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Zatgcznik nr 5 do SWKO
WZOR
UMOWA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE
NE e IGE / 2025
zawarta w Kielcach, dnia ................ 2025 roku pomiedzy:

Swietokrzyskim Centrum Onkologii Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej
w Kielcach z siedzibg w Kielcach przy ul. Artwiriskiego 3, 25-734 Kielce, wpisanym do
rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sadowego
prowadzonego przez Sad Rejonowy w Kielcach, X Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sadowego pod nr KRS: 0000004015 oraz zarejestrowanym w rejestrze podmiotéw
leczniczych prowadzonym przez Wojewode Swietokrzyskiego pod nr 000000014611

w imieniu ktérego dziata

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

zwanym w tresci umowy ,,Przyjmujacym Zaméwienie”.

Niniejsza umowa zostata zawarta w oparciu o art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.

o dziatalnosci leczniczej

§1

1. Udzielajacy Zamowienia zleca, a Przyjmujacy Zamoéwienie przyjmuje do wykonania
udzielanie $wiadczen zdrowotnych dla uczestnikow projektu ,Profilaktyka Swietokrzyskich
Pracownikéw” z zakresu konsultacji i porad genetycznych.

2. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych obejmuje:

1) ocene ankiet genetycznych i kwalifikacje do badania BRCA1 i BRCA2 oraz ocene
wynikow badan genetycznych i wydanie pisemnych zalecen lub

2) przeprowadzenie porady genetyczne;j.
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Ocena ankiet, wydawanie zalecen, a takze porady genetyczne prowadzone sa na rzecz
uczestnikéw projektu ,Profilaktyka Swietokrzyskich Pracownikéw”.

Strony uzgadniajg, ze Swiadczenia bedg wykonywane na podstawie dostarczonych
przez Udzielajagcego Zamowienia ankiet oraz dostarczanych wynikéw badan
genetycznych.

Swiadczenia beda udzielane w Poradni Genetycznej Udzielajacego Zaméwienia.

W wyniku oceny ankiety lekarz genetyk decyduje o kwalifikacji pacjenta do wykonania
badania genetycznego BRCA1 i BRCAZ2.

Ocena ankiety nastepuje nie pozniej niz do siedmiu dni kalendarzowych od dnia
przekazania ankiety personelowi medycznemu Przyjmujacego Zaméwienie.

Po dokonaniu analizy ankiet lekarz specjalista genetyki klinicznej wprowadza do
systemu Udzielajacego Zamowienia informacje czy dany uczestnik kwalifikuje sie do
wykonania badania genetycznego.

Po otrzymaniu wynikéw badania genetycznego (BRCA1 i BRCAZ2 lub w Kierunku
hipercholesterolemii lub w kierunku zakrzepicy) lekarz specjalista genetyki klinicznej
wydaje pisemne zalecania lub kieruje na porade genetyczna (w zalezno$ci od wyniku
badania).

Udzielajgcy Zamowienia ma prawo do uzyskania szczegétowych informacji na temat
wynikdéw oceny ankiety i przeprowadzonej konsultaciji.

Przyjmujacy Zamodwienie, oswiadcza, ze osoby odpowiedzialne za wykonanie Swiadczen
zdrowotnych zobowigzane beda do postepowania zgodnie z wytycznymi i instrukcjami
otrzymanymi od Udzielajgcego Zamodwienia.

Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzuje sie do $cistej wspodipracy z personelem
Udzielajgcego Zamowienia zaangazowanego do realizacji projektu oraz z personelem
Wojewddzkiego Osrodka Medycyny Pracy.

Miejsce realizacji $wiadczen, dni, godziny udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz
minimalna liczba os6b udzielajgcych swiadczenia jest wskazana w formularzu ofertowym
Przyjmujgcego Zamowienie, ktora to oferta stanowi integralng czesc umowy.

Personel medyczny udzielajgcy $wiadczenn prowadzi dokumentacje medyczng
w systemie udostepnionym na potrzeby realizacji projektu.

§2

Przyjmujacy Zamowienie o$wiadcza, ze spetnia wszystkie wymagania konieczne oraz
wymagania formalne, jakie sa okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
6.11.2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej.
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Przyjmujgcy Zaméwienie zobowiazuje sie wykonywaé przedmiot umowy z nalezyta
starannos$cig, zgodnie z zasadami aktualnej wiedzy i sztuki medycznej, zgodnie ze
standardami udzielania $wiadczen zdrowotnych w poszanowaniu intereséw
Udzielajagcego Zamowienia, a takze z poszanowaniem intereséw i praw pacjenta,
zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa oraz normami umozliwiajgcymi akredytacje
i certyfikacjg, umowami zawartymi przez Udzielajagcego Zamoéwienia oraz
postanowieniami niniejszej umowy.

Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do prowadzenia sprawozdawczosci
statystycznej okreslonej w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci
leczniczej.

Przyjmujgcy Zaméwienie dysponuje minimum dwoma lekarzami specjalistami z zakresu
genetyki klinicznej.

Przyjmujgcy Zamowienie, oéwiadcza, ze personel medyczny udzielajacy $wiadczen na
podstawie powyzszej umowy posiada wiedze i doswiadczenie umozliwiajace prawidtowe
wykonanie umowy, zgodnie z aktualng wiedzg medyczng i z poszanowaniem praw
pacjentéw.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do posiadania wszelkich dokumentéw lub
zaswiadczen wymaganych przepisami prawa powszechnie obowigzujacego do
swiadczenia ustug w zakresie wynikajacym z umowy.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie¢ poddaé kontroli przeprowadzonej przez
uprawnione organy zewnetrzne oraz instytucije finansujace $wiadczenia zdrowotne,
z ktorymi Udzielajgcy Zamoéwienia zawart stosowne umowy na warunkach w nich
okreslonych.

Udzielajacy Zamowienia zastrzega sobie prawo kontroli wykonywania przez
Przyjmujacego Zamoéwienie $wiadczenn pod wzgledem zgodnosci z obowigzujacymi
w tym zakresie normami prawa oraz prawidtowej realizacji niniejszej umowy.

W razie stwierdzenia w toku kontroli nieprawidtowosci, Udzielajacy Zaméwienia moze
wydac zalecenia pokontrolne zmierzajace do usuniecia stwierdzonych nieprawidtowosci
w wyznaczonych terminach.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowiazuje sie wykonac zalecenia pokontrolne w terminie

wskazanym w zaleceniach pokontrolnych.

§3

Przyjmujgcy Zamoéwienie os$wiadcza, ze posiada ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej obejmujgce szkody bedace nastepstwem udzielania $wiadczern zdrowotnych

albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania éwiadczen zdrowotnych, o ktérym



mowa w art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej, ktora to
polisa stanowi zatgcznik do niniejszej umowy.

Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazany jest do utrzymania waznego ubezpieczenia
i niezmniejszania jego zakresu oraz sumy ubezpieczenia przez caly okres
obowigzywania umowy.

Przyjmujgcy Zamowienie ponosi peing odpowiedzialno$¢ za wszelkie szkody
wyrzadzone Udzielajgcemu Zamowienie, jak rowniez za niewykonanie lub nienalezyte
wykonanie obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej umowy.

Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu Swiadczen w zakresie
udzielonego zamowienia ponosza solidarnie Udzielajgcy Zamowienia i Przyjmujacy
Zamoéwienie.

§4

. Z tytutu udzielenia $wiadczen okreslonych niniejsza Umowa, Udzielajgcy Zamowienia

zobowigzuje sie zaptacié¢ Przyjmujacemu Zaméwienie wynagrodzenie w wysokosci:

j | S R—— zt brutto (stownie: ................ ) za wykonanie jednej porady genetycznej,

2) vruremnnas zt brutto miesigecznie ryczattowo (stownie: ..................... ) za ocene ankiet
dotyczgcych badania genetycznego BRCA1 i BRCAZ2 oraz za wydawanie zalecen na
podstawie wyniku badania genetycznego (BRCA1 i BRCA2 Ilub w kierunku
hipercholesterolemii lub w kierunku zakrzepicy).

Wynagrodzenie okreslone w ust. 1 pkt 1) — pkt 2) niniejszego paragrafu obejmuje

wszelkie koszty niezbedne do nalezytej realizacji umowy, jak réwniez inne koszty

zwigzane z kompleksowg realizacjg ustugi niezbedne do zapewnienia nalezytego jej
wykonania.

. Za wykonane $wiadczenia okreslone w § 4 ust. 1 pkt 1) niniejszej umowy

Przyjmujgcemu Zamowienie przystuguje wynagrodzenie w oparciu o cene jednostkowa

wykonanej porady genetyczne;.

. Za wykonane $wiadczenia okreslone w § 4 ust. 1 pkt 2) niniejszej umowy

Przyjmujgcemu Zamowienie przystuguje wynagrodzenie miesieczne ryczattowe.

Podstawg rozliczenia jest wykaz ocenionych ankiet, wykaz wydanych zalecen oraz

wykonanych porad genetycznych, bedacych zatgcznikiem do faktury.

Informacja o ktérej mowa w § 4 ust. 5 niniejszej umowy musi by¢ odpowiednio

zabezpieczona (z punktu widzenia ochrony danych osobowych) i zawiera¢ wykaz

wykonanych $wiadczen, date wykonania $wiadczen oraz dane umozliwiajace
identyfikacje pacjenta np. ID pacjenta.

. Zaptata wynagrodzenia za udzielone $wiadczenia nastepowal bedzie miesigcznie,

przelewem na wskazany przez Przyjmujacego Zamowienie rachunek bankowy



wterminie do 30 dni od daty doreczenia faktury Udzielajgcemu Zamowienia
z zastrzezeniem ust. 8.

8. W przypadku czasowego braku $rodkéw finansowych na koncie Projektu wynagrodzenie
zostanie zaptacone niezwtocznie po otrzymaniu $rodkow.

9. Przyjmujgcy Zamoéwienie poza ptatnoscig okreslong w § 4 ust. 1 - ust. 2 pozostate
zobowigzania wykonuje na wiasny koszt i ryzyko.

10. Wskazane zapotrzebowanie w SKWO ma charakter szacunkowy, a Przyjmujacemu
Zamowienie nie przystugujg roszczenia z tytutu wykonania mniejszej lub wiekszej liczby
$wiadczen.

11. Przyjmujgcy Zamowienie nie moze bez zgody podmiotu, ktéry utworzyt Swietokrzyskie
Centrum Onkologii SPZOZ dokonac jakiejkolwiek czynnoséci prawnej majacej na celu
zmiang wierzyciela Swietokrzyskiego Centrum Onkologii SPZOZ — art. 54 ust. 5 i 6
ustawy z dnia 15.04.2011 r., o dziatalno$ci lecznicze;j.

§5

1. Strony oswiadczajg, ze dokumentacja medyczna, w tym wszelkie dane osobowe,
podlegajg ochronie zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa, w szczegdlnosci
postanowieniami rozporzadzen w sprawie zasad prowadzenia i rodzajow dokumentacii
medycznej oraz Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
zdnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0soéb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzadzenie o ochronie danych).

2. Strony os$wiadczajg, ze zarébwno dokumentacja, jak i dane osobowe beda podlegaty
wszelkim rygorom co do zasad ich przechowywania, w szczegélnosci rygorom ich

udostepniania.

3. Strony zawierajg umowe powierzenia danych osobowych stanowigca zatacznik nr 1 do
umowy.

§6

Niniejsza umowa zostaje zawarta na czas okre$lony od dnia 01.07.2025 r. do dnia
31.12.2026 r.

§7

1. Strony zastrzegajg sobie prawo do rozwigzania Umowy z zachowaniem miesiecznego
okresu wypowiedzenia na koniec miesigca kalendarzowego w przypadku:



1) wystapienie  okolicznosci  uniemozliwiajgcych  Przyjmujgcemu  Zmoéwienie/
Udzielajacemu Zaméwienia wykonanie postanowiern Umowy,

2) stwierdzenia niewlasciwego wykonania Umowy przez druga strone,

3) nieprzestrzegania ustalonych terminéw udzielania $wiadczen przez Przyjmujgcego
Zamowienie.

. W razie razacego naruszenia warunkdw umowy przez ktérgkolwiek ze stron po

uprzednim pisemnym wezwaniu do usuniecia powyzszego stanu z zakresleniem terminu

ostatecznego, druga strona moze rozwigza¢é umowe bez =zachowania okresu
wypowiedzenia.

§8

Strony ustanawiajg swoich przedstawicieli do realizacji niniejszej umowy w osobach
Przyjmujacy Zaméwienie -
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Wyznaczeni przedstawiciele stron majg upowaznienie do podejmowania wszelkich
ustalen zmierzajgcych do prawidtowej realizacji umowy.

§9

. Zmiana postanowien niniejszej umowy wymaga formy pisemnej w postaci aneksu pod
rygorem niewaznosci.

Strony sg zobowigzane do zachowania w $cistej tajemnicy wszelkich postanowien
niniejszej umowy.

. Wszelkie spory wynikte na tle wykonywania niniejszej umowy rozstrzyga¢ bedzie sad
witasciwy dla siedziby Udzielajgcego Zamowienie.

. W sprawach nieuregulowanych maja zastosowanie przepisy powszechnie
obowigzujgcego prawa.

Umowe sporzgdzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze Stron.

Podpisy Stron
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