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Samodzielny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Garwolinie

OFERTA

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie wykonywania badan histopatologicznych i
cytologicznych okresie od 1 sierpnia 2026 do 31 lipca 2030 r. na rzecz SPZOZ w Garwolinie

Nazwa podmiotu IECZNICZEGO .......c..ccueieeie ettt eee e e ee e

Nr wpisu do rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalno$é lecznicza o ktérym mowa w art. 100
i 106 ust. 1 ustawy o dziatalno$ci leczniczej...........ccccceeeeveiriiicecine. , prowadzonym przez
Dane dotyczace wpisu do wlasciwego rejestru zwigzanego z prowadzeniem dziatalno$ci
gospodarczej ,tj.: NAZWA reJeSIIU ... .. ..o e ,
prowadzonego Przez** ...........cccooiiiiiiiie e

numer wpisu™*.....................

Osoba uprawniona do zlozenia i podpisania oferty w imieniu
POAMIOTU™ ™ ...ttt e e e et e et e et e e eresatreeeteneenaeeeneneeenssenneen

*w przypadku sp6ki cywilnej nalezy podaé numery i dane kazdego ze wspdlnikéw. W przypadku braku miejsca dane mozna
umiesci¢ w formie zalgcznika do oferty. Do oferty nalezy dotaczyé kopie dokumentéw dla kazdego wspéinika.

** - nie dotyczy podmiotéw potwierdzajacych prowadzenie dziatalnosci gospodarczej wydrukiem z CEIDG.

***2g0dnie z pkt.7 dziatu VI Szczegolowych warunkéw konkursu ofert




OFERENT OSWIADCZA, ZE:
1. Zapoznat sie z trecig gloszenia o konkursie, ,Szczegolowymi warunkami konkurséw ofert”

oraz projektem umowy i nie zgtasza zastrzezen.
2. Swiadczer zdrowotnych objetych konkursem udzielaé bedzie w swojej siedzibie

(nazwa i adres komorki organizacyjnej /komoérek organizacyjnych, w ktérejlych wykonywane bedg
Swiadczenia)

3. Posiada aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej (OC).

4. Przy realizacji $wiadczen zatrudniaé¢ bedzie personel medyczny w liczbie i kwalifikacjach
wskazanych w zatgczniku do oferty.

5. Przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych objetych zaméwieniem wykorzystywaé bedzie
sprzet medyczny dopuszczony do uzywania w jednostkach ochrony zdrowia w $wietle
aktualnych przepiséw.

6. Przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych objetych zaméwieniem stosowaé bedzie wyroby
medyczne dopuszczony do uzywania w jednostkach ochrony zdrowia w $wietle aktualnych
przepisow.

7. Udostepni Udzielajgcemu zaméwienie bezptatny system informatycznego stuzgcy do
elektronicznej rejestracji zlecen i podgladu wynikdw online.

8. Materiat do badann bedzie odbierany .....razy w tygodniu w uméwione dni,

9. Wyniki badan beda dostarczane do siedziby Udzielajgcego zaméwienie w terminie
..... dni od dnia odebrania materiatu do badan.

10. Wartosé oferty

Warto$é brutto oferty

Stownie warto§é oferty brutto: ...

11. Oferent podaje adres mailowy do kontaktu - ...
ZALACZNIKI:

i nastepne
Uwaga: nalezy oznaczy¢ i wymieni¢ wszystkie zafaczniki, zgodnie z wymogami

wskazanymi w Szczegéiowych warunkach konkursu ofert

(podpis i pieczec osoby/oséb uprawnionej/ych do podpisania i zfoZenia oferty)



Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
w Garwolinie

08-400 Garwolin, ul. Lubelska 50

| GARWOLIN Szpital: 08400 Garwolin, ul. Lubelska SO Przychodnia: 08400 Garwolln, ul. Staszics 18

Garwolin dnia 22.07..2026r.

Szczegolowe warunki konkursu ofert na udzielanie Swiadczen zdrowotnych w
zakresie wykonywania badan histopatologicznych i cytologicznych

- w ramach dzialalnosci Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w
Garwolinie

Postgpowanie konkursowe prowadzone bedzie w oparciu o przepisy ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2026 r. poz. 156 z pdzn.zm).

L

PRZEDMIOT KONKURSU

1. Przedmiotem zamoOwienia jest udzielanie $wiadczeni zdrowotnych obejmujacych wykonywanie
badan histopatologicznych i cytologicznych okreslonych w formularzu ofertowym na rzecz
pacjentow Zamawiajacego, tj. pacjentdéw objetych systemem ubezpieczenia zdrowotnego w
Narodowym Funduszu Zdrowia korzystajagcych ze s$wiadczen udzielanych przez SP ZOZ w
Garwolinie , pacjentéw korzystajacych ze swiadczen SP ZOZ w Garwolinie na podstawie umow z
platnikami $wiadczen, w tym finansujacymi $wiadczenia ze s$rodkéw publicznych, w okresie
Zwigzania umowa.
2. Przyjmujacy zamoéwienie zapewni Udzielajgcemu zamowienie odbiér materialu do badan
minimum 4 razy w tygodniu w uméwione dni (kryterium oceny).
3. Przyjmujacy zaméwienie zapewnia Udzielajgcego zamoéwienie, ze bedzie dostarczaé wyniki
badan do siedziby Udzielajgcego zamdwienie w terminie minimum 3 tvgodnie od dnia odebrania
materiatu do badan (kryterium oceny).
4. Przyjmujacy zamowienie ponosi koszt transportu materialu badan do swojej siedziby oraz koszt
transportu wynikéw do siedziby Udzielajacego zamowienie. Przyjmujgcy zamowienie zapewnia
transport materialéw do badan samochodem przystosowanym do transportu materiatu .
5. Przyjmujacy zamowienie udostgpni Udzielajagcemu zamodwienie bezplatny system
informatycznego shizgcy do elektronicznej rejestracji zlecen i podglagdu wynikéw online.
6. Przyjmujacy zaméwienie zapewni Udzielajacemu zamowienie:

1) pojemniki do transportu materiatu tkankowego,

2) skrzynki do transportu preparatow cytologicznych,

3) bloczki parafinowe.
7. WYMAGANIA UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA
1. Realizacja przedmiotu zamdwienia przez wykwalifikowang kadre medyczng, w tym co
najmniej 2 lekarzy patomorfologéw specjalistow ,
2. Realizacja swiadczen zdrowotnych zgodnie z posiadanymi certyfikatami jakosci:
a. Licencja Polskiego Towarzystwa Patologéw na badania histopatologiczne i cytologiczne lub
oswiadczenie, ze wykonawca potwierdza wykonywanie badan histopatologicznych i cytologicznych
zgodnie z wymaganiami i standardami Polskiego Towarzystwa Patologow.
b. Certyfikat ISO 9001 w zakresie: badan histopatologicznych,




c. wpis do Rejestru Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych dla Pracowni
Histopatologii
d. ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy wykonywaniu badan.
8. Umowa zostanie zawarta na czas okres$lony od 01.08.2026r. do dnia 31.07.2030 r. Wz6ér umowy
stanowi zatacznik do niniejszych warunkow.
9. Termin rozpoczg¢cia udzielania swiadczen zdrowotnych ustala si¢ na dzien 01.08.2026 r.
10. Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni od uplywu terminu skladania ofert.
11 Udzielajacy zaméwienie przewiduje mozliwos$¢ zmiany umowy w szczegdlnosci w przypadkach:
przedtuzenia na dalszy czas oznaczony, rozszerzenia zakresu przedmiotu umowy lub na zgodny
wniosek stron w innych nieprzewidzianych w umowie okolicznosciach.
II.

WARUNKI WYMAGANE OD OFERENTOW

1. Oferent sklada oferte zgodnie z wymaganiami okres§lonymi w Szczegélowych warunkach
konkursow ofert na formularzu udostepnionym przez Zamawiajgcego.

2. Oferent nie moze dokonywa¢ zadnych zmian zapiséw zawartych w formularzu ofertowym.

3. Oferenci ponosza wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

4. Oferta powinna zawiera¢ wszelkie dokumenty i zalgczniki wymagane w Szczegbélowych
warunkach konkurséw ofert.

5. Oferta winna by¢ sporzadzona w sposob przejrzysty i czytelny.

6. Oferta oraz wszystkie zalaczniki musza by¢ sporzadzone i zlozone w formie pisemnej w jezyku
polskim pod rygorem odrzucenia oferty, z wylgczeniem poje¢ medycznych.

7. Oferta i kazda jej zapisana strona musi by¢ podpisana i opatrzona imienng pieczatka osoby lub
0sOb uprawnionych do reprezentowania Oferenta zgodnie z wymogami wynikajagcymi z
przepiséw dotyczacych reprezentacji danego podmiotu lub osoby upowaznionej do
wystepowania w imieniu Oferenta na podstawie udzielonego pelnomocnictwa, zlozonego w
oryginale.

8. Jezeli dokument, ktory Oferent moze przedlozyé w formie kserokopii, przedstawiony jest w tej
formie - po$wiadczenie, oprocz adnotacji: ,,za zgodnos¢ z oryginatem", musi by¢ opatrzone
podpisem Oferenta lub osoby upowaznionej zgodnie z pkt. 7 niniejszego dzialu i imienng
pieczatka.

9. Strony oferty oraz miejsca, w ktérych naniesione zostaly poprawki, podpisuje Oferent lub osoba,
o ktorej mowa w pkt. 7. Poprawki mogg by¢ dokonane jedynie poprzez przekreslenie blednego
zapisu i umieszczenie obok niego czytelnego zapisu poprawnego.

10.Udzielajacy zamdéwienia moze zgdaé¢ w trakcie postgpowania konkursowego oryginatu lub
notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu zalaczonego przez Oferenta wylacznie wtedy, gdy
przedstawiona przez Oferenta poswiadczona kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi
watpliwosci, co do jej autentycznosci.

11.0ferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé zlozong ofertg, jezeli w formie pisemnej
powiadomi Zamawiajgcego o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty, nie pdzniej jednak niz
przed uptywem terminu sktadania ofert.

12.Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza si¢ jak ofert¢ z dopiskiem
"Zmiana oferty" lub "Wycofanie oferty".

13.Formularz oferty wraz z wymaganymi zalacznikami nalezy umiesci¢ w zapiecze¢towanej
kopercie opatrzonej napisem: "_Konkurs ofert na udzielanie swiadczen zdrowotnych - badania
histopatologicznych 1 cytologicznych ”

14.Kompletna oferta powinna posiada¢ ponumerowane strony i sktadac si¢ z

1) formularza ofertowego,
2) formularza asortymentowo-cenowego,
3) oznaczonych kolejnymi numerami zatacznikéw do formularza ofertowego przedtozonych
wg. ponizszej kolejnosci:
e aktualny wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg zawierajace
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dane dotyczace funkcjonowania komorek organizacyjnych wykonujgcych badania z
zakresu oferty,

e odpis z KRS lub wydruk/wydruki z CEIDG (dla podmiotéw nie posiadajacych
aktualnego wpisu do CEIDG -zaswiadczenie/zaswiadczenia o wpisie do ewidencji
dzialalnosci gospodarczej) (w przypadku spotki cywilnej wymaga si¢ przedlozenia
dokumentdw dotyczacych kazdego wspélnika).

e wpis do Rejestru Krajowej Izby Diagnostéw Laboratoryjnych dla Pracowni histopatologii,

e (Certyfikat ISO 9001 w zakresie badan histopatologicznych,

e Dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje co najmniej 2 patomorfologow,

e Oswiadczenie o podwykonawcach, ktorym Oferent zamierza powierzy¢ wykonanie
niektdrych $wiadczeni, zgodnie z warunkami wynikajgcymi z wzoru umowy, ze
wskazaniem rodzaju powierzonych badan, numeru wpisu podwykonawcy do rejestru
podmiotéw leczniczych wraz z danymi dotyczacymi organu rejestrowego- jezeli dotyczy

e Polisa OC

15. Upowaznienie do ztozenia i podpisania oferty — jezeli dotyczy
16. Dokumenty, o ktérych mowa w pkt 14 sg dokumentami niezb¢dnymi dla uznania, iz oferta
spelnia wymogi formalne.
III.
OFERTA CENOWA

Cena przedmiotu zaméwienia winna by¢ wyrazona w ztotych polskich

KRYTERIA OCENY PRZY WYBORZE OFERTY

1. Dokonujac wyboru najkorzyétniej szyéh ofert komisjé konkursowa kieruje si¢ kryteriami:

1) lacznej ceny - wszystkich badafi wpisanych w formularzu asortymentowo-cenowym —
rubryka ,,razem” z pkt. 4 przedstawionej oferty - laczna cena badan (C).

wzér: ( maks. [lo$¢ punktow dla kryterium wynosi: 80 pkt )

Cena minimalna wg ofert
Wartos¢ pkt. C = ( x maks. ilos¢é pkt.)

Cena oferty oceniane;j

2) czas oczekiwania na wynik - termin dostarczenia wyniku zleconego badania do siedziby
Udzielajgcego zamowienie(maksymalnie 5 pkt)- Dokument wymagany: o§wiadczenie
przedstawione przez Oferenta

a) do 3 tygodni (do 21 dni kalendarzowych) — 5 pkt,
b) od 3 tygodni (powyzej 21 dni kalendarzowych )- 0 pkt.

3) dostepnosé (maksymalnie 15 pkt)- Odbior i transport materiatow do badan na wlasny koszt
do siedziby Oferenta, dokument wymagany: oswiadczenie przedstawione przez Oferenta
a) 4 razy tygodniu — 5 pkt,
b) 5 razy w tygodniu — 15 pkt.

2.0ferta zostanie odrzucona, jezeli proponowana przez oferenta cena przekroczy przewidywane na
ten cel przez SPZOZ srodki pienigzne.

V.



WARUNKI PLATNOSCI

SPZOZ bedzie dokonywaé zaplaty za zrealizowane w danym miesigcu badania na podstawie
wystawionej przez Przyjmujgcego zamowienie faktury w terminie 14 dni od dnia otrzymania faktury.
Podstawg uznania faktury bedzie potwierdzenie wykonanych badan przez pracownika Dziatu Analiz
i Rozliczen. Zaplata bgdzie dokonywana na wskazany przez Przyjmujgcego zamdwienie rachunek
bankowy.

VL.
MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT

Oferty sktada si¢ w zamknietej kopercie w formie pisemnej pod rygorem niewazno$ci, wraz z
adnotacjg ,,Konkurs ofert na wykonywanie badan histopatologicznych i cytologicznych”

1. Oferty nalezy zlozy¢ na adres Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Garwolinie
ul. Lubelskiej 50, 08-400 Garwolin w sekretariacie SPZOZ w Garwolinie lub nada¢ w formie
przesylki pocztowej, nie pézniej niz do dnia 28 lipca 2026 r. do godz.13 %

O terminie wplynigcia oferty decyduje data wplywu do sekretariatu.

2. Oferty nadane jako przesylka pocztowa, ktoére wplyna po wyznaczonym terminie zostang zwrocone
oferentowi bez otwierania.

3. Informacji zwigzanych z w/w warunkami mozna uzyskaé¢ pod numerem tel. (25) 68 44 762

VIL
MIEJSCE I TERMIN ROZSTRZYGNIECIA KONKURSU

1.0twarcie ofert nastapi w dniu 28 lipca 2026r. o godz. 14.00 w siedzibie Udzielajacego
zaméwienia.

2. Rozstrzygnigcie konkursu ofert nastapi do 30 dni od dnia otwarcia ofert.

3.W przypadku, gdy Oferent nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta
zawiera¢ bedzie braki formalne Udzielajacy zamodwienie wezwie Oferenta do uzupelnienia
wymaganych dokumentow lub usunigcia wskazanych brakéw w wyznaczonym terminie pod rygorem

odrzucenia oferty.
4.Szczegbtowe zasady postepowania Komisji konkursowej okresla Regulamin pracy komisji

konkursowej

VIIL |
KOMISJA KONKURSOWA

1. W celu przeprowadzenia konkurséw ofert Udzielajacy zamowienia powoluje komisje

konkursowa.

2. Szczegbtowe zasady pracy komisji konkursowej okresla ,Regulamin pracy Komisji
konkursowej” obowiazujacy na podstawie zarzadzenia Dyrektora .

3. W razie konieczno$ci wylaczenia czlonka komisji konkursowej, nowego czlonka komisji
powotuje Dyrektor.

IX.
ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU

1. Rozstrzygniecie konkursu ofert oglasza si¢ na stronie internetowej Zamawiajacego, podajac
nazwe¢ wybranego Oferenta,
2. Oferentowi wybranemu w wyniku postepowania konkursowego Zamawiajgcy wskazuje termin i
miejsce zawarcia i podpisania umowy w pisemnym zawiadomieniu.
3. Udzielajacy zamoéwienia przewiduje i dopuszcza mozliwo$¢ zmiany zawartej umowy w
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szczegoOlnosci w przypadkach:

a) przedluzenia na dalszy czas oznaczony,

b) rozszerzenia zakresu przedmiotu umowy ,

¢) nazgodny wniosek stron w innych nieprzewidzianych w umowie okolicznos$ciach.

X.
POSTANOWIENIA KONCOWE
1.Udzielajacy zaméwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu przed terminem skladania
ofert lub jego uniewaznienia oraz do przesunigcie terminu sktadania ofert i rozstrzygniecia ofert bez
podania przyczyn.
2. Udzielajagcy zaméwienie informuje o w/w okolicznosciach na stronie internetowej SP ZOZ w
Garwolinie .

XI.
SRODKI ODWOLAWCZE

1. W toku postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, do
czasu zakonczenia postgpowania, Oferent moze zlozy¢ do komisji umotywowany protest w
terminie 3 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

2. Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczen
opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, ze jest on oczywiscie
bezzasadny.

3. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 3 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej
odpowiedzi skladajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

4. Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

5. Informacj¢ o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza sie na stronie
internetowej SP ZOZ.

6. W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosé.

7. Oferentowi przystuguje prawo wniesienia odwotania dotyczacego rozstrzygniecia do Dyrektora
SP ZOZ w Garwolinie w terminie 3 dni od dnia ogloszenia rozstrzygniecia.

Zatwierdzam:

Dyrektor SP ZOZ

Garwolin, dnia 22 lipca 2026 r.







UMOWA
zawarta w dniu ..lipcu 2026r. w Garwolinic pomigdzy:

Samodzielnym Publicznych Zakladem Opieki Zdrowotnej w Garwolinie,
08-400 Garwolin, ul. Lubelska 50, zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy, XIV
Wydzial Gospodarczy, pod nr KRS 0000052483 , posiadajagcym NIP 826-17-76-028 oraz REGON
712353954,
reprezentowanym przez:
Dyrektora - Krzysztofa Jana Zochowskiego
zwanym dalej Udzielajacym zamowienia

........

zwanym dalej Przyjmujgcym zaméwienie

Umowa zostaje zawarta w wyniku postepowania konkursowego przeprowadzonego przez
Udzielajacego zamodwienia na podstawie art. 26, 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. 0
dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr z 2026 r. poz. 156 z p6zn. zm.)

§ 1.
1. Udzielajacy zamoéwienie zleca a Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do wykonywania
badan histopatologicznych i cytologicznych wymienionych w formularzu asortymentowo-cenowym
(oznaczenie rodzaju, ilosci, cen jednostkowych), stanowigcym zalacznik nr 1 do umowy.
2. Przedmiot umowy wykonywany bedzie na podstawie skierowania wystawionego przez
Udzielajgcego zamowienie , zawierajgcego jego pieczeé oraz pieczeé i podpis lekarza kierujacego.
3. Ryzyko wykonania badania zleconego przez nieuprawnionego lekarza na podstawie skierowania
zaopatrzonego w pieczg¢ SP ZOZ ponosi Udzielajacy zamdwienie.
4. Udzielajacy zamowienie zastrzega ze wartoS¢ umowy ktéra ma charakter szacunkowy
prognozowany na rok, moze sie zwickszy¢ gdy zwiekszy si¢ liczba badan z zachowaniem cen
jednostkowych zawartych w formularzu asortymentowo-cenowym.
5.Udzielajacy zamdwienie zastrzega sobie prawo zmniejszenia zakresu przedmiotu umowy w cz¢sci
dotyczacej ilosci w zaleznoéei od potrzeb Udzielajacego zamowienie i odpowiednio do warunkow
kontraktu zawartego z NFZ lub wskazan medycznych o maksymalnie 20 % bez prawa dochodzenia
roszczen z tego tytulu przez Przyjmujacego zaméwienie.

§ 2.

1. Przyjmujacy zaméwienie o$wiadcza, ze posiada wszelkie prawem wymagane kwalifikacje do
wykonywania badan , o ktérych mowa w § 1 niniejszej umowy.

2. Przyjmujagcy zamowienie oswiadcza, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej i
zobowigzuje si¢ do kontynuacji ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody
wyrzadzone przy wykonywaniu badan przez caly okres trwania umowy.

3. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ wykonywaé badania objete niniejsza umows z
zachowaniem najwyzszej starannosci zgodnie z aktualna wiedzg medyczna.

4. Przyjmujacy zamowienie ponosi pelna odpowiedzialno$¢ za wszelkie szkody poniesione przez
Udzielajacego zaméwienie i/lub przez pacjenta powstale na skutek nienalezytego wykonania
przez Udzielajgcego zamdwienie. $wiadczen objetych niniejsza umowa.

§3.

1. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje si¢ do wykonania  badan histopatologicznych i
cytologicznych zgodnie ze zlozona ofertg. Calkowita warto$¢ zaméwienia za wykonane
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badania w ciggu roku kalendarzowego wynosi @ ... 7zt (stownie:
..................................... zh) .

2. Przyjmujacy zam6wienie ponosi koszt transportu materialu badan do swojej siedziby oraz koszt
transportu wynikow do siedziby Udzielajagcego zamdéwienie.

3. Przyjmujacy zamOwienie zapewnia transport materialéw do badan samochodem
przystosowanym do transportu materiatu .

§ 4.

1.Przyjmujgcy zamOwienie zapewni Udzielajagcemu zaméwienie:

1) pojemniki do transportu materiatu tkankowego,

2) skrzynki do transportu preparatéw cytologicznych,

3) bloczki parafinowe

4) odbioér materiatu do badan .. razy w tygodniu w uméwione dni,

5) dostarczaé¢ wyniki badan do siedziby Udzielajgcego zamdéwienie w terminie do .... dni od

dnia odebrania materiatu do badan.

2. Udzielajgcy zamowienie zastrzega ze w sytuacjach wyjatkowych gdy wymaga tego dobro pacjenta
moze zleci¢ Wykonawcy dodatkowe badanie/a nie przewidziane w formularzu asortymentowo-
cenowym za dodatkowa odplatnoscig po $rednich cenach rynkowych.

§5.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do:
1. prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujacych w publicznych
zakladach opieki zdrowotnej.
2. prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej na zasadach obowiazujacych w publicznych
zaktadach opieki zdrowotnej,
3. zapewnienia ochrony danych osobowych pacjentéw zgodnie z ustawa o ochronie danych
osobowych oraz innymi przepisami
4. udostepnienie bezplatnego systemu informatycznego stuzacego do elektronicznej
rejestracji zlecen i podgladu wynikéw online

§ 6.
1.Zaplata naleznosci za wykonane badania w okresach miesigcznych zostanie dokonana w formie
przelewu na konto bankowe Przyjmujgcego zamowienie wskazane na fakturze.
2.Podstawa wyplaty wynagrodzenia stanowi¢ bedzie faktura wystawiona przez Przyjmujacego
zamoOwienie za dany miesigc kalendarzowy, obejmujgce warto$¢ i rodzaj wykonanych badan,
nazwisko kierujgcego , nazwisko i imie pacjenta. Podstawa uznania faktury bedzie potwierdzenie
wykonanych badan przez pracownika Dzialu Analiz i Rozliczen.
3. Za dzien dor¢czenia faktury ustrukturyzowanej wystawionej za posrednictwem Krajowego
Systemu e-Faktur (KSeF),uznaje si¢ dzien nadania jej numeru identyfikujacego w KSeF. Od tej daty
biegnie termin platnosci.
4. Wyptata wynagrodzenia w wysokosci i na zasadach ustalonych w ust.1 -3 dokonywana bedzie w
terminie 14 dni od daty otrzymania faktury przez Udzielajacego zaméwienie.
5. W przypadku zwloki Udzielajacego zamoéwienie w terminowej wyplacie wynagrodzenia
Przyjmujgcemu zamdéwienie przystugiwaé bedzie prawo dochodzenia odsetek ustawowych.

§7

Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do poddania kontroli w zakresie niniejszej umowy
wykonywanej przez Udzielajagcego zamdwienie oraz Narodowy Fundusz Zdrowia oraz inne
uprawnione organy i udostepnienia wszelkich danych i informacji niezb¢dnych do
przeprowadzenia kontroli oraz zapewni mozliwo$¢ przeprowadzenia kontroli przez ww. podmioty u
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podwykonawcow.

§8
Przy realizacji czynnosci objetych niniejsza umowsa Strony, poprzez swoich upowaznionych
przedstawicieli, uprawnione sg do kontaktowania si¢ z personelem zatrudnionym przez
Udzielajacego zamowienia i Przyjmujacego zamowienie dla potrzeb zwigzanych z realizacja
niniejszej umowy, w celu uzyskania informacji niezbednych do prawidlowego wykonania swiadczen
objetych niniejszg umowa.

§9

1. Z tytulu niniejszej umowy strony wobec 0sob trzecich ponosza odpowiedzialno$é solidarng.

2. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$é za szkody powstale z przyczyn lezacych po
jego stronie lub zawinione przez podwykonawcow, a w szczeg6lnosci wynikajacych z:

a. Niewykonania lub niewlasciwego wykonania badania,
b. Przedstawienia danych stanowiacych podstawe rozliczenia niezgodnie ze stanem faktycznym
¢. Braku realizacji zalecen pokontrolnych

3. Udzielajacy zaméwienia uprawniony jest do zadania pokrycia szkody spowodowanej
natozeniem przez Platnikow $wiadczen kar pieni¢znych lub obowigzkéw odszkodowawcezych, o
ktérych mowa w kontraktach zawartych z Platnikami $wiadczen a Udzielajagcym zaméwienia,
jezeli nalozenie tych kar lub obowigzku zaptaty odszkodowania bylo wynikiem niewlasciwego
wykonania przez Przyjmujacego zaméwienie zadan i obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej
umowy.

4. Udzielajacy zamowienia moze obcigzyé Przyjmujgcego zamowienie karami umownymi w
kwocie 50,00 zt za kazdy przypadek zwloki w wykonaniu §wiadczenia zdrowotnego w stosunku
do termindow okreslonych w § 4 ust. 1 pkt 41 5 niniejszej umowy.

5. Udzielajacy zaméwienia zastrzega sobie mozliwo$¢ potracenia kar umownych z faktur VAT
wystawianych przez Przyjmujacego zamdwienie. Naliczenie przez Udzielajgcego zamdwienia
kary umownej nastepuje przez sporzagdzenie noty ksiegowej wraz z pisemnym uzasadnieniem
oraz terminem zaplaty.

6. Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupehiajacego,
przewyzszajacego warto$¢ ustalonych kar umownych.

§ 10

1. W przypadku niemoznosci wykonania zleconego $wiadczenia zdrowotnego z
przyczyn lezacych po stronie Przyjmujagcego zamdwienie, jest on zobowigzany do
zorganizowania zastepczego wykonania §wiadczenia zdrowotnego i sfinansowania na wlasny
koszt i ryzyko.

2. W przypadku, w ktérym Przyjmujacy zamdéwienie nie wywigze si¢ z obowigzku wskazanego w
ust. 1, Udzielajacy zaméwienie uprawniony jest do zlecenia §wiadczenia innemu podmiotowi na
koszt i ryzyko Przyjmujacego zaméwienie.

§11.
1. Niniejsza Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 1.08. 2026 r. do dnia 31.07.2030 r.
z mozliwoscia jej przedtuzenia w formie aneksu.
2. Umowa moze ulec rozwigzaniu w wyniku o§wiadczenia Udzielajacego zaméwienia z
zachowaniem miesi¢cznego okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego
zaméwienie, a dotyczacych naruszen postanowien umowy po 3 krotnym wezwaniu do ich
zaprzestania a w szczeg6lnosci:



a. Ograniczenia dost¢pnosci badan, zawezenia ich zakresu lub ich niewlasciwej
ilosci 1 jakosci

b. Uzasadnionych skarg pacjentéw, jesli zwiazane sg one z naruszeniem postanowien
niniejszej umowy lub przepiséw prawa regulujacych zasady wykonywania
$wiadczen zdrowotnych

¢. Powtarzajacego sie nie dostarczania wynikdw badan w ustalonym w
ofercie terminie.

§13
1. Ceny jednostkowe za $wiadczone badania mogg by¢ waloryzowane nie cze$ciej niz raz w roku
kalendarzowym nie wiecej niz o wskaznik cen towaréw i uslug za rok poprzedni. Waloryzacja
nastepuje za zaakceptowany przez Udzielajacego zaméwienie wniosek zlozony przez Przyjmujgcego
zamOwienie poprzez aneks do umowy.
2. Pierwsza waloryzacja wynagrodzenia mozZe nastapié¢ po uplywie 12 m-cy od dnia zawarcia umowy.

§ 14
Strony dopuszczajg mozliwos$¢ zmiany niniejszej umowy w szczegolnosci w przypadkach:
a) przedtuzenia na dalszy czas oznaczony,
b) rozszerzenia zakresu przedmiotu umowy ,
¢) nazgodny wniosek stron w innych nieprzewidzianych w umowie okolicznosciach.

§15
Wszelkie zmiany umowy wymagaja dla swej wazno$ci zachowania formy pisemne;.

§ 16
W sprawach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy majg zastosowanie przepisy
kodeksu cywilnego i ustawy o dziatalnosci leczniczej .

§17
Wszelkie spory mogace wynikngé w zwiazku z wykonywaniem niniejszej Umowy Strony beda
staraly sie rozstrzygngé w sposéb polubowny, a w przypadku niemoznosci polubownego
rozstrzygniecia sporu - poddadza spér do rozstrzygnigcia sadowi powszechnemu wlasciwemu dla
siedziby Udzielajgcego zamowienie.

§18
Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednej dla kazdej ze stron.

PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIE




