzany zwrécic Udzielajacemu Zamowienia wszystkie koszty,
zwigzane z obowigzkiem naprawienia szkody przez Udzielajacego Zamowienia, takze, jezeli do naprawienia
tej szkody doszio wskutek zawarcia ugody pomiedzy Udzielajgcym Zamoéwienia lub jego ubezpieczycielem
a poszkodowanym.
. W wypadku, o ktorym mowa w ust. 2, Udzielajacy Zamowienia zapewni Przyjmujgcemu Zamowienie udziat
w prowadzonych rozmowach ugodowych.
. Przyjmujgcy Zaméwienie ponosi takze odpowiedzialno$¢ za szkody, bedace nastepstwem jego zawinionego
dziatania lub zaniechania, razacego niedbalstwa lub braku nalezytej starannosci.
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. Strony ustalaja, ze Udzielajgcy Zamowienia ma prawo potrgcenia kwoty stanowigcej rownowartos¢ szkody z
nalezno$ci wynikajgcych z wystawionych przez Przyjmujgcego Zaméwienie faktur za udzielanie swiadczen
zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy.

. Przyjmujacy zamdwienie bedzie udzielat ustug objetych umowag we wspotpracy z pozostatym personelem
Szpitala Powiatowego w Chrzanowie, przy czym bedzie ponosit peine ryzyko zwigzane ze $wiadczeniem
tych ustug oraz petng odpowiedzialnos¢ za rezultat czynnosci podejmowanych w czasie trwania umowy.

§11
Przyjmujacy zamoéwienie oswiadcza, ze przez caly okres obowigzywania umowy bedzie dysponowat
aktualnym, obowigzkowym ubezpieczeniem od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody bedace nastepstwem
udzielania $wiadczen zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczen
zdrowotnych i bedzie je utrzymywat przez caty okres wykonywania umowy.
Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzany jest do dostarczenia Udzielajgcemu Zamoéwienia kserokopii umowy
lub uméw ubezpieczenia, o ktérych mowa powyze;.
W przypadku, gdy umowa ubezpieczeniowa od odpowiedzialnosci cywilnej ulega rozwigzaniu lub wygasa
w trakcie obowigzywania niniejszej umowy, Przyjmujacy Zamowienie ma obowigzek dostarczye
Udzielajgcemu Zamdwienie kopie nowej polisy na nastepny okres, najpozniej w ostatnim dniu
obowigzywania poprzedniej umowy ubezpieczenia.
Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie objetym niniejszg umowa
ponoszg solidarnie Udzielajgcy i Przyjmujacy Zamowienie.
Jezeli do naprawienia szkody, o kidrej mowa powyzej zostat zobowigzany Udzielajacy Zamoéwienia, a do jej
wyrzadzenia doszio na skutek dziatania Przyjmujgcego Zamowienie, Przyjmujacy Zamoéwienie jest
zobowigzany zwroci¢ Udzielajgcemu Zamowienia wszystkie koszty, zwigzane z obowigzkiem naprawienia
szkody przez Udzielajgcego Zamdwienia, takze jezeli do naprawienia tej szkody doszio wskutek zawarcia
ugody pomiedzy Udzielajgcym Zamoéwienia lub jego ubezpieczycielem a poszkodowanym.
Przyjmujacy Zamowienie ponosi takze odpowiedzialnos¢ za straty i szkody, nie mieszczace sig w
opisanych powyze| zakresach, a bedgce nastepstwem zawinionego dziatania lub zaniechania, razgcego
niedbalstwa lub braku nalezytej starannosci.
Strony ustalaja, ze Udzielajgcy Zaméwienia ma prawo potrgcenia kwoty stanowigcej réwnowartosé szkody
z naleznosci wynikajgcych z wystawionych przez Przyjmujgcego Zamodwienie faktur za udzielanie
Swiadczen zdrowotnych na podstawie ninigjszej umowy.
Przyjmujgcy zamowienie oswiadcza, ze przychody ze $wiadczenia usiug objetych umowa sa przychodami
Z dzialalnosci gospodarczej w rozumieniu przepiséw podatkowych i ubezpieczenia spofecznego i ze
samodzielnie bedzie rozliczat te przychody oraz ponosit inne obcigzenia publiczno-prawne wynikajace z
umowy.

