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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU (SWK)
dla zamdwienia dokonywanego w trybie konkursu ofert na $wiadczenie zdrowotne
z zakresu badan mikrobiologicznych

(Podstawa prawna: ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej Dz. U. z 2018k,
poz.160)
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Znak sprawy: K/DOPIES/1/2018
I. UDZIELAJACY ZAMOWIENIA

Zachodniopomorskie Centrum Onkologii
ul. Strzatowska 22, 71-730 Szczecin
Tel. 91/4251409, Fax.: 91/4251406
e-mail: szpital@onkologia.szczecin.pl Internet: http://onkologia.szczecin.pl/

II. Przedmiot zamowienia

Przedmiotem zamdwienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie:
o badan mikrobiologicznych

dla pacjentéw Szpitala — okreSlonych w zatgczniku nr 1.

W ramach udzielanych $wiadczen Oferent zobowigzany jest zapewni¢ osobe, ktdra z jego
ramienia bedzie nadzorowata proces realizacji umowy oraz bedzie kompetentna do udzielania
informacji osobom wykonujgcym umowe i rozwigzywania kwestii  zwigzanych
z postepowaniem medycznym.

III. Wymagany termin realizacji:
od dnia 24.05.2018 do dnia 31.05.2021

IV. Wymagania dotyczace oferentow:

1. Oferent winien posiada¢ personel z uprawnieniami do wykonywania
wymienionych w zatgczniku nr 1 badan i konsultacji.

2. Minimalne warunki dotyczace przedmiotu zamdwienia:

a) Zamawiajgcy wymaga, aby oferent dysponowat co najmniej jednym
diagnostg ze specjalizacjg zgodna z profilem badan stanowigcych przedmiot
niniejszego konkursu,

b) Zamawiajgcy wymaga  autoryzacji  wynikbw  przez  diagnoste
laboratoryjnego.

3. Oferent jest zobowigzany do zapewnienia dodatkowych elementéw (probdwki,
kubki, itp.), odczynnikéw i innych plynéw niezbednych do prawidtowego
wykonania procedury zleconego badania, w ilosciach wystarczajgcych
do zabezpieczenia umowy.

4. Oferent musi posiada¢ odpowiednie warunki lokalowe, wyposazenie w aparature
i sprzet medyczny, ktére pozwalajg na realizacje petnego zakresu badan
wymaganych przez Zamawiajgcego — dot. $wiadczen medycznych wykonywanych
u Oferenta.

5. Zamawiajacy zapewnia transport materiatu do wykonawcy w odlegtosci do 15 km
od siedziby Zamawiajgcego. Materiat do badan moze by¢ dostarczany codziennie,
przez 7 dni w tygodniu, w godzinach pracy laboratorium mikrobiologicznego bez
ograniczen.

6. Oferent bedzie $Swiadczy¢ ustugi dla Zamawiajgcego przez 7 dni w tygodniu -
minimalnie 12 godzin na dobe wigczajac w to soboty, niedziele i Swieta.

7. Kazda informacja o zmianie godzin pracy Oferenta powinna odby¢ sie z minimum
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7 dniowym okresem wyprzedzenia, z zachowaniem formy pisemnej.

8. Zamawiajgcy otrzyma od Oferenta podtoza do: posiewéw krwi z inhibitorem lub
weglem aktywnym, ptytki sedymentacyjne i odciskowe - wszystkie bez
ograniczen, zgodnie z zapotrzebowaniem.

9. Do badan odciskowych Oferent wypozyczy probnik kompatybilny z ptytkami
z podtozem.

10. Zamawiajacy otrzyma wszystkie wyniki badan w formie pisemnej - odbidr ze
strony Zamawiajgcego przez osobe transportujgcg materiat do badan.

11. W przypadku uzyskania pozytywnego wyniku wymagajgcego natychmiastowej
reakcji lekarza zlecajacego Wykonawca w dni wolne od pracy Zamawiajgcego,
soboty, niedziele i Swieta niezwlocznie poinformuje Zamawiajgcego telefonicznie
o zaistniatej sytuacji oraz wynik badania przeSle faksem na poszczegdine
oddziaty.

