MIEJSKIE

CENTRUM MEDYCZNE
At/ &8k

UMOWA O SWIADCZENIE USLUG MEDYCZNYCH
NR o

Zawarta W dniu .......coooeiiiii r w Lodzi pomiedzy:

Miejskim Centrum Medycznym ,,Gérna” w todzi, ul. Felinskiego 7 prowadzgcym dziatalno$¢ na
podstawie wpisu do Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla todzi-
Sroédmiescia z dnia 4.10.2001 roku, pod Nr 0000050067, nr NIP 982-02-56-542

reprezentowanym przez:

Dyrektora — ..o,

zwanym dalej: Udzielajagcym Zamdwienie

prowadzacym dziatalno$é na podstawie wpisu do Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez
Sad RejonoOwy ..o z dnia .o Numer KRS

reprezentowanym przez:
Dyrektora - ..ccvcviciiiiei e

zwanego dalej: Przyjmujacym Zamoéwienie

§1

1. Przedmiotem umowy jest swiadczenie ustug medycznych przez Przyjmujgcego Zamoéwienie na
rzecz pacjentéw Udzielajgcego Zaméwienie w zakresie zgodnym z zatgcznikiem nr 1 do umowy
stosownie do kazdorazowego zlecenia Udzielajgcego Zaméwienie. Miejsce wykonywania badan
i konsultacji okreslone jest w zatgczniku nr 1 do umowy.

2. Strony zgodnie uznajg, ze przez zlecenie nalezy rozumie¢ imienne skierowanie na ustuge
medyczng okreslong w ust.1 wystawione przez Udzielajgcego Zamdwienie, zawierajace:

a) dane identyfikacyjne Pacjenta (imie i nazwisko, PESEL, a w przypadku braku data
urodzenia, adres zamieszkania)

b) precyzyjne okreslenie przedmiotu zleconej ustugi, rozpoznanie kliniczne w jezyku polskim
wraz z numerem kodu ICD-10 ustalone przez osobe kierujgca i inne informacje lub dane,
w zakresie niezbednym do przeprowadzenia badania, konsultaciji

c) date wystawienia skierowania i podpis lekarza wystawiajgcego skierowanie

d) dane identyfikujgce placéwke.

3. Ustugi medyczne wymienione w wust.1 bedg wykonywane przez personel medyczny
o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach zawodowych przy uzyciu aparatury medycznej,
urzadzen i sprzetu spetniajgcego wymagania okreslone w odrebnych przepisach, posiadajgcych
odpowiednie certyfikaty i atesty w pomieszczeniach spetniajgcych i odpowiadajgcych

wymaganiom okreslonym w odrebnych przepisach.



10.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych zgodnie
z odpowiednimi przepisami, z nalezytg starannoscig i wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej,
dostepnymi metodami i sSrodkami oraz zasadami etyki zawodowej respektujgc prawa pacjenta.
Powierzenie wykonywania ustug w catosci lub w czesci podmiotom trzecim wymaga uprzedniej
zgody Udzielajgcego Zaméwienie wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci. Za
dziatania i zaniechania swoich podwykonawcéw Przyjmujgcy Zamoéwienie odpowiada jak za
wiasne dziatania lub zaniechania.

Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzany jest do dokonywania wpisow w dokumentacji medycznej
pacjentbw zgodnie z przepisami powszechnie obowigzujgcego prawa i wymaganiami
Narodowego Funduszu Zdrowia.

Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzany jest do prowadzenia ewidencji ustug medycznych
realizowanych na rzecz Udzielajgcego Zamédwienie.

W przypadku ustug kardiologicznych oraz badan USG Doppler termin wykonania ustugi okresla,
w uzgodnieniu z pacjentem i Przyjmujgcym Zamowienie, koordynator wskazany przez
Udzielajagcego Zamowienie. Termin wykonania innych ustug ustala pacjent z Przyjmujgcym
Zamoéwienie.

Do odbioru wynikéw upowazniony jest przedstawiciel Udzielajgcego Zamoéwienie posiadajgcy
stosowne upowaznienie.

Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza, ze posiada ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej
Z sumg ubezpieczenia nie mniejszg niz wynikajgcg z obowigzujgcych przepiséw prawa oraz
zobowigzuje sie do kontynuowania tego ubezpieczenia przez czas obowigzywania Umowy.
Przyjmujacy Zamoéwienie udostepni Udzielajgcemu Zamdwienie na kazde jego zgdanie kopie
polisy ubezpieczeniowe;j.

Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzany jest dokonac rejestracji niniejszej umowy w Portalu
Potencjatu Narodowego Funduszu Zdrowia w terminie 3 dni od dnia otrzymania podpisanego

egzemplarza.

§2
Przyjmujacy Zamoéwienie za wykonane ustugi wymienione w §1 niniejszej umowy pobiera optaty
zgodne z cennikiem stanowigcym zatgcznik nr 1, ktéry stanowi integralng czes¢ umowy.
Wynagrodzenie bedzie stanowi¢ iloczyn wykonanych $wiadczen medycznych i cen
jednostkowych wskazanych w cenniku.
W przypadku zmiany cen Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest poinformowac o tym fakcie
Udzielajacego Zamowienie 14 dni przed datg obwigzywania nowych cen.
Zmiana cen, o ktérej mowa w ust.2 dokonuje sie w drodze pisemnego aneksu do umowy.
Niewyrazenie przez Udzielajgcego Zamowienie zgody na zmiane cennika skutkuje rozwigzaniem
niniejszej Umowy.

§3

Rozliczenia za wykonane ustugi bedg prowadzone w okresach miesiecznych, na podstawie
faktury wystawionej przez Przyjmujgcego Zamoéwienie w terminie do 10 dnia kazdego kolejnego
miesigca wraz z imiennym wykazem pacjentéow, ktorym udzielono swiadczeh i rodzajem

wykonanych badan.



10.

11.

12.

13.

Zaptata za wykonane $wiadczenia zdrowotne nastgpi w terminie 30 dni od daty otrzymania

prawidtowo wystawionej faktury VAT.

Naleznos$¢ bedzie regulowana przelewem na rachunek bankowy Przyjmujacego Zamowienie.

NF raChUNKU DanKOWEJO. .. ... e e e e e e eeaaas

Wszelkie rozbieznosci pomiedzy iloscig zleconych badan, a wykonanych beda wyjasniane na

biezaco.

Za kazdy dzieh opdznienia w zaptacie wynagrodzenia Przyjmujgcy Zamoéwienie naliczat bedzie

odsetki ustawowe za opdznienie.

Wynagrodzenie, o ktérym mowa powyzej obejmuje wszelkie koszty wykonania ustugi przez

Przyjmujacego Zamowienie.

Przyjmujacy Zaméwienie ma mozliwosé przestania drogg elektroniczng ustrukturyzowanej faktury

elektronicznej w rozumieniu ustawy o elektronicznym fakturowaniu.

W przypadku, gdy Przyjmujacy Zaméwienie skorzysta z mozliwosci przestania ustrukturyzowane;j

faktury elektronicznej, wéwczas zobowigzany jest do skorzystania z Platformy Elektronicznego

Fakturowania.

Zasady zwigzane z wystawianiem ustrukturyzowanych faktur elektronicznych i innych

ustrukturyzowanych dokumentéw okresla ustawa o elektronicznym fakturowaniu oraz akty

wykonawcze.

Przyjmujacy Zamoéwienie korzystajgc z ustug brokera PEFexpert na Platformie Elektronicznego

Fakturowania (PEF), powinien wpisa¢ dane dotyczace nabywcy:

a) w sekcji NABYWCA TOWARU/USLUGI, w polu Identyfikator podatkowy nalezy wpisaé NIP
MCM ,Gérna” w todzi: 9820256542,

b) w sekcji ADRESAT DOKUMENTU, jako rodzaj adresu PEF nalezy wybra¢ NIP. w polu Numer
adresu PEF nalezy wpisa¢ NIP wtasny MCM ,,Gérna” w Lodzi: 9820256542

c) w przypadku MJO, — sekcja ODBIORCA TOWARU/USLUGI powinna by¢ wypetniona zgodnie
z miejscem dostawy/odbioru towaru/ustugi.

Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzany jest powiadomi¢ Udzielajgcego Zamoéwienie

o wystawieniu faktury na Platformie Elektronicznego Fakturowania, za posrednictwem poczty

elektronicznej — na ponizszy e-mail: faktury@mcmgorna.pl

W przypadku, gdy Przyjmujacy Zamoéwienie jest czynnym podatnikiem VAT, a jego rachunek
bankowy, na ktéry ma nastgpi¢ zaptata wynagrodzenia, nie widnieje w wykazie podmiotéw
zarejestrowanych jako podatnicy VAT, niezarejestrowanych oraz wykreslonych i przywréconych
do rejestru VAT, Udzielajgcemu Zamowienia przystuguje prawo wstrzymania zaptaty
wynagrodzenia do czasu uzyskania wpisu tego rachunku bankowego lub rachunku powigzanego
z rachunkiem Przyjmujgcego Zamowienie do przedmiotowego wykazu lub wskazania nowego
rachunku bankowego ujawnionego w w/w wykazie.

Okres do czasu uzyskania przez Przyjmujgcego Zamowienie wpisu rachunku bankowego do
przedmiotowego wykazu lub wskazania nowego rachunku bankowego ujawnionego w w/w
wykazie nie jest traktowany jako opdznienie Udzielajgcego Zaméwienia w zaptacie naleznego
wynagrodzenia i w takim przypadku nie bedg naliczane za ten okres odsetki za opdznienie
w wysokosci odsetek ustawowych, jak i uznaje sie, ze wynagrodzenie nie jest jeszcze nalezne

Przyjmujacemu Zamoéwienie w tym okresie.


mailto:faktury@mcmgorna.pl

§4
Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do poddania kontroli Narodowemu Funduszowi Zdrowia na

zasadach okreslonych w odrebnych przepisach w przypadku przedstawienia takiego zadania.

§5

1. Strony o$wiadczajg, ze w zakresie prowadzonej przez siebie dziatalnosci leczniczej
w rozumieniu Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej sg niezaleznymi
administratorami danych osobowych pacjentow.

2. Strony oswiadczajg, ze w zwigzku z przetwarzaniem przez nie danych osobowych pacjentow
wdrozyly odpowiednie $rodki techniczne iorganizacyjne, o ktéorych mowa w art. 32
Rozporzagdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r.
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 jako: ,RODQO”),
aby zapewni¢ odpowiedni stopien bezpieczenstwa odpowiadajgcy ryzyku naruszenia ochrony
danych osobowych w przypadku podmiotéw przetwarzajgcych szczegdlne kategorie danych
osobowych.

3. Strony os$wiadczajg, ze kazda z nich jest odpowiedzialna niezaleznie za realizacje praw
podmiotéw danych, okreslonych w art. 12-23 RODO w odniesieniu do danych osobowych, dla
ktérych jest administratorem, przy czym w przypadku koniecznosci sprostowania lub usuniecia
danych osobowych pacjenta, ktére mogg mie¢ wptyw na prawidtowos$¢ udzielenia swiadczenia
zdrowotnego lub zycie lub zdrowie pacjenta, strony realizujg obowigzek wskazany w art. 19
RODO bez zbednej zwioki, w sposéb uzgodniony przez Strony, po zasigegnieciu opinii
powotanych Inspektoréw Ochrony Danych.

4. Strony mogg udostepnia¢ sobie dane osobowe:

a. zawarte w dokumentacji medycznej pacjentdéw, jezeli udostepnienie to realizowane
jest w celu zapewnienia ciggtosci Swiadczen zdrowotnych na podstawie art. 26 ust. 3
pkt. 1 Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

b. pacjentow oraz pracownikdbw Stron w celach rozliczenia ustug, na podstawie
uzasadnionego interesu prawnego Stron, zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. f) RODO, a jezeli
do celéw rozliczeniowych niezbedne bedzie udostepnienie danych o stanie zdrowia
pacjentéw, to Strony bedg wzajemnie udostepnia¢ takie dane w zwigzku
z zarzgdzaniem systemami i ustugami opieki zdrowotnej, zgodnie z art. 9 ust. 2 lit. h)
RODO.

1. Umowa zostaje zwarta na czas okreslony od ...............cocoeivnnn. 0 [0 T r.

2. Kazda ze Stron moze rozwigza¢ niniejszag umowe z zachowaniem 3 miesiecznego okresu
wypowiedzenia.

3. Kazdej ze Stron przystuguje prawo rozwigzania niniejszej Umowy bez zachowania okresu
wypowiedzenia w przypadku, gdy druga strona razgco narusza istotne postanowienia niniejsze;j
Umowy, pomimo dodatkowego pisemnego wezwania i wyznaczenia 14 - dniowego terminu na

zaprzestanie naruszen.



4. Wszelkie zmiany postanowienn umowy wymagajg dla swej waznosci formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

5. Przeniesienie praw i obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej Umowy przez Przyjmujgcego
Zamowienie na osobe trzecig, w tym przelew wierzytelnosci wynikajgcych z niniejszej Umowy
przez Przyjmujgcego Zamowienie na osobe trzecia wymaga uprzedniej zgody Udzielajgcego
Zamoéwienie wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci. Wyrazenie zgody na
przelew wierzytelno$ci stuzgcych Przyjmujagcemu Zamdwienie wymaga réwniez uprzedniej zgody
organu zatozycielskiego Udzielajgcego Zamowienie.

6. Sprawy nieuregulowane umowg podlegajg przepisom Kodeksu cywilnego oraz innym przepisom
obowigzujgcym w tym zakresie.

7. W przypadku zaistnienia sporu witasciwym sadem, bedzie sad wiasciwy miejscowo dla siedziby

Udzielajgcego Zamowienie.

§7
Umowa sporzadzona zostata w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

Przyjmujacy Zamoéwienie Udzielajgcy Zamowienie