§12

Zobowiazania Stron

Nadzor nad prawidlowa realizacjg niniejszej umowy ze strony Udzielajacego Zamowienia petni Z-ca
Dyrektora ds. Lecznictwa Szpitala Powiatowego w Chrzanowie oraz osoby przez niego wyznaczone.,
Za prawidtowa realizacje niniejszej umowy, organizacje udzielania $wiadczen i wspotprace z Udzielajgcym
Zamowienia odpowiada po stronie Udzielajgcego zamowienie e-mail kontaktowy: brzozkaa@szpital-
chrzanow.pl, tel. 32 6247513, Kierownik ZDO tel. 32 624 7407, e-mail kontaktowy: sekretariat@szpital-
chrzanow.pl

§13
Warunki ptatnosci
Za udzielanie $wiadczen zdrowotnych okreslonych w umowie ustala sie wynagrodzenie za wykonanie
Swiadczenia:
PAKIET 1

Rodzaj swiadczenia Cena (brutto)

pozostawania w gotowosci do udzielania
swiadczen zdrowotnych w Swieta i dni wolne od
pracy w godzinach od 7:00 danego dnia do 7:00 .
dnia ostatniego i opisywania w tym czasie w..... 21 godzine
badan wykonywanych na biezaco we
wszystkich pracowniach Zakiadu Diagnostyki
Obrazowej — stacjonarnie

PAKIET 2

Rodzaj swiadczenia Cena (brutto)
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Opisywanie badan TK stacjonarnie w dni
robocze w godzinach 7:00 — 14:00
Opisywanie badan RTG stacjonarnie w dni
robocze w godzinach 7.00-14:00 | e
Pozostawanie w gotowosci do udzielania
$wiadczen zdrowotnych w dni robocze w ...... z{!1 godzine
godzinach 15:00 — 22:00

Opisywanie badan TK drogg teleradiologii w dni
robocze w godzinach 15:00 — 22:00

Opisywanie badan RTG droga teleradiologii w
dni robocze w godzinach 16:00 -22:00 | e

....... zZ{1 badanie

zt/1 badanie

...... {1 badanie

{1 badanie

PAKIET 3

Rodzaj Swiadczenia Cena (brutto)

Wykonywanie i opisywanie badan USG
stacjonarnie we wszystkie dni tygodniaw | zt/1 badanie
godzinach 7:00 - 20:00

Wykonywanie i opisywanie badan UDP
stacjonarnie we wszystkie dni tygodnia w ...... i1 badanie
godzinach 7:00 — 20:00