12. Za czas oczekiwania na wynik przyjmuje sie czas od momentu przyjecia probki
materiatu biologicznego w laboratorium wraz ze skierowaniem w wersji
papierowej (poprawnie wypetnionym i zawierajgcym informacje o dacie i godzinie
pobrania materiatu) do momentu odbioru wyniku przez zamawiajgcego.

13. Wymagane wyposazenie pracowni mikrobiologii:

a) automatyczny system do posiewow krwi

b) automatyczny system do identyfikacji i oznaczania lekowrazliwosci
drobnoustrojow

¢) komora laminarna

d) co najmniej trzy cieplarki

e) wirdwka

f)  mikroskop optyczny

g) densytometr

h) faznia wodna

i) chtodnie, lodowki (bez samorozmrazania)

j) zamrazarka o temp. -70°C

k) waga laboratoryjna

[) inne, zgodne z Wytycznymi dla medycznych laboratoridow
mikrobiologicznych obowigzujgce przy ubieganiu sie o akredytacje —
wydane przez Ministerstwo Zdrowia (Warszawa, listopad 2001).

14. Zapewnienie jakosci badan mikrobiologicznych:

1) pracownia mikrobiologii monitoruje jako$¢ probki pobranej do badan
mikrobiologicznych, prowadzac wiasciwe zapisy oraz powiadamia
telefonicznie o btedach przedlaboratoryjnych

2) monitoruje ilo$¢ i jakos¢ bteddéw przedlaboratoryjnych z poszczegdlnych
jednostek szpitala, przedstawiajgc sprawozdania oraz przeprowadza
szkolenia personelu majgce na celu eliminacje btedéw przedlaboratoryjnych

3) jest prowadzona wewatrzlaboratoryjna kontrola jakosci badan, w tym:
oznaczania lekowrazliwosci, identyfikacji drobnoustrojow

4) laboratorium bierze udziat w zewnatrzlaboratoryjnej kontroli jakosci badan
mikrobiologicznych POLMIKRO

5) laboratorium nadzoruje warunki Srodowiska pracowni i wyposazenie
badawcze i pomocnicze.

15. Laboratorium  mikrobiologiczne musi  posiada¢  zorganizowany  system
kolekcjonowania i przesytania probek do odpowiednich Ilaboratoriéw
referencyjnych. Wspotuczestniczy w programach diagnostyki i leczenia zakazen,
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takich jak BINET, Narodowy Program Ochrony Antybiotykéw, ECDC i innych
poprzez kolekcjonowanie i przesytanie prébek oraz udostepnianie wymaganych
danych pacjentéw, jak i zestawien statystycznych okreslonych programem lub
przez Zamawiajgcego.

Catkowity koszt badan mikrobiologicznych obejmuje réwniez kompleksowg
procedure badania: homogenizacje prébki, posiew, izolacje drobnoustrojow,
ocene ilosciowg lub jakosciowg, ocene preparatu barwionego Grama (jesli jest
takie zastosowanie), identyfikacje drobnoustrojéw do gatunku i ocene
lekowrazliwosci oraz ewentualne kolekcjonowanie lub przesytanie szczepéw
bakteryjnych do osrodkdw referencyjnych w celach epidemiologicznych
lub konsultacyjnych.

Oferent musi posiada¢ aktualne S$wiadectwo wiarygodnosci wykonywanych
badan w Mikrobiologii (POLMICRO).

Standardy wykonania posiewdw i antybiograméw zgodnie z zaleceniami
Krajowego  Os$rodka Referencyjnego ds. Lekowrazliwosci Drobnoustrojow
i Centralnego Os$rodka Badan Jakosci w Diagnostyce Mikrobiologicznej.
Oznaczenie lekowrazliwosci drobnoustrojow z okresleniem MIC, zgodnie
z obowigzkiem w aktualnych rekomendacjach doboru testdw do oznaczania
lekowrazliwosci (m.in.:beztlenowce, grzyby)

Oferent musi podja¢ wspdtprace z Zespotem Kontroli Zakazen Szpitalnych
Zamawiajgcego.

W przypadku wyhodowania szczepéw patogennych, ktére spowodowaty ognisko
epidemiologiczne, Oferent zachowa je do dalszego badania genetycznego
w osrodku referencyjnym.

