
UMOWA Nr ____________________(projekt) 

Zawarta w dniu ______________ roku w Tczewie pomiędzy : 

Szpitale Tczewskie Spółka Akcyjna, wpisana do Krajowego Rejestru Sądowego w 

Sądzie Rejonowym w Gdańsku, VII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru 

Sądowego, Nr KRS 0000386185, NIP 593-25-26-795, REGON 220620689, Kapitał 

Zakładowy – 25.122.350,00 zł. wpłacony w całości, BDO:000038394 

UL. 30-go STYCZNIA 57/58, 83-110 TCZEW, zwana w dalszej treści umowy 

„UDZIELAJĄCYM ZAMÓWIENIE”, reprezentowanym przez: 

1) Pana Macieja Bielińskiego – Prezesa Zarządu 

a 

_______________________________________________ 

_______________________________________________ 

_______________________________________________, zwana w dalszej części Umowy 

„WYKONAWCĄ” LUB „”PRZYJMUJĄCYM ZAMÓWIENIE”, reprezentowanym 

przez : 

1) _____________________________________________ 

 

w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert zgodnie z art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15 

kwietnia 2011r. o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. 2023, poz. 991 z późn. zm.). Wykonawca 

został wybrany w wyniku konkursu ofert na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez 

podmioty lecznicze określone w art. 26 ust.1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności 

leczniczej (t.j. Dz. U. 2023, poz. 991 z późn. zm.) na udzielanie świadczeń zdrowotnych  

w zakresie badań tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego u pacjentów Szpitali 

Tczewskich S.A. wraz z opisem badań oraz wraz z najmem pomieszczeń przeznaczonych  

do wykonywania ww. badań, zgodnie ze złożoną przez Wykonawcę ofertą stanowiącą 

integralną część niniejszej umowy, z uwzględnieniem postanowień: 

- Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych (t.j. Dz. U. z 2024, poz. 146 z późn. zm.) 

- Zarządzenia nr 11/2024, Zarządu Szpitali Tczewskich Spółki Akcyjnej z dnia 03-06-2024r.  

w sprawie udzielenia zamówienia na świadczenie usług zdrowotnych obejmujących badania 

tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego u pacjentów Szpitali Tczewskich S.A. 

wraz z opisem badań oraz wraz z najmem pomieszczeń przeznaczonych do wykonywania 

ww. badań, 

 

o następującej treści:  

 

§ 1 

Przedmiot umowy 

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie świadczeń zdrowotnych w zakresie tomografii 

komputerowej i rezonansu magnetycznego, wraz z opisami badań u pacjentów Szpitali 

Tczewskich S.A., wraz z najmem pomieszczeń przeznaczonych do wykonywania ww. badań 

na rzecz Udzielającego Zamówienia, zgodnie z Załącznikiem nr 1 do niniejszej umowy i 

umową dotyczącą najmu pomieszczeń, stanowiącą Załącznik nr 4 do niniejszej umowy. 

Załącznik nr 1 do niniejszej umowy jest jednocześnie uzupełnieniem jej zapisów, w kwestiach 

nie zawartych w niniejszej umowie, a zawartych w załączniku nr 1 do umowy, w 

szczególności w Szczegółowych Warunkach Konkursu Ofert i uzupełnienie to także stanowi 

przedmiot umowy. 

 



2. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie badań 

tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego u pacjentów Szpitali Tczewskich S.A 

(Udzielającego Zamówienia), ujętych w Załączniku nr 1 do umowy, na podstawie 

indywidualnych skierowań (zleceń) na badania, których wzór określi Wykonawca, 

niezwłocznie po otrzymaniu zlecenia. 

 

3. Realizacja każdego zlecenia na badanie ma charakter odrębnego zobowiązania. Dotyczy to 

w szczególności postanowień o odstąpieniu od umowy oraz postanowień dotyczących 

naliczania kar umownych. 

 

4. Udzielający Zamówienia zastrzega sobie prawo zlecania badań w ilościach uzależnionych 

od rzeczywistych potrzeb Udzielającego Zamówienia, co nie wymaga podania przyczyn. 

Zamówienie badań w mniejszej ilości niż to wynika z ilości badań wskazanych w Załączniku 

nr 1 do umowy, nie powoduje po stronie Udzielającego Zamówienia powstania obowiązku 

zapłaty kar umownych i innych odszkodowań określonych przepisami powszechnie 

obowiązującymi. Udzielający Zamówienia zastrzega sobie prawo do dokonywania przesunięć 

pomiędzy poszczególnymi pozycjami z wyceną i rodzajem badań Załącznika nr 1 do umowy 

(tzw. „przesunięcie asortymentowe”), aż do czasu wykorzystania wartości, na którą została 

sporządzona umowa, wskazanej w Załączniku nr 1 do umowy lub zakończenia czasu jej 

obowiązywania. 

 

§ 2 

Obowiązki Wykonawcy 

1.1. Wykonawca oświadcza, że badania stanowiące przedmiot umowy będą wykonywane 

przez osoby o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach zawodowych przewidzianych  

w obowiązujących przepisach, w tym określone wymaganiami umów z NFZ, zgodnie  

z zasadami wiedzy medycznej, przy użyciu własnych urządzeń i sprzętu spełniających 

wymagania określone w odrębnych przepisach, w tym standardów i wymagań określonych 

przez NFZ oraz przy poszanowaniu praw pacjenta, w pomieszczeniach wynajmowanych od 

Udzielającego Zamówienia w Tczewie, przy ulicy 30-go Stycznia 57/58, jak i innych 

wskazanych lokalizacjach przez Wykonawcę w jego ofercie, o ile takie posiada (jeśli 

dotyczy).  

 

1.2. Przyjmujący zamówienie (Wykonawca) wykonywać będzie wszystkie świadczenia 

medyczne wymienione w Załączniku  nr 1 do niniejszej umowy, zgodnie z postanowieniami 

niniejszej umowy oraz zgodnie z wymaganiami zawartymi w aktualnie obowiązujących 

przepisach prawa w zakresie przedmiotu niniejszej umowy, w szczególności zgodnie z: 

- rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajów, zakresu  

i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, 

- ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r.  o działalności leczniczej, 

- ustawie z dnia 27 sierpnia 2004r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych. 

 

1.3. Wszelkie koszty związane z zabezpieczeniem wykonania badań poza siedzibą 

Udzielającego Zamówienia, obciążają w całości Wykonawcę. Wykonanie badań poza 

siedzibą Udzielającego Zamówienia, musi być uzgodnione z Udzielającym Zamówienie  

i będzie wykonywane sporadycznie, w nagłych sytuacjach, o ile wykonanie danego badania 

nie będzie możliwe w lokalizacji Udzielającego Zamówienie. 

 



2. Wykonawca gwarantuje jakość i terminowość wykonywania badań będących przedmiotem 

niniejszej umowy. 

 

3. Wykonawca udziela świadczeń samodzielnie, bez zlecania ich w części lub całości 

podwykonawcom, za wyjątkiem personelu medycznego świadczącego usługi w ramach 

jednoosobowej działalności gospodarczej. Dopuszcza się wykonanie procedur scyntygrafii  

w innym podmiocie. Wykonawca udziela świadczeń własnym sprzętem (lub sprzętem do 

którego posiada stosowny tytuł prawny) i ponosi wszelkie koszty związane z jego 

funkcjonowaniem np. koszty napraw i przeglądów, wniesienia i wyniesienia po zakończeniu 

realizacji niniejszej umowy, koszty odpowiednich materiałów niezbędnych do prawidłowego 

wykonania badań i asortymentu wymiennego wielorazowego i jednorazowego użytku. 

Zlecenie wykonywania świadczeń podmiotom trzecim może mieć miejsce jedynie w 

sytuacjach epidemii i innych zdarzeń losowych, gdy nie ma innej możliwości zachowania 

ciągłości i terminowości wykonywania badań przez Wykonawcę, a okoliczność ta została 

uzgodniona z Udzielającym Zamówienia. Wykonywanie badań przez podmioty trzecie 

dopuszczalne jest tylko w sytuacji posiadania przez te podmioty stosownych uprawnień, 

wiedzy i kadry upoważniających do wykonywania określonych badań zgodnie z przepisami 

prawa i wytycznymi NFZ także odpowiednich norm jakościowych. Wykonawca za działania  

i zaniechania podmiotów trzecich ponosi odpowiedzialność jak za działania własne. 

Wykonawca także ponosi koszty badań wykonanych przez podmioty trzecie. 

 

4. Wykonawca zapewnia ciągłość świadczeń przez 24h na dobę, 7 dni w tygodniu, 

niezależnie od urlopów, absencji chorobowej i nieobecności z innych powodów jego 

personelu, bez naruszania warunków zawartej umowy. 

 

5. Wykonawca zapewnia niezmienność cen jednostkowych badań przez cały okres trwania 

umowy, z zastrzeżeniem przypadków opisanych w niniejszej umowie. Strony dopuszczają 

możliwość zmiany cen umownych wyłącznie w przypadkach wynikających ze zmiany 

przepisów prawa. Zmiana cen zawsze jest możliwa jedynie na korzyść Udzielającego 

Zamówienia. 

 

6. Wykonawcę obowiązują zasady poufności odnośnie wyników badań i danych osobowych 

Pacjentów.  

 

7. Wykonawca uprawniony jest do uzyskania i przetwarzania danych osobowych w zakresie 

takim, jakim uprawniony do ich uzyskania i przetwarzania jest Udzielający Zamówienia 

wyłączenie wówczas, gdy uzyskanie danych osobowych jest niezbędne w celu wykonywania 

obowiązków na rzecz Udzielającego Zamówienia wynikających z niniejszej umowy.  

 

8. Wykonawca oświadcza, że dostęp do danych osobowych mają wyłącznie pracownicy 

Wykonawcy, którym nadano imienne upoważnienia do przetwarzania danych osobowych. 

Upoważnienia mogą być ważne tylko do dnia odwołania lub ustania zatrudnienia, nie dłużej 

jednak niż do końca obowiązywania niniejszej umowy. Wykonawca jest zobligowany 

przedstawić upoważnienia wystawione swoim pracownikom na każde żądanie Udzielającego 

Zamówienia. 

 

9. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy danych osobowych z którymi 

zapoznał się przy realizacji umowy, również po wygaśnięciu umowy. 

 



10. Wykonawca wykonując zakres prac określonych w niniejszej umowie, zobowiązuje się do 

przestrzegania przepisów ustawy ochronie danych osobowych oraz procedur określonych  

w tym zakresie przez administratora danych, o ile nie stoją one w sprzeczności z aktualnie 

obowiązującym prawem. 

 

11. Wykonawca zobowiązuje się do przetwarzania danych osobowych zgodnie z przepisami 

Ustawy i wyłącznie w celu realizacji Umowy. Zakres powierzenia przetwarzania danych 

osobowych został określony odrębną umową - Umowa Powierzenia Przetwarzania Danych 

Osobowych, stanowiącą integralną część niniejszej umowy (załącznik nr 3), która dla tej 

umowy jest UMOWĄ GŁÓWNĄ.   

 

12. Wykonawca nie może, bez pisemnej zgody Udzielającego Zamówienia dokonywać 

dalszego powierzenia przetwarzania danych osobowych podmiotom trzecim, za wyjątkiem 

podmiotów o których mowa w zapisach niniejszej umowy.  

Wykonawca za działania i zaniechania podmiotów trzecich, którym powierzył dalsze 

przetwarzanie danych osobowych odpowiada jak za działania własne. 

 

13. W przypadku naruszenia przez Wykonawcę przepisów Ustawy oraz w przypadku 

naruszenia postanowień niniejszej umowy odnoszących się do przetwarzania danych 

osobowych, a w szczególności ust.14, poniżej, w następstwie czego Udzielający Zamówienia 

jako administrator danych osobowych zostanie zobowiązany na podstawie prawomocnego 

orzeczenia sądu lub innego dokumentu jak np. ostateczna decyzja do zapłaty odszkodowania 

lub zostanie ukarany na podstawie przepisów Ustawy karą grzywny, Wykonawca 

zobowiązuje się z góry, na wezwanie Udzielającego Zamówienia pokryć w całości poniesione 

z tego tytułu przez Udzielającego Zamówienia szkody. Niezależnie od powyższego 

Wykonawca zobowiązuje się do wstąpienia do postępowanie w charakterze strony i do 

zwolnienia Udzielającego Zamówienia od wszelkich zobowiązań. 

 

14. Wykonawca zobowiązuje się w szczególności do: 

1) Prowadzenia dokumentacji medycznej związanej z udzielanymi świadczeniami; 

2) Przechowywania dokumentacji przez czas określony w przepisach powszechnie 

obowiązujących;  

3) Poddania się kontroli Udzielającego Zamówienia w zakresie wykonywania postanowień 

niniejszej umowy; 

4) Poddania się kontroli NFZ w zakresie spełnienia wymagań dotyczących świadczeń 

zdrowotnych, określonych w regulaminach i dokumentach NFZ, jak również  

w obowiązujących przepisach prawa; 

5) Zarejestrowania się na Portalu Potencjału, prowadzonym na stronie internetowej NFZ jako 

podwykonawca Udzielającego Zamówienia; 

6) Posiadania opłaconej umowy (polisa) ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej na 

kwotę określoną w Par 3, ust. 1, pkt 1 lub pkt 2 Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 29 

kwietnia 2019r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej 

podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2019r., poz. 866), która obejmuje 

szkody będące następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem 

zaniechania udzielania świadczeń zdrowotnych, obejmującą cały okres realizacji umowy, 

zgodnie z wymogami określonymi w aktualnie obowiązujących przepisach prawa i w 

przypadku upływu ważności polisy przedstawiania na żądanie Udzielającego Zamówienia 

aktualnego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej z zastrzeżeniem, iż Udzielający 

Zamówienie dopuszcza posiadanie przez Wykonawcę kilku umów, pod warunkiem iż musi 

być zachowany wymóg ciągłości okresu ubezpieczenia. 



 

 

15. Wykonawca oświadcza, że będzie: 

a) przestrzegać przepisów oraz zasad Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz przestrzegać 

wymagań prawnych w zakresie podpisanej z Udzielającym Zamówienie umowy, a także 

obowiązujących u Udzielającego Zamówienie regulaminów i zarządzeń wewnętrznych 

przedstawionych Wykonawcy. Pracownicy Wykonawcy muszą przejść instruktaż 

stanowiskowy z zakresu BHP, przeprowadzony przez kierownictwo firmy Wykonawcy, 

b) rejestrować wypadki przy pracy, choroby zawodowe i zdarzenia potencjalnie wypadkowe 

wśród swoich pracowników pracujących na terenie Udzielającego Zamówienie,   

c) wyposażać swoich pracowników w środki bezpieczeństwa, w szczególności  

w odpowiednią odzież roboczą, dostosowaną do rodzaju wykonywanych czynności, 

d) organizować pracę swoich pracowników w sposób spełniający zasady bezpieczeństwa  

i higieny pracy. Pojazdy, maszyny i inne urządzenia używane przez firmę zewnętrzną nie 

mogą stwarzać zagrożenia dla żadnego z pracowników. Pracownicy Wykonawcy obsługujący 

pojazdy mechaniczne muszą posiadać stosowane uprawnienia w tym zakresie, 

e) powiadamiać swoich pracowników o możliwych zagrożeniach związanych  

z wykonywaniem przez nich prac, 

f) powiadamiać Specjalistę ds. BHP u Udzielającego Zamówienie o zaistniałych wypadkach 

przy pracy, a w sytuacjach awaryjnych, zagrożenia życia lub zdrowia pracowników, stosować 

się do poleceń wydawanych przez Koordynatora BHP lub Specjalistę ds. BHP Udzielającego 

Zamówienie,  

g) przeprowadzać szkolenie wśród podległych pracowników wykonujących usługę w zakresie 

obowiązującej w firmie polityki bezpieczeństwa i higieny pracy, 

h) umożliwiać Specjaliście ds. BHP Udzielającego Zamówienie kontrolę postępowania na 

zgodność z przyjętymi zasadami BHP, 

i) dbać, aby pracownicy Wykonawcy wykonujący pracę na terenie Udzielającego 

Zamówienie posiadali aktualnie badania zdrowotne i szkolenia BHP, 

j) dbać, aby wszystkie materiały i surowce stosowane, używane w czasie wykonywania pracy 

były tak ułożone i zabezpieczone, żeby nie stwarzały zagrożenia dla ludzi, 

k) zmniejszać dla otoczenia uciążliwość swojej działalności, a w przypadku stosowania  

w procesie pracy substancji niebezpiecznych lub szkodliwych pisemnie powiadomić służbę 

BHP Udzielającego Zamówienie,   

l) zabierać z terenów Udzielającego Zamówienie wszelkie odpady powstałe w czasie 

realizacji umowy,  

m) przestrzegać zakazu wwożenia na teren Udzielającego Zamówienie jakichkolwiek 

odpadów, 

n) przestrzegać zakazu składowania jakichkolwiek substancji mogących zanieczyścić 

powietrze atmosferyczne, wodę, glebę, a w przypadku gdy substancje te służą do 

wykonywania usług dla firmy szczegóły ich składowania i stosowania należy uzgodnić  

z Kierownikiem Działu Technicznego u Udzielającego Zamówienie, 

o) przestrzegać zakazu mycia pojazdów na terenie Udzielającego Zamówienie, 

p) przestrzegać zakazu spalania odpadów na terenie Udzielającego Zamówienie, 

r) przestrzegać zakazu wylewania jakichkolwiek substancji niebezpiecznych do gleby lub 

kanalizacji na terenie Udzielającego Zamówienie. 

 

Wykonawca oświadcza, że zapoznał się z Ogólną Klauzulą Informacyjną stanowiącą 

załącznik nr 2 do niniejszej Umowy i wyraża zgodę na przetwarzanie jego danych osobowych 

w zakresie niezbędnym do realizacji przedmiotu niniejszej umowy. 

 



16. Wykonawca akceptuje fakt, iż Udzielający Zamówienie posiada i stosuje wewnętrzne 

procedury zatwierdzania i monitorowania dostawców (ocena dostawców). Udzielający 

Zamówienie ocenia dostawców metodą punktową w systemie 0-1 wg następujących 

kryteriów: jakość, sposób postępowania z reklamacjami, terminowość dostaw, warunki 

płatności i komunikacja z dostawcą. Wykonawca, na życzenie, ma prawo wglądu do 

instrukcji postępowania w ww. zakresie funkcjonującej u Udzielającego Zamówienia. Ocena 

dostawców, o której mowa, może w przypadku oceny negatywnej, skutkować rozwiązaniem 

niniejszej umowy z wyłącznej winy Wykonawcy, do czego Wykonawca nie wnosi zastrzeżeń.  

 

17. Wykonawca akceptuje fakt, iż pomieszczenia, w których będzie wykonywał przedmiot 

niniejszej umowy znajdują się w budynku Szpitala, a tym samym będzie zobligowany do 

przestrzegania zasad i ładu panującego w Szpitalu. Wykonawca ponadto zobowiązuje się do 

udostępnienia ciągu komunikacyjnego – korytarza, całodobowo dla celów prowadzonej 

działalności Udzielającego Zamówienia (przejazd wózków, noszy z pacjentami itp.). 

 

18. Zasady najmu pomieszczeń niezbędnych do wykonywania przedmiotu niniejszej umowy, 

w tym dane techniczne i czynsz najmu określa odrębna umowa najmu. Umowa najmu,  

o której mowa, stanowi integralną część niniejszej umowy (załącznik nr 4) i podlega 

automatycznemu rozwiązaniu min. w terminie rozwiązania umowy niniejszej, bez względu na 

przyczynę. 

 

19. Wykonawca będzie wykonywał badania objęte niniejszą umową przy użyciu własnego 

sprzętu i/lub sprzętu niestanowiącego własności Wykonawcy do którego przysługuje mu 

odpowiedni tytuł prawny np. umowa leasingu. 

 

20. Strony będą współpracować przy sporządzeniu regulaminu lub procedury lub instrukcji 

zasad udzielania „pierwszej pomocy” dla Pacjentów w ramach interwencji po podaniu środka 

kontrastowego oraz w innych naglących stanach medycznych – inicjatorem powstania 

dokumentów będzie Wykonawca. 

 

§ 3 

Sposób i termin realizacji 

1. Udzielający Zamówienia przekazywać będzie Wykonawcy indywidualne skierowanie 

(zlecenie) na realizację badań, a Wykonawca wyniki badań do Udzielającego Zamówienia 

drogą elektroniczną w systemie informatycznym Udzielającego Zamówienie lub zgodnie z 

przepisami ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informatyzacji w ochronie zdrowia 

(t.j. Dz.U. z 2022r., poz. 1555, z późn. zm.) o ile Wykonawca nie dostosował swojego 

systemu informatycznego do prowadzenia dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej 

(Udzielający Zamówienia wymaga, aby integracja z jego systemem nastąpiła nie później niż 

do 31-12-2024r. – zgodnie z zapisem ust. 1.1., poniżej), wówczas Udzielający Zamówienia 

dopuszcza przekazywanie zlecania na realizację badań w postaci papierowej, opatrzonego 

pieczątką i podpisem lekarza. 

Wykonawca będzie przekazywał wyniki badań bezpośrednio odpowiedniemu personelowi 

Udzielającego Zamówienia.  

 

1.1. W ramach zamówienia Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany wykonać integrację 

swojego systemu informatycznego oprogramowania diagnostycznego z systemem 

informatycznym RIS/HIS Udzielającego Zamówienie tj. AMMS+ firmy Asseco Poland S.A.,  

systemu DagoStore PACS w oparciu o komunikację w standardzie DICOM i HL7,  

z uwzględnieniem poniższych uwag: 



  

a)    integracja powinna umożliwiać przyjmowanie zleceń wygenerowanych na badania  

w systemie RIS/HIS Udzielającego Zamówienie oraz zwrotne odsyłanie wyników tych badań 

w formacie HL7 umożliwiającym prawidłowe ich przetworzenie i zapis w bazie danych 

RIS/HIS. Integracja musi obejmować wszystkie badania wykonywane przez Przyjmującego 

Zamówienie zlecone przez Udzielającego Zamówienie. System musi bezwzględnie 

umożliwiać stworzenie nowego zlecenia, aktualizację danych zlecenia, odczytanie wyniku  

i aktualizację wyniku.  

  

b)    Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany wraz z wynikiem odesłać do systemu PACS 

Udzielającego Zamówienie obrazy wykonane podczas badania. 

  

c)    fizyczna integracja systemów musi odbywać się w sposób bezpieczny poza siecią Internet 

w budynku Udzielającego Zamówienie. 

 

d) Udzielający zamówienie przewiduje częściowy podział kosztów integracji systemu w 

poniższy sposób: 

- Wykonawca pokrywa koszty integracji po stronie Wykonawcy, 

- Udzielający Zamówienie pokryje koszty zakupu licencji systemu HIS na potrzeby integracji  

oraz poniesie koszty prac konfiguracji systemu po stronie HIS Asseco Poland S.A., 

- Wykonawca pokrywa całkowity koszt licencji PACS systemu DagoStore PACS,  producent 

Dagosys M. Pichola R. Klimek S.C, ul. Suwalska 25/27, 93-176 Łódź. 

 

2. Wykonawca obowiązany jest dostarczać informację o wyniku niezwłocznie po jego 

wykonaniu, zaś odbiór wyniku będzie dokonywany przez Udzielającego Zamówienia zgodnie 

z postanowieniami ust. 1.  

 

3. Strony zgodnie ustalają, że badania z zakresu tomografii komputerowej i rezonansu 

magnetycznego będą wykonywane we wszystkie dni tygodnia, przez 24 godziny na dobę, 

przez 365 dni w roku, w czasie podanym w załączniku nr 1 do niniejszej umowy. 

 

4. Wykonawca zobowiązany jest do sporządzenia wyniku badania niezwłocznie (bez zbędnej 

zwłoki) po zakończeniu badania, chyba, że strony postanowią inaczej. 

 

5. W razie zajścia okoliczności uniemożliwiających wykonanie badania przez Wykonawcę 

zgodnie z postanowieniami niniejszej umowy, w szczególności z powodu awarii, Wykonawca 

niezwłocznie telefonicznie poinformuje Udzielającego Zamówienia. W przypadku 

wystąpienia awarii u Przyjmującego Zamówienie zabezpieczy on na własny koszt wykonanie 

badań objętych umową, z zastrzeżeniem dostarczenia wyniku badania do 2 godzin później 

ponad czas określony dla trybu zwykłego (nie dłużej niż do 24h od wykonania badania) 

wykonania danego badania. Zapisy par. 2, ust. 1 umowy stosuje się odpowiednio. Transport 

Pacjenta w takim przypadku odbywać się będzie środkami Udzielającego Zamówienie do 

miejsca wskazanego przez Wykonawcę, a Wykonawca poniesie koszty także transportu. 

 

6. Strony dopuszczają możliwość wprowadzenia zmian do zawartej umowy w zakresie 

koniecznym do dostosowania treści umowy do szczegółowych wymagań nałożonych przez 

Narodowy Fundusz Zdrowia na świadczeniodawców w zakresie udzielania świadczeń 

objętych niniejszą umową w przypadku zmodyfikowania takich wymagań przez Narodowy 

Fundusz Zdrowia w czasie trwania niniejszej umowy. Postanowienia zdania poprzedniego 

stosuje się odpowiednio w razie zmiany właściwych przepisów prawa powszechnego. Zmiany 



zostaną wprowadzone w formie aneksu do umowy podpisanego przez obie strony. Strony nie 

mogą odmówić podpisania aneksu jeśli zmiana wynika wprost ze zmiany przepisów 

prawnych lub wymagań NFZ. 

 

7. Udzielający zamówienie dopuszcza wykonywanie niektórych czynności leczniczych przez 

lekarzy za pomocą systemów teleinformatycznych w sposób spełniający wymogi 

Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 kwietnia 2019 r. w sprawie standardów 

organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej 

wykonywanej za pośrednictwem systemów teleinformatycznych oraz Zarządzeń Prezesa NFZ 

dopuszczających udzielanie świadczeń w zakresie badania tomografii komputerowej (TK)  

i rezonansu magnetycznego (RM) także za pośrednictwem systemów teleinformatycznych lub 

systemów łączności? 

 

§ 4 

Wynagrodzenie 

1. Całkowita wartość przedmiotu umowy określonego w § 1 wynosi brutto: _________PLN 

(słownie: ________________________________________________________________). 

Obowiązujące stawki za poszczególne badania zostały zawarte w ofercie Wykonawcy, 

stanowiącej załącznik nr 1 do niniejszej umowy. Cena za poszczególne badania będzie 

automatycznie zwiększać się po upływie każdych 12 pełnych miesięcy o stawki wskazane w 

ofercie Wykonawcy.  

Dodatkowa waloryzacja cen będzie możliwa na wniosek Wykonawcy, po upływie 

pełnych 12 miesięcy kalendarzowych (styczeń – grudzień), w lutym roku następującego 

po tym okresie, jeśli procent waloryzacji cen za dany rok kalendarzowy przekroczy 

7,5%. – o wartość ponad 7,5% 

 

2. Rozliczenie za wykonane badania dokonywane będzie na podstawie prawidłowo 

wystawionej faktury w cyklu miesięcznym (miesiąc kalendarzowy). Integralną częścią każdej 

wystawionej przez Wykonawcę faktury jest specyfikacja/wykaz wykonanych badań (zleceń) 

w danym miesiącu, z podziałem na komórki organizacyjne (oddziały), zawierający imiona i 

nazwiska pacjentów, których dane badanie dotyczy. Ustalenie wynagrodzenia Wykonawcy 

następuje bowiem w drodze przemnożenia ilości usług (badań) przez stawki jednostkowe, 

obowiązujące za jedno badanie. Wykonawca jest zobowiązany dostarczyć powyższy wykaz 

Udzielającemu zamówienie, w wersji papierowej i elektronicznej w formacie *excell, na 

adres: muntowska.krystyna@szpitaletczewskiesa.pl 

 

3. Udzielający Zamówienia zobowiązuje się do zapłaty Wykonawcy należności w terminie do 

60 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury, przelewem na rachunek 

bankowy Wykonawcy wskazany w fakturze. Za datę zapłaty przyjmuje się datę obciążenia 

rachunku Udzielającego Zamówienia. 

 

4. Wykonawcy przysługuje prawo naliczenia odsetek w wysokości ustawowej, w przypadku 

gdy Udzielający Zamówienie zapłaci za fakturę, o której mowa w ust. 3 powyżej, po terminie 

określonym na tej fakturze, ustalonym zgodnie z zapisami niniejszej umowy.   

 

5. Wykonawca nie może bez uprzedniego uzyskania pisemnej zgody Udzielającego 

Zamówienia przenieść wierzytelności przysługujących mu wobec Udzielającego Zamówienia, 

a wynikających z niniejszej umowy na rzecz jakiegokolwiek podmiotu trzeciego. 

 

 

mailto:muntowska.krystyna@szpitaletczewskiesa.pl


§ 5 

Kary umowne 

1. Wykonawca zobowiązany jest do zapłaty kar umownych w przypadku niewykonania lub 

nieterminowego wykonania umowy. Kara umowna za zwłokę w realizacji przedmiotu umowy 

naliczana jest w wysokości 0,1% całkowitej wartości umowy brutto za każdy dzień zwłoki, 

zależnie od przyjętego czasu realizacji danego zlecenia, lecz nie więcej niż 200% wartości 

zlecenia, którego dotyczy zwłoka w realizacji. 

 

2. Zapłata kary umownej nastąpi poprzez potrącenie tej kary z wynagrodzenia 

przysługującego Wykonawcy w najbliższym terminie płatności, na co Wykonawca 

niniejszym wyraża zgodę.  

 

3. Strony zastrzegają sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupełniającego 

przewyższającego wysokość kar umownych na zasadach ogólnych określonych w przepisach 

KC. 

 

4. W przypadku rozwiązania Umowy przez Udzielającego Zamówienia z przyczyn leżących 

po stronie Wykonawcy, wówczas Wykonawca zobowiązany jest do zapłaty kary umownej  

w wysokości 10% całkowitej wartości umowy brutto. W razie nienależytego wykonania 

badania, Wykonawca zobowiązany będzie pokryć koszty powtórnego wykonania badania. 

 

5. W przypadku zawinionego niewykonania badania przez Wykonawcę w terminie 

wskazanym w Załączniku nr 1 do Umowy, Udzielający Zamówienie ma prawo do zlecenia 

wykonania badania poprzez podmiot trzeci na koszt i niebezpieczeństwo Wykonawcy. 

 

§ 6 

Obowiązywanie umowy 

1. Przedmiotowa umowa obowiązuje w okresie 5 lat (*NIE PÓŻNIJ NIŻ od dnia 01-08-

2024r.) 

 

 

§ 7 

Rozwiązanie umowy 

1. Umowa może być rozwiązana ze skutkiem natychmiastowym przez Udzielającego 

Zamówienia w przypadku: 

1) stwierdzenia niewykonywania lub nienależytego wykonywania badań zawartych  

w niniejszej umowie, 

2) utraty przez Wykonawcę koniecznych uprawnień do realizacji badań, 

3) nieprzedłużenia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej, 

o której mowa w art. 25 ustawy o działalności leczniczej, w zw. z art. 17, ust. 1, pkt 4 tej 

ustawy, zawartej na warunkach określonych Rozporządzeniem Ministra Finansów z dnia 29 

kwietnia 2019r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej 

podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2019r., poz. 866 z późn. zm.), na 

kwotę określoną w Par 3, ust. 1, pkt 1 lub pkt 2 ww. rozporządzenia.  

4) rażącego naruszenia przez Wykonawcę innych istotnych postanowień umowy,  

5) Udzielający Zamówienia w trybie natychmiastowym, z winy Wykonawcy, odstępuje od 

umowy w całości, w przypadku, gdy poweźmie i potwierdzi informację, bez względu na etap 

realizacji niniejszej umowy, że w jej realizację jest zaangażowany podmiot/podmioty 

naruszający zakazy, o których mowa w art. 5k rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 

31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających w związku z działaniami Rosji 



destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1),  

w brzmieniu nadanym rozporządzeniem Rady (UE) 2022/576 w sprawie zmiany 

rozporządzenia (UE) nr 833/2014 dotyczącego środków ograniczających w związku  

z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, 

str. 1), oraz o których mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych 

rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących 

ochronie bezpieczeństwa narodowego. Zastrzeżenie to dotyczy zarówno Wykonawcy, 

Wykonawców wspólnie realizujących zamówienia jak i podwykonawców i dalszych 

podwykonawców. 

 

2. Umowa niniejsza ulega także rozwiązaniu w następujących przypadkach: 

a) w przypadku wypowiedzenia umowy przez każdą ze stron, z zachowaniem  

3-miesięcznego okresu wypowiedzenia dokonane na koniec miesiąca kalendarzowego. 

Oświadczenie złożone drugiej stronie wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności, 

b) z upływem terminu określonego w Par. 6, ust. 1 niniejszej umowy, 

c) z chwilą przekroczenia łącznej wartości brutto, o której mowa w Par. 4, ust. 1 niniejszej 

umowy, 

d) w innych przypadkach dozwolonych niniejszą umową. 

 

§ 8 

Postanowienia końcowe 

1. Osobą upoważnioną przez Udzielającego Zamówienia do odbioru wyników badań 

zleconych Wykonawcy do realizacji na podstawie niniejszej umowy jest upoważniony 

członek personelu Udzielającego Zamówienia. 

 

2. Osobami odpowiedzialnymi za realizację niniejszej umowy są: 

ze strony Wykonawcy – ………………………………………………………….……………,   

tel. ……………………………………….., e-mail……………………………………..………. 

oraz ze strony Udzielającego Zamówienia – ………………………………………………….., 

tel. ………………………….…....., e-mail: ………………………………………………..….. 

 

3. Zmiana osoby o której mowa w ust. 2 nie wymaga zawarcia aneksu do umowy, może 

nastąpić poprzez pisemne zawiadomienie Wykonawcy przez Udzielającego Zamówienia. 

4. Zmiana warunków umowy może nastąpić za zgodą obu stron, w formie pisemnej pod 

rygorem nieważności, za wyjątkiem sytuacji opisanych w niniejszej umowie. 

5. W sprawach nie unormowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy Kodeksu 

Cywilnego. 

6. Spory, które wynikają z realizacji niniejszej umowy strony poddają rozpoznaniu 

właściwemu miejscowo sądowi dla siedziby Udzielającego Zamówienia, po wcześniejszej 

próbie dojścia do porozumienia. 

7. Udzielający Zamówienia oświadcza, że posiada status dużego przedsiębiorcy.  

8. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym egzemplarzu 

dla każdej ze stron. 

9. Integralną część niniejszej umowy stanowią:  

1) Załącznik nr 1 - Oferta Wykonawcy wraz z ARKUSZEM CENOWYM i Szczegółowe 

Warunki Konkursu Ofert 

2) Załącznik nr 2 – Ogólna Klauzula Informacyjna  

3) Załącznik nr 3  - Umowa Powierzenia Przetwarzania Danych Osobowych  

z dnia ___________2024r. 
4) Załącznik nr 4 – Umowa Najmu Pomieszczeń z dnia _________2024r. 



5) Załącznik nr 5 - Kopia Umowy Ubezpieczenia OC o której mowa w art. 25 ustawy o 

działalności leczniczej, w zw. z art. 17, ust. 1, pkt 4 tej ustawy. 

 
 Wykonawca / Przyjmujący Zamówienie:                              Udzielający Zamówienia: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Załącznik nr 1 do umowy 

Oferta Wykonawcy i Szczegółowe Warunki Konkursu Ofert  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Załącznik nr 2 do umowy 

Ogólna Klauzula Informacyjna  

 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 

2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku  

z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych 

oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) 

(Dz.U.UE.L.2016.119.1) (zwanego dalej „RODO”) informuję, iż: 

 

1. Administrator danych osobowych: 

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: SZPITALE TCZEWSKIE S.A. (zwany 

dalej „Szpitalem”), adres: ul. 30-go Stycznia 57/58, 83-110 Tczew. 

 

2. Inspektor Ochrony Danych: 

Szpital powołał Inspektora Ochrony Danych, z którym może się Pani/Pan skontaktować  

w przypadku jakichkolwiek pytań lub uwag dotyczących przetwarzania Pani/Pana danych 

osobowych i praw przysługujących Pani/Panu na mocy przepisów o ochronie danych 

osobowych. Dane kontaktowe: p. Adriana Głuchowska, tel. 696 011 969, e-mail: 

iod@szpitaletczewskiesa.pl, 

 

3. Cele przetwarzania danych osobowych oraz podstawa prawna przetwarzania: 

Szpital może przetwarzać Pani/ Pana dane osobowe w następujących celach: 

1) w celach związanych z udzielaniem świadczeń zdrowotnych, w tym: 

- zapewnienia zabezpieczenia społecznego, w tym wystawiania zaświadczeń lekarskich  

i zwolnień, a to na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) oraz art. 9 ust. 2 lit h) RODO w związku  

z ustawą z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej, ustawą z dnia 6 listopada 2008 

r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, ustawą z dnia 27 sierpnia 2004 r.  

28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz innymi właściwymi 

przepisami prawa krajowego; 

2) w celach archiwalnych, naukowych lub statystycznych - na podstawie art. 9 ust. 2 lit. 

j) RODO 

3) w celach związanych z ustaleniem, dochodzeniem lub obroną roszczeń - na podstawie 

art. 9 ust. 2 lit. f) RODO; 

4) w celach związanych z prowadzeniem ksiąg rachunkowych i dokumentacji 

podatkowej - na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) RODO w zw. z art. 74 ust. 2 ustawy z 

dnia 29 września 1994  r. o rachunkowości; 

5) w celu dokonania zakupu dostaw, usług, robót budowlanych zgodnie z ustawą z dnia  

11 września 2019r. prawo zamówień publicznych (pzp), a następnie prawidłowej 

realizacji zawartych umów w tym zakresie; 

6) w celu dokonania zakupu dostaw, usług, robót budowlanych na podstawie innej niż 

ustawa pzp, w tym do dokonywania oceny dostawców, zgodnie z wewnętrznymi 

procedurami w tym zakresie, w szczególności funkcjonującymi w związku z 

wprowadzonym systemem zarządzania jakością w Szpitalu; 

7) w celach związanych z pozostałą współpracą ze Szpitalem. 

 

4. Informacje o kategoriach odbiorców danych osobowych: 

Pani/Pana dane osobowe mogą zostać ujawnione: 

1) osobom wykonującym zawód medyczny zatrudnionym lub współpracującym ze 

Szpitalem, 



2) innym osobom wykonującym czynności pomocnicze przy udzielaniu świadczeń 

zdrowotnych, a także czynności związane z utrzymaniem systemu 

teleinformatycznego, w którym przetwarzana jest dokumentacja medyczna,  

i zapewnieniem bezpieczeństwa tego systemu na podstawie upoważnienia nadanego 

przez Szpital, 

3) podmiotom leczniczym współpracującym ze Szpitalem w celu zapewnienia ciągłości 

leczenia oraz dostępności świadczeń zdrowotnych, 

4) dostawcom usług technicznych i organizacyjnych dla Szpitala, które umożliwiają 

udzielanie świadczeń zdrowotnych (w szczególności dostawcom i podmiotom 

wyspecjalizowanym w zapewnianiu obsługi technicznej systemów 

teleinformatycznych i aparatury medycznej), 

5) osobom przygotowującym się do wykonywania zawodu medycznego i kształcącym 

się osobom wykonującym zawód medyczny, w zakresie niezbędnym do realizacji 

celów dydaktycznych, 

6) podmiotom prowadzącym rejestry medyczne na podstawie obowiązujących przepisów 

prawa, 

7) innym podmiotom uprawnionym na podstawie przepisów prawa, w szczególności art. 

26 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. 

 

5. Przekazywanie danych osobowych do państwa trzeciego lub organizacji 

międzynarodowych: 

SZPITALE TCZEWSKIE S.A. może przekazywać Pani/Pana dane osobowe do odbiorców 

zlokalizowanych poza Europejskim Obszarem Gospodarczym (kraje Unii Europejskiej oraz 

Islandia, Norwegia i Liechtenstein) w związku z zapewnianiem obsługi technicznej aparatury 

medycznej oraz systemów informatycznych przez podmioty zewnętrzne. Przekazanie danych 

poza Europejski Obszar Gospodarczy może następować wyłącznie pod warunkiem spełnienia 

wymagań określonych w RODO, w szczególności na podstawie decyzji Komisji Europejskiej 

stwierdzającej odpowiedni stopień ochrony lub z zastrzeżeniem odpowiednich zabezpieczeń. 

 

6. Okres, przez który dane osobowe będą przechowywane: 

Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez wymagany przepisami prawa okres 

przechowywania dokumentacji medycznej, zgodnie z przepisami prawa, w szczególności art. 

29 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. 

W przypadku przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w celach związanych z ustaleniem, 

dochodzeniem lub obroną roszczeń Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez 

okres przedawnienia roszczeń określony w przepisach prawa. 

W przypadku przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w celu prowadzenia ksiąg 

rachunkowych i dokumentacji podatkowej Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane 

przez wymagany przepisami prawa okres przechowywania dokumentacji księgowej i 

podatkowej. 

 

7. Prawa przysługujące osobie, której dane są przetwarzane: 

Ma Pani / Pan prawo do dostępu do treści swoich danych / danych małoletniego, ich 

sprostowania a także usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, w sytuacjach przewidzianych 

przepisami RODO, a w przypadku danych przetwarzanych na podstawie zgody – prawo do 

cofnięcia zgody w dowolnym momencie przy czym cofnięcie zgody nie ma wpływu na 

zgodność przetwarzania, którego dokonano na jej podstawie przed cofnięciem zgody. Ma 

Pani / Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, iż 

przetwarzanie Pani / Pana danych osobowych / danych osobowych małoletniego narusza 

przepisy RODO 



 

8. Obowiązek podania danych: 

Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym i jest niezbędne w 

celu udzielania świadczeń zdrowotnych. 

 

9. Informacje o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji: 

Nie będzie Pani/Pan podlegać decyzjom podejmowanym w sposób zautomatyzowany (bez 

udziału człowieka). Pani/Pana dane osobowe nie będą również wykorzystywane do 

profilowania. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Załącznik nr 3 do umowy 

Umowa Powierzenia Przetwarzania Danych Osobowych z dnia _____________ 2024r. 

 

 

Załącznik nr 4 do umowy 

Umowa Najmu Pomieszczeń z dnia ___________ 2024r. 

 

 

Załącznik nr 5 do umowy 

Kopia Umowy Ubezpieczenia OC,  

o której mowa w art. 25 ustawy o działalności leczniczej,  

w zw. z art. 17, ust. 1, pkt 4 tej ustawy. 

 