Ustalone wynagrodzenie za wykonane $wiadczenia nie podlega modyfikacji w zakresie podwyzszenia
ceny jednostkowej badarn przez caty okres obowigzywania umowy.
Wynagrodzenie za $wiadczenie ustug objetych niniejsza umowa bedzie ptatne za okresy rozliczeniowe,
rowne miesigcom kalendarzowym. Wynagrodzenie obejmuje wszystkie wydatki, jakie Przyjmujacy
zamowienie poniesie w zwigzku z wykonaniem niniejszej umowy.
Podstawg do obliczenia naleznosci bedzie faktura/rachunek wystawiona/ny przez Przyjmujgcego
Zamowienie wraz z zatgcznikiem, w ktorym wyszczegélnione beda: okres, ktérego dotyczy faktura oraz
liczba godzin wykonanych $wiadczen zdrowotnych w podziale na dni powszednie i Swigta i dni wolne od
pracy oraz liczba wykonanych badan, zatwierdzona przez Kierownika kierujgcego komarkg organizacyjna.
Przyjmujacy Zamoéwienie dostarcza¢ bedzie fakture wraz z wykazem, o ktorym mowa w ust4
Udzielajgcemu Zamoéwienie do 10 dnia miesiaca za miesigc poprzedni.
Zaptata bedzie nastgpowac w terminie 21 dni od dnia otrzymania poprawnie wystawionej faktury wraz z
wykazem, przelewem na konto bankowe wskazane na fakturze.
Dopuszcza sig dostarczanie faktur wraz z wykazem, o ktérym mowa w ust. 6, drogg elektroniczna na adres
e-mail: sekretariat@szpital-chrzanow.pl.
Udzielajgcy Zamowienia dokona zaptaty za opisy badan wykonane zgodnie z zakresem okreslonym na
skierowaniu. Udzielajgcy zamowienia nie ponosi kosztéw wykonania przez Przyjmujacegc Zamowienie
opiséw badan okolic anatomicznych sgsiadujgcych z okolica, ktora zostata wskazana do badania na
skierowaniu.
Przyjmujacy Zamowienie nie moze bez pisemne; zgody Udzielajgcego Zamoéwienia przeniesé
wierzytelnosci z niniejszej umowy na osobe trzecia.
§14
Kary umowne
W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, Udzielajgcy zamowienie moze natozy¢
na Przyjmujgcego Zamowienie kare umowng w wysokosci 8% wartosci ostatniej wystawionej miesiecznej
faktury, za kazde stwierdzone naruszenie w nastepujgacych przypadkach:
a) udzielania $wiadczen zdrowotnych przez osoby nieuprawnione lub nieposiadajgce kwalifikacji
i uprawnien do udzielania $wiadczen zdrowotnych w okreslonym czasie,

b) nieudzielania $wiadczen zdrowotnych w czasie i miejscu ustalonym wczesniej,

c) uniemozliwienie kontroli lub niewykonania w wyznaczonym terminie zalecen pokontrolnych,

d) pobierania nienaleznych opfat za $wiadczenia bedace przedmiotem umowy,

e) nieuzasadnionej odmowy udzielania $wiadczen zdrowotnych,

f) przedstawienia przez Przyjmujacego Zaméwienie danych niezgodnych ze stanem faktycznym (np.

dot. personelu udzielajgcego $wiadczen).
W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, Udzielajacy zamowienie moze natozyé
na Przyjmujgcego Zaméwienie kare umowng za nieterminowe udzielanie $wiadczen zdrowotnych (opisdw
badan) w wysokosci 50% ceny badania za kazdy stwierdzony przypadek wykonania opisu badania po
terminie.
W przypadku, gdy kara umowna nie pokrywa poniesionej przez Szpital szkody, Szpital zastrzega scbie
prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajgcego na zasadach ogoélnych.
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§15
Terminy
Niniejsza umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 01.12.2025 do 31.12.2026r.

§ 16
Rozwigzanie umowy
Umowa ulegnie rozwigzaniu z uptywem czasu, na jaki zostata zawarta.
Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazdg ze Stron z zachowaniem jednomiesiecznego okresu
wypowiedzenia z przyczyn okreslonych w ust. 3, 4, ninigjszego paragrafu. Oswiadczenie o rozwigzaniu
umowy nastepuje w formie pisemne;j.
Udzielajgcy Zamowienia moze wypowiedzie¢ umowe za okresem wypowiedzenia ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego w przypadku:
a) ograniczenia dostepnosci do Swiadczen, zawezenia ich zakresu lub nieodpowiedniej jakosci ustug,
b) nieprzekazania w ustalonym terminie przez Przyjmujgcego Zaméwienie wymaganych zestawien wraz z
faktura,
) przekazania danych z wykonania umowy niezgodnych ze stanem faktycznym,
d) uzasadnionych skarg pacjentow, wynikajgcych z razgcego naruszenia niniejszej umowy oraz
przepisow prawa,
e) zastrzezen Udzielajgcego Zaméwienia do pracy Przyjmujgcego Zamowienie.
Przyjmujgacy Zamowienie moze wypowiedzie¢ umowe za okresem wypowiedzenia ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego w przypadku, gdy Udzielajgcy Zamowienie zalega z zaptatg naleznosci za
wykonywanie $wiadczen okreslonych w umowie za wigcej niz dwa petne okresy ptatnosci.
Umowa ulega rozwiazaniu wskutek o$wiadczenia jednej ze Stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia,
w przypadku, gdy:
a) druga Strona razgco narusza istotne postanowienia umowy,
b) wypowiedzenia umowy przez NFZ w stosunku do Udzielajgcego Zamoéwienie.
C) wrazie wystapienia okolicznosci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili podpisania umowy.

§17
Przetwarzanie danych osobowych

W celu wypeinienia obowigzku informacyjnego, o ktérym mowa w art. 13 ust 1 | 2 oraz 14 ust 112
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/\WE (dalej: RODO), informujemy, ze:

1.

2.

Administratorem Panstwa danych osobowych przetwarzanych w zwigzku konkursem ofert bedzie Szpital

Powiatowy w Chrzanowie ul. Topolowa 16, 32-500 Chrzanéw.

WyznaczyliSmy Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna kontaktowaé sie¢ w sprawach dotyczgcych

ochrony danych osobowych listownie na wskazany powyzej adres siedziby Administratora - z dopiskiem

Inspektor Ochrony Danych oraz poprzez e-mail piszac na jod@szpital-chrzanow.pl .

Panstwa dane bedg przetwarzane w celu zwigzanym z ogloszonym postepowaniem konkursowym.

Podstawg prawng ich przetwarzania $g w szczegodlnosci przepisy ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019r. Prawo

zamowien publicznych;

Udziat w postepowaniu konkursowym i przekazanie danych osobowych jest dobrowolne i wynika z

Panstwa woli przystgpienia do konkursu ofert.

Podanie danych osobowych w zwiazku udziatem w postgpowaniu konkursowym nie jest obowiazkowe, ale

moze by¢ warunkiem niezbednym do wziecia w nim udziatu. Wynika to z przepisow ustawy Prawo

zamowien publicznych.

Panstwa dane pozyskane w zwigzku z postepowaniem konkursowym przetwarzane bedg przez okres 5 lat

od dnia zakonczenia postepowania.

Panstwa dane pozyskane w zwigzku z postepowaniem konkursowym mogg zostaé przekazane wszystkim

zainteresowanym podmiotom i osobom, gdyz co do zasady postepowanie o udzielenie zamoéwienia

publicznego jest jawne.

Ograniczenie dostepu do Panstwa danych o ktorych mowa wyzej moze wystgpi¢ jedynie w szczegdlnych

przypadkach jesli jest to uzasadnione ochrong prywatnosci zgodnie z art. 8 ust 4 pkt i 2 ustawy z dnia 11

wrzesnia 2019r. Prawo zamowien publicznych.

W odniesieniu do danych pozyskanych w zwigzku z prowadzonym postepowaniem konkursowym

przystugujg Panstwu nastepujgce uprawnienia:

— prawo dostepu do swoich danych:

— prawo do sprostowania swoich danych:

— prawo do usunigcia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie nastepuje w celu
wywigzania sie z obowigzku wynikajgcego z przepisu prawa;

— prawo do ograniczenia przetwarzania danych, przy czym przepisy odrebne mogg wylgczyé mozliwosc
skorzystania z tego prawa;
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10.
11.

12.

916 91 61

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych w przypadku uznania, ze
dane Panstwa dane osobowe sg przetwarzane niezgodnie z przepisami prawa.

Panstwa dane nie beda przekazywane do panstw trzecich poza EOG.

Przyjmujacy zamoéwienie dziata na podstawie nadanego przez Udzielajgcego Zamowienia upowaznienia
do przetwarzania danych oraz podpisuje o$wiadczenie o poufnosci, zgodnie z zatgcznikami Nr 2 i nr 3 do
niniejszej umowy.

POROZUMIENIE W ZAKRESIE UDOSTEPNIENIA DANYCH OSOBOWYCH stanowi zatgcznik nr 1 do
niniejszej umowy.

§18
Postanowienia koricowe

Wszelkie spory mogace wynikac przy realizacji niniejszej umowy strony bedg prébowaly rozstrzygaé na
drodze wzajemnych negocjaciji.

W przypadku braku uzgodnien stanowisk, spory rozstrzyga¢ bedzie Sad wiasciwy dla siedziby
Udzielajagcego Zamowienia.

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa zastosowanie majg przepisy Kodeksu Cywilnego, ustawy
0 dziatalnosci leczniczej oraz wszelkie przepisy dotyczace przedmiotu umowy.

Regulamin konkursu po przeprowadzeniu, ktérego doszio do zawarcia niniejszej umowy oraz ztozona
przez Przyjmujace zamowienie oferta, stanowig integralng czesé niniejszej umowy.

Przyjmujacy zaméwienie nie moze dokonac cesji praw i obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy na
osoby trzecie bez uprzedniej pisemnej zgody Udzielajgcego zamowienie za wyjatkiem przypadkow
wynikajgcych z obowigzujgcych przepiséw prawa.

§19
Wszelkie zmiany niniejszej umowy poza wskazanymi, ktore takiej formy nie wymagajg, wymagajg
zachowania formy pisemnej, pod rygorem niewaznosci.
Umowe sporzgdzgno w dwoch, jédnobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Przyjmujacy Zamoéwienie

Zatwierdzam projekt umowy:

AN &
n=1'20 ‘APBY

00 NOD3Y

18-/

17 z 22
\g UC'&’ Prawny AL
= / _
2| Macie/ STROSZNAJDER







Zatgeznik nr 1 doumowy nr........oooo

POROZUMIENIE W ZAKRESIE UDOSTEPNIENIA DANYCH OSOBOWYCH

zawartewdniu ................................. w Chrzanowie, pomiedzy:

Szpitalem Powiatowym w Chrzanowie, ul. Topolowa 16, 32-500 Chrzanéw, wpisany do Krajowego Rejestru
Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla Krakowa Srodmiescia, XlI Wydziat Gospodarczy, pod
numerem KRS 0000015881, NIP:628-19-16-916

reprezentowanym przez

Dyrektora — Artura Baranowskiego

zwanym dalej ,Szpitalem”

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

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

reprezentowanym Przez: ..c.cccveeceeecvenerninnens

zwanym dalej ,Zleceniobiorcg’”,

zwanymi dalej fgcznie Stronami, a z osobna ,Strong’”.

Zwazywszy, ze Szpital korzysta z ustug Zleceniobiorcy, Strony postanowity zawrze¢ Porozumienie w zakresie
udostepnienia danych osobowych (zwane dalej ,Porozumieniem”) o nastepujacej tresci:

§1
DEFINICJE

1. RODO - rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych).

2. Dane osobowe - dane w rozumieniu RODO, tj. dane, ktdre oznaczajg informacje o zidentyfikowanej lub
mozliwej do zidentyfikowania osobie fizycznej (,0sobie, ktérej dane dotycza'); mozliwa do zidentyfikowania
osoba fizyczna to osoba, ktérg mozna bezposrednio lub posrednio zidentyfikowac, w szczegdlnosci na
podstawie identyfikatora takiego jak imie i nazwisko, numer identyfikacyjny, dane o lokalizacji, identyfikator
internetowy lub jeden badz kilka szczegélnych czynnikéw okreslajgcych fizyczna, fizjologiczng, genetyczng,
psychicznag, ekonomiczng, kulturowa lub spoteczng tozsamosé osoby fizycznej.

§2
OSWIADCZENIA | ZOBOWIAZANIA STRON

1. Strony oswiadczaja, ze Porozumienie zostalo zawarte w zwigzku z udostepnieniem przez Szpital
Zleceniobiorcy danych osobowych, a takze w celu wykonania obowigzkow o ktérych mowa w RODO.

2. Szpital o$wiadcza, iz jest administratorem Danych Osobowych w rozumieniu przepisow RODO co oznacza, ze
samodzielnie lub wspoinie z innymi ustala cele i sposoby przetwarzania Danych osobowych.

3. Szpital oswiadcza, ze posiada podstawe prawng do przetwarzania Danych osobowych udostepnionych
Zleceniobiorcy,

4. Zleceniobiorca o$wiadcza, ze stosuje srodki bezpieczenstwa spetniajgce wymogi RODO.

. Zleceniobiorca o$wiadcza, ze w ramach realizacji umowy bedzie przetwarzat dane osobowe zgodnie z

zakresem
petnionych obowiazkéw wynikajgcych z Umowy udzielanie $wiadczen zdrowotnych.

)]

§3
UDOSTEPNIENIE DANYCH OSOBOWYCH

. Szpital udostepnia Zleceniobiorcy Dane osobowe wskazane w ust. 2 i 3 ponizej, a Zleceniobiorca zohowigzuje
sig do ich wykorzystania (przetwarzania) wylgcznie w zakresie i celu przewidzianym w Porozumieniu.

. Zakres udostepnionych Danych osobowych obejmuje nastepujace kategorie o0sob: pacjenci, osoby
upowaznione/petnomaocnicy pacjenta.

3. Zakres udostgpnionych Danych osobowych moze obejmowaé takie dane jak: dane medyczne, dane dotyczace
zdrowia.

- Zleceniobiorca nie ma prawa do wykorzystania Danych osobowych w innym celu niz wskazany w umowie.

-t

N

i

§4
CEL UDOSTEPNIENIA DANYCH OSOBOWYCH
. Wylgcznym celem udostepnienia Danych osobowych jest wykonanie przez Zleceniobiorce ustug okreslonych w
UMOWIE NM .o,

—
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2. Zleceniobiorca bedzie wykonywal nastepujace operacje dotyczgce udostepnionych Danych osobowych:
zbieranie, utrwalanie, organizowanie, porzadkowanie, przechowywanie, adaptowanie lub modyfikowanie,
pobieranie, przegladanie, wykorzystywanie, dopasowywanie lub tgczenie, ujawnianie innym podmiotom
zgodnie z przepisami prawa lub na polecenie Administratora, ograniczanie, usuwanie lub niszczenie.

§5
AUDYT
Szpital jest uprawniony do weryfikacji przestrzegania przez Zleceniobiorce zasad przetwarzania Danych
osobowych wynikajacych z RODO oraz Porozumienia, poprzez prawo zadania udzielenia wszelkich informacji
~ dotyczacych przetwarzania udostepnionych Danych Osobowych oraz prawo do audytu i kontroli przestrzegania
przepisow RODO na stanowisku pracy.
§6
ODPOWIEDZIALNOSC ZLECENIOBIORCY

1. Zleceniobiorca jest odpowiedzialny za udostepnienie lub wykorzystanie Danych osobowych niezgodnie z
trescig Porozumienia, w tym za udostepnienie Danych osobowych osobom nieupowaznionym.

2. Zleceniobiorca odpowiada za szkody, jakie powstang w Szpitalu, a takze u o0séb ktérych Dane osobowe
dotyczg lub innych osoéb trzecich, w wyniku niezgodnego z Porozumieniem lub przepisami prawa
przetwarzaniem przez Zleceniobiorce udostepnionych Danych Osobowych objetych powierzeniem na
podstawie Umowy, w tym w zwigzku z udostepnieniem Danych osobowych osobom nieupowaznionym lub
niezastosowaniem wiasciwych warunkéw bezpieczenstwa.

3. W przypadku naruszenia obowigzujgcych przepiséw prawa lub Porozumienia z przyczyn lezacych po stronie
Zleceniobiorcy, w nastepstwie czego Szpital zostanie zobowigzany do wypfaty odszkodowania lub zostanie
ukarany administracyjng karg finansowa, Zleceniobiorca zobowigzuje sie pokry¢ Szpitalowi poniesione z tego
tytutu uzasadnione, niezbedne i udokumentowane koszty.

4. Zleceniobiorca jest zobowigzany do zapoznania sie z politykg dotyczgcy bezpieczenstwa i ochrony danych,
regulaminami, instrukcjami i procedurami obowigzujgcymi w Szpitalu, wigzgcymi sie z ochrong danych
osobowych oraz zobowigzany do ich przestrzegania. Dokumenty te stanowig: Polityka Ochrony Danych
Osobowych w Szpitalu Powiatowym w Chrzanowie, Regulamin Funkcjonowania Monitoringu Wizyjnego,
procedury 1SO: Wykonywanie pracy zdalnej, Zarzadzanie kluczami do pomieszczen, Zarzgdzanie
bezpieczenstwem informacji Pl: PI1 Klasyfikacja informacji, PI3 Zarzadzanie ciggloscig, Pl4 Zarzgdzanie
uprawnieniami, P15 Zarzadzanie incydentami, P17 Ogdlne zasady bezpieczenstwa informacji, PI8 Deklaracja
stosowania.

5. Zleceniobiorca zobowigzany jest do zgtaszania naruszer ochrony danych osobowych do Inspektora Ochrony
Danych Osobowych wyznaczonego przez Szpital zgodnie z procedurami.

§7
OBOWIAZKI SZPITALA
Szpital zobowigzany jest wspéidziatac ze Zleceniobioreg przy wykonywaniu Porozumienia, jak tez wywiazywac
sie terminowo ze swoich szczegdtowych obowigzkow.

§8

CZAS OBOWIAZYWANIA POROZUMIENIA
Porozumienie wchodzi w zycie z dniem jego podpisania przez Strony i zostaje zawarte wylgcznie na czas
trwania umowy nr ................... Porozumienie ulega rozwigzaniu wraz z dniem jej zakonczenia.

§9

ZAKONCZENIE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH
Po rozwigzaniu Porozumienia, Zleceniobiorca zobowigzany jest do zgtoszenia tego faktu w Dziale IT w celu
odebrania uprawniert do przetwarzania danych osobowych w systemach informatycznych.

§10
DODATKOWE OSWIADCZENIE ZLECENIOBIORCY
Zleceniobiorca zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy Danych osobowych or.
zabezpieczania, w tym réwniez po rozwigzaniu Umowy.

sposobow ich
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SZPITAL

POWIATOWY

W CHRZANOWIE

- Zalacznik nr 2

OSWIADCZENIE
OSOBY UPOWAZNIONEJ
DO PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

F-P19/03

Oswiadczam, ze zapoznatam/em sie — w zakresie wynikajagcym z przydzielonych zadan -

z obowigzujgcymi w odniesieniu do ochrony danych osobowych przepisami prawa i regulacjami wewnetrznymi
obowigzujgecymi w Szpitalu Powiatowym w Chrzanowie (w szczegolnosci z dokumentacjg dotyczacg ochrony
danych osobowych). Przyjmuje do wiadomosci zawarte w nich obowigzki dotyczgce ochrony danych
osobowych

i zobowigzuje sie do ich stosowania.

Swiadomaly jestem obowiazku ochrony danych osobowych na zajmowanym stanowisku i w zakresie

udzielonego mi upowaznienia do przetwarzania danych osobowych, a w szczegolnosci obowigzku zachowania
w tajemnicy danych osobowych i sposobéw ich zabezpieczenia, réwniez po ustaniu zatrudnienia lub
wspotpracy.

Jako osoba upowazniona do przetwarzania danych zobowiazuje sie do:

1.

@

zachowania w tajemnicy danych osobowych przetwarzanych przez Administratora oraz sposcbow ich
zabezpieczenia w okresie wspolpracy z Administratorem oraz po jej zakonczeniu;

nieujawniania danych osobowych podmiotom nieuprawnionym w jakiejkolwiek formie bez zgody
Administratora

przestrzegania postanowien polityk i procedur ochrony danych osobowych:

nalezytego zabezpieczenia dokumentéw przed nieuprawnionym dostepem, uszkodzeniem Iub
zniszczeniem;

nalezytej dbatosci o sprzet i oprogramowania Administratora oraz korzystania z niego wylgcznie
w zwigzku z wykonywaniem obowigzkéw pracowniczych;

wykorzystywania jedynie legalnego oprogramowania oraz niepodejmowania préb samodzielnego
instalowania oprogramowania pochodzacego z innych zrédet;

wnoszenia, wynoszenia i uzytkowania komputerow przenosnych badz innych nosnikow danych
wyigcznie za wiedzg | zgoda Administratora oraz zgodnie z Politykg Ochrony Danych Osobowych;

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

1.

naruszenie przeze mnie podstawowych obowigzkow pracowniczych w zakresie wskazanym powyzej,
moze stanowi¢ podstawe do skorzystania przez Administratora jako pracodawcy lub zleceniodawcy
z przystugujgcych mu srodkéw prawnych, a w szczegélnosci, moze stanowié przyczyne uzasadniajgca
zastosowanie kary porzgdkowej albo wypowiedzenie przez pracodawce umowy o prace / zlecenie lub
rozwigzanie przez Administratora tejze umowy bez wypowiedzenia z winy pracownika.

naruszenie zasad ochrony danych osobowych moze spowodowaé odpowiedzialnosé karng na zasadach
okreslonych w Ustawie lub przepisach odrebnych.

Chrzanéw, dn. ......................

Podpis osoby upowaznionej
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zatgeznik nr 3 do UMOWY NI ..o

UPOWAZNIENIE DO PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Nr/Data nadania upowaznienia: e [ .......2025
1. Upowazniam Pan(i)
zatrudniony na stanowisku :

do dostepu wedtug nastepujacych danych osobowych w zakresie petnionych obowigzkéw stuzbowych
na zajmowanym stanowisku:

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

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

Wystawil: .........coieiviiiiiiiiinens

Administrator Danych Osobowych

Zakres upowaznienia i cele przetwarzania Danych Osobowych:

- Przetwarzanie odbywa sie w celu wykonania obowigzkow prawnych i umownych Administratora, w tym
wystepujacego w poszczegdinych przypadkach jako podmiot przetwarzajgcy dane na polecenie podmiotu
trzeciego, w szczegolnosci w zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych przez Administratora.
Przetwarzanie odbywa sie w celu realizacji umowy obowigzujgcej pomiedzy Administratorem a osobg
upowazniong.

- Przetwarzanie obejmuje dane osobowe zwykie (art. 6 RODO) oraz dane osobowe szczegdlnych kategorii (art.
9 RODO), w tym dane zdrowotne oraz dane genetyczne.

- Dane przetwarzane sg na no$nikach papierowych oraz w postaci elektronicznej, w tym w systemach
informatycznych, urzadzeniach wchodzacych w jego skiad oraz programach i aplikacjach.

Jednoczesnie zobowigzuje Panig/Pana do przetwarzania danych osobowych, zgodnie z udzielonym
upowaznieniem oraz z przepisami RODO, Kodeksu pracy (o ile ma zastosowanie), politykami i procedurami
ochrony danych osobowych, a takze zgodnie z poleceniami Administratora Danych Osobowych.

Zobowiazuje Pana/Panig do zachowania tajemnicy odnosnie wszelkich uzyskanych informacii, stanowiacych
dane osobowe w mysl| przepisow RODO, réwniez po ustaniu wspdtpracy. Naruszenie ww. obowigzkéw moze
skutkowac poniesieniem odpowiedzialnosci karnej na podstawie przepisow okreslonych w Ustawie o ochronie
danych osobowych oraz stanowi ciezkie naruszenie obowigzkéw pracowniczych, ktére moze byé podstawa
rozwigzania umowy o prace w trybie art. 52 Kodeksu Pracy lub odpowiedzialnosci cywilnej."

Data podpis osoby upowaznionej
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Zafgcznik nr 4 do Regulaminu

OSWIADCZENIE OFERENTA

Rodzaj rejestru, NIP

Oswiadczam, ze:

Zobowigzuje sie do posiadania aktualnej polisy OC przez caty czas obowiazywania umowy w przedmiotowym
zakresie.