Swiadczenia zdrowotne wykonywane beda na podstawie indywidualnych zlecen
opieczetowanych pieczecig nagtdwkowg Zamawiajgcego, wystawianych
i podpisywanych przez osoby uprawnione do wystawienia skierowania,
z okresleniem rodzaju $wiadczenia zdrowotnego oraz trybu wykonania badania
(cito lub terminowe), z zachowaniem czasu wykonania badania uwzglednionego
w zatgczniku nr 2 do SWK.

Swiadczenia zdrowotne zlecane beda przez Zamawiajacego w iloéciach
uzaleznionych od jego aktualnych potrzeb.

W  przypadku wystepowania probleméw z danym zakresem badan
lub wydtuzajgcym sie terminem ich wykonania Oferent powinien poinformowaé
telefonicznie kierownika danej komdrki organizacyjnej lub lekarza dyzurnego
o wszelkich problemach zwigzanych z realizacjg skierowania.

Zamawiajacy dopuszcza zmiane ceny wylgcznie w trybie uzgodnien miedzy
stronami w formie aneksu do umowy w przypadku zmian cenowych korzystnych
dla Zamawiajgcego.

Termin ptatnosci — rozliczenie miesieczne, zaptata do 30 dni od dnia otrzymania
oryginatu faktury i potwierdzenia przez Zamawiajgcego wykonania liczby i rodzaju
badan ujetych w fakturze.

Oferent jest zobowigzany do prowadzenia dokumentacji medycznej
i statystycznej, stosownie do przepisow obowigzujgcych w podmiotach
wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza.

Oferent jest zobowigzany do wykonywania $wiadczen zdrowotnych z nalezytg



starannoscig, zgodnie z posiadang wiedzg, wymaganiami i umiejetnosciami.

28. Zamawiajgcy wymaga, aby przez caty okres realizacji umowy Oferent posiadat
wazng polise OC dotyczacg prowadzonej dziatalnosci zwigzanej z przedmiotem
zamowienia w zakresie wymaganym odpowiednimi przepisami prawnymi.

29. Ustugi stanowigce przedmiot niniejszej umowy majg charakter ustug w zakresie
opieki medycznej, stuzg profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu
i poprawie zdrowia i jako takie podlegajg zwolnieniu z podatku VAT zgodnie z art.
43 obowigzujacej ustawy o podatku od towardw i ustug.

30. Warunkiem podpisania umowy z wybranym w wyniku niniejszego konkursu
Oferentem jest przedtozenie  Zamawiajgcemu  kserokopii ~ wymaganej
obowigzujgcymi przepisami polisy OC.

V. Informacje o dopuszczeniu do skiadania ofert cze$ciowych.

ZAMAWIAJACY nie dopuszcza sktadania ofert czesciowych na poszczegdine badania.

VI. Termin zwigzania oferta
Termin zwigzania ofertg - 30 dni od daty uptywu terminu skfadania ofert.
VII. Zawartosc oferty:

1. Formularz ofertowy — zatgcznik nr 1 do SWK.

2. Formularz cenowy — zatgcznik nr 2 do SWK.

3. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub zaswiadczenie o wpisie do Centralnej
ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej wystawiony nie wczesniej niz 6
miesiecy przed uptywem terminu skfadania ofert.

4. Dokument potwierdzajgcy wpis Oferenta do rejestru podmiotdw wykonujgcych
dziatalno$¢ lecznicza.

5. Dokument potwierdzajgcy wpis laboratorium Oferenta do rejestru Krajowej Izby
Diagnostéw Laboratoryjnych

6. Kserokopia aktualnego $wiadectwa wiarygodnosci wykonywanych  badan
w Mikrobiologii (POLMICRO).

7. Oswiadczenie Oferenta — stanowigce zatgcznik nr 3 do SWK.

Wszystkie kserokopie i odpisy dokumentow wymienionych w punkcie VII muszg byc¢
poswiadczone za zgodnos¢ z oryginatem przez osobe uprawniong/osoby uprawnione
do reprezentowania Oferenta | opatrzone pieczatka imienng identyfikujgcg ta osobe.

Informacje dotyczace warunkow skiadania ofert:

1. Kazdy Oferent moze ztozy¢ tylko jedng oferte. Oferte sporzadza sie w formie
pisemnej.

2. Oferent ponosi wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

3. Zaleca sie, aby wszystkie strony oferty byty spiete w sposdéb zapobiegajacy
mozliwosci dekompletacji oferty oraz aby kazda kartka oferty byta opatrzona
kolejnym numerem.

4. Wszelkie poprawki w tekscie oferty muszg by¢é datowane i parafowane
wilasnorecznie przez osobe uprawniong/osoby uprawnione do reprezentowania
Oferenta.



5. Zafaczniki do oferty stanowig jej integralng czesé.

6. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie w sposob uniemozliwiajacy jej
przypadkowe otwarcie. Koperta zewnetrzna winna by¢ opisana w sposéb
nastepujacy:

~Oferta dla Zachodniopomorskiego Centrum Onkologii”

ul. Strzatowska 22, 71-730 Szczecin
na swiadczenie ustug zdrowotnych z zakresu badari mikrobiologicznych.
Nie otwierac przed 27.04.2018 r. godz. 10:00.

7. Osobami upowaznionymi do kontaktu z Oferentami s3:
e w sprawach formalno - prawnych — Marek Zboinski 91/ 425-14-21;
e w sprawach przedmiotu zaméwienia - Marleta Zienkiewicz 91/ 425-14-56.

VIII. Miejsce i termin skiadania ofert:

1. Oferty nalezy sktada¢ w siedzibie Zamawiajgcego w sekretariacie pokoj 1.04
w terminie do dnia 27.04.2018 r., godz. 10:00
2. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za oferty ztozone w inne miejsce.

IX. Miejsce i termin otwarcia ofert:

1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajgcego w sekretariacie pokdj 1.04
w dniu 27.04.2018 r., godz. 10:15.
2. Oferenci mogq uczestniczy¢ w publicznej sesji otwarcia ofert.

X. Sposadb obliczenia ceny ofert:

1. Cena musi byC podana w zitotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego
miejsca po przecinku.

2. Cena winna by¢ obliczona wedtug cen jednostkowych w sposdb wskazany
w formularzu cenowym.

3. Cena brutto oferty stanowi wartos¢ pomocniczag do pordéwnania ofert,
maksymalng warto$¢ umowy okreSla Zamawiajgcy w treSci umowy, ceny
jednostkowe przyjete do wyliczenia ceny brutto oferty stanowig podstawe
rozliczen miedzy stronami.

XI. Ocena ofert:

L.p. Kryterium Ranga

1 Cena 100%

Cena brutto - finalny koszt szacunkowy wynikajacy z przyjetej w formularzu cenowym
szacunkowej liczby oferowanych $wiadczenn opieki zdrowotnej oraz ceny jednostkowej
zaproponowanej przez Oferenta.

Za najkorzystniejszg Zamawiajgcy uzna oferte z najnizszym kosztem $wiadczenia.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ wyboru wiecej niz 1 oferty, jezeli bedzie
tocelowe z punktu widzenia zabezpieczenia statutowej dzialalnosci



Udzielajagcego zamowienie i prawidlowosci organizowania swiadczen
medycznych.

XII. Odrzucenie oferty

1.

2.

XIII.

Zamawiajacy odrzuca oferte:

a) zilozong przez Oferenta po terminie;

b) zawierajgcg nieprawdziwe informacje;

c) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podat ceny $wiadczen
opieki zdrowotnej;

d) jezeli zawiera razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu zamoéwienia;

e) jezeli jest niewazna na podstawie odrebnych przepisow;

f) jezeli Oferent ztozyt oferte alternatywna;

g) jezeli Oferent lub oferta nie spetniajg wymaganych warunkéw okreslonych
w przepisach prawa oraz warunkdw wymaganych od Oferenta,

h) zlozong przez Oferenta, z ktorym zostata rozwigzana przez
Zachodniopomorski Oddziat Wojewddzki NFZ, umowa o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej w okreSlonym rodzaju lub zakresie w trybie
natychmiastowym z przyczyn lezacych po stronie Oferenta.

W przypadku gdy Oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentéw
lub gdy oferta zawiera braki formalne, komisja wzywa Oferenta do usuniecia tych
brakdw w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

Uniewaznienie postepowania

Zamawiajacy uniewaznia postepowanie w sprawie zawarcia umowy o0 udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegdlnosci gdy:

XIV.

a) nie wplynefa zadna oferta;

b) wplynefa jedna oferta niepodlegajgca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt.
XIV.1.;

c) odrzucono wszystkie oferty;

d) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktdrg Zamawiajacy
przeznaczyt na finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej w danym
postepowaniu;

e) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujgca, ze prowadzenie
postepowania lub zawarcie umowy nie lezy w interesie ubezpieczonych,
czego nie mozna bylo wczesniej przewidzied.

Rozstrzygniecie postepowania

Jezeli w toku konkursu ofert wptyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca
odrzuceniu, komisja moze przyjg¢ te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na
ogtoszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej
ofert.

Jezeli nie nastgpito uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy
o0 udzielanie $wiadczen komisja ogtasza o rozstrzygnieciu postepowania
w miejscu i terminie okreslonych w ogtoszeniu o konkursie ofert.

O rozstrzygnieciu konkursu ofert ogtasza sie na tablicy ogtoszen oraz na stronie
internetowej Zamawiajgcego, w terminie 2 dni od zakonczenia prac komisji
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konkursowej.

Ogtoszenie zawiera nazwe (firme) albo imie i nazwisko oraz siedzibe albo miejsce
zamieszkania i adres Oferenta, ktdry zostat wybrany.

Z przebiegu konkursu sporzadza sie protokdt, ktéry powinien zawierac:
oznaczenie miejsca i czasu konkursu,

imiona i nazwiska cztonkéw komisji konkursowej,

liczbe ztozonych ofert,

wskazanie ofert odpowiadajgcych warunkom postepowania,

wskazanie ofert nie odpowiadajgcych  warunkom  postepowania
lub ztozonych po terminie - wraz z uzasadnieniem,

wyjasnienia i oSwiadczenia Oferentow,

wskazanie najkorzystniejszych ofert,

ewentualnie odrebne stanowisko czionka komisji konkursowej,

wzmianke o odczytaniu protokotu,

podpisy cztonkéw komisii.

Z chwilg ogtoszenia rozstrzygniecia postepowania nastepuje jego zakonczenie
i komisja ulega rozwigzaniu.

YVVYVYY

YVVVYVYYVY

Srodki odwotawcze (protest i odwotanie)

Oferentowi, ktorego interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia
przez Zamawiajgcego zasad prowadzenia postepowania w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguija $rodki odwotawcze
— protest i odwotanie.
Srodki odwotawcze nie przystugujg na:

a) wybdr trybu postepowania;

b) niedokonanie wyboru $wiadczeniodawcy;

C) uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy O udzielanie

$wiadczen opieki zdrowotne;j.

W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, 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 w sprawie zawarCia umowy
o0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci
protestu wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.
Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania
i udziela pisemnej odpowiedzi sktadajgcemu protest. Nieuwzglednienie protestu
wymaga uzasadnienia.
Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwtocznie zamieszcza
sie na tablicy ogtoszen oraz na stronie internetowej Zamawiajgcego.
W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosc.
Oferent biorgcy udziat w postepowaniu moze wnies¢ do Dyrektora
Zachodniopomorskiego Centrum Onkologii w Szczecinie, w terminie 7 dni od dnia
ogtoszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia
postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania.
Whiesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.



XVI. Istotne warunki umowy:

Umowa o wykonanie $wiadczen zdrowotnych zostanie zawarta zgodnie z zatgcznikiem Nr 4
do SWK.

Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych zostanie zawarta zgodnie
z zatacznikiem nr 5 do SWK.

XVII. Przepisy koncowe

1. Udzielajgcy zamdwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu w catosci
lub w czesci oraz przedtuzenia terminu skfadania ofert i terminu rozstrzygniecia
konkursu ofert, bez podania przyczyn.

2. Dokumenty  dotyczace  postepowania  konkursowego  przechowywane
sg w siedzibie Zamawiajgcego.

3. W sprawach nie uregulowanych w niniejszymi SWK majg zastosowanie przepisy
ustawy zdnia 15 kwietnia 2011r o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018,
poz.160).



Zatgcznik nr 1

Pieczec firmowa Oferenta
MiEJSCOWOSC .........cveccvvvvvsrrrrnnnnns ania ................

FORMULARZ OFERTOWY
dla Zachodniopomorskiego Centrum Onkologii

1. Dane Oferenta

N VAT = T O[] = 01 = [
Y116 P oY= T O (] (=01 = R
NIP e, (U< ] o PP
Tl i )
€-MAIl: v WWW . et ee st s easenseassan s e seasaa s eassan s enseanssnsenssansenrenns
Nazwa banku i nr rachunku bankowego: ...

II. W nawiazaniu do ogtoszenia o konkursie oferuje wykonanie przedmiotu
zamoOwienia na warunkach okreslonych w Szczegéotowych Warunkach Konkursu w

zakresie realizacji badan mikrobiologicznych za cene

................................................... (€011 = PP

Termin realizacji

.................. od daty zawarcia umowy.

III. OSwiadczam, ze badania beda wykonywane
W ottt ettt ettt e tenreereeneeraeneas (podaj adres), tj. odlegtos¢ miejsca
wykonywania badan od siedziby Zamawiajgcego (W km) wynosi ...........cccccueueee.

IV. Dane o personelu odpowiedzialnego za realizacje zadania bedgacego przedmiotem
konkursu

Lp. Imie i nazwisko Kwalifikacje specjalizacja
personelu

1
2
3
4

Minimalna liczba oséb udzielajgcych Swiadczenie zdrowotne .........................




V. Dostepnos¢ badan (dot. $wiadczen w siedzibie Oferenta)

Dni i godziny udzielania $wiadczen zdrowotnych:

1. Poniedziatek od ... do ...
2. Wtorek od ... do...........
3. Sroda od ... do ............
4. Czwartek od ... do...........
5. Pigtek od ......... do...........
6. Sobota od ... do ............
7. Niedziela od ... do ............
SposOb Przyjmowania ZGIOSZEN ...........c..ccveeeeieeeeeieeeeeeee ettt ere s

Przewidywany czas oczekiwania na badanie:

* Pkt. IT — V nalezy wypetnic wedftug wzoru.

Podpis i pieczec¢ osoby/osob
uprawnionej/uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy
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Zatgcznik nr 2

Wykaz $wiadczen medycznych — Formularz cenowy

Cena

Rodzaj badania . llosc na jednostkowa Wa,rtc_)sc'
Czas wykonania 36 ) zamoOwienia
miesi badania | ) \aT)
Y| (bez VAT)
Posiew aspiratow z drzewa
oskrzelowego, BAL i innych Wynik (-) do 48h (80%), Wynik (-)
materiatéw pobranych z do 72h (20%), Wynik (+) do 48h 120
dolnych drég oddechowych (40%), Wynik (+) do 72h (40%),
w kierunku bakterii tlenowych Wynik (+) do 96h (20%)
i grzybéw
Posiew i preparat barwiony
metodq Grama wymazu 2 Wynik (-) do 48h, Wynik (+) do
pochwy i szyjki macicy oraz 72h (80%), Wynik (+) do 96h 30
jamy ustnej, gardfa, plwociny ’(200/)
w kierunku bakterii tlenowych 0
i grzybow
Posiew i preparat
mikroskopowy krwi w kierunku
bakterii tlenowych, Wynik (+) i preparat — 2750
beztlenowych i drozdzakéw bezzwtocznie, Wynik (-) do 7 dni
(z uzyciem podtdz z
inhibitorem antybiotykdw)
Posiew jakosciowy i preparat
mikroskopowy wymazow z
ran, ropy, wszelkiego rodzaju . .

] . X Wynik (-) do 48h (80%), Wynik (-)
B O, | doTon G0, Wik (dodan | g,
7 jan;y otrzewnej, wycinkéw (40%), Wynik (+) do 72h (40%),

’ i 0

tkanek w kierunku bakterii Wynik (+) do 36h (20%)
tlenowych, beztlenowych i
drozdzakdéw
Posiew moczu metoda Wynik (-) do 24h (90%), Wynik (-)
ilosciowa w kierunku bakterii do 48h (10%), Wynik (+) do 48h 450
tlenowych i grzybdw (80%), Wynik (+) do 72h (20%)
Badanie w kier. Clostridium
difficile (GDH i toksyny A i B, 2h 120
jesli GDH(+))
Posiew ogodlny katu
(w kierunku Salmonella-
Shigella, Yersinia _— . .
enterocolitica, EPEC, Wynik (-) do 56" i Wynik (+) do 30
Campylobacter i inne
enteropatogenne pateczki
jelitowe)
Posiew w kierunku bakterii
beztlenowych, jesli Wynik (-) do 72h, Wynik (+) do 150
standardowa procedura 96h
badawcza tego nie przewiduje

. . Wynik (-) do 48h, Wynik (+) do
Posiew cewnikow 48h (50%), Wynik (+) do 72h 30

naczyniowych metoda Maki

(50%)




Posiew wymazu

Wynik (-) do 72h, Wynik (+) do

na nosicielstwo S. aureus 300
. 96h

(nos, skéra)

Identyfikacja bakterii

i grzyboéw z uzyciem prostych 2h 1800

testow

Identyfikacja bakterii

i grzybdw z uzyciem Do 24h 900

automatycznych testéw

Wykonanie antybiogramu

metoda dyfuzyjno-krazkowg Do 24h 90

(3-4krazki)

Wykonanie antybiogramu

metoda dyfuzyjno-krazkowg Do 24h 210

(5-6krazki)

Wykonanie antybiogramu

metoda dyfuzyjno-krazkowa Do 24h 1350

(7 krazkow)

Oznaczenie wrazliwosci

metodg E-testu- jeden

antybiotyk (w tym drozdzaki i Do 48h 1200

beztlenowce)

Aspergillus — antygen krazacy 5 dni 30

Badanie katu w kierunku

antygendw wirusdéw Rota 2h 30

i Adeno (szybki test)

Posiew katu lub wymaz

z odbytu na nosicielstwo

pateczek: ESBL+,CPE, VRE Wynik (-) do 72h, Wynik (+) do 150

(podtoza wybidrcze i test 96h

carba)

Badanie w kier. C. difficile

(oznaczanie szczepu 3h 30

hieprepidemicznego NAP1)

metodg Real Time PCR

Badanie w kier. grypy

(oznaczanie grypy B, grypy A) 3h 30

metodg Real Time PCR

Candida — antygen krazacy 5 dni 15

Chlamydia pneumoniae IgA 5 dni 9

Chlamydia pneumoniae IgG 5dni 9

Chlamydia pneumoniae IgM 5 dni 9

Mycoplasma pneumoniae IgG 5dni 9

Mycoplasma pneumoniae IgM 5dni 9

Oznaczenie poziomu oh 15

gentamycyny w surowicy




Oznaczenie poziomu

. - 2h 15
amikacyny w surowicy

Oznaczenie poziomu

. 2h 45
wankomycyny w surowicy

Badanie jatowosci ptynow,
pomieszczen, narzedzi, sprzetu 48h-14dni 2970
wynik ujemny

Badanie czystosci rgk 6dni 210
Badanie czystosci powietrza )

klasa ABC 6dni 150
Badanie czystosci powietrza 6dni 30
klasa D

Badanie czystosci powierzchni )

klasa ABC 6dni 150
Badanie czystosci powierzchni 6dni 30
klasa D

Razem - 13 875

Podpis i pieczec osoby,/0sob
uprawnionej/uprawnionych do
reprezentowania Wykonawcy
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Zatgcznik nr 3

OSWIADCZENIE OFERENTA

1. Przystepujagc do konkursu ofert na udzielanie $wiadczen medycznych z zakresu
mikrobiologii oswiadczamy, ze zapoznali$my sie z ogtoszeniem o w/w konkursie ofert oraz ze
Szczegdlnymi Warunkami Konkursu i nie wnosimy do nich zastrzezen.

2. Oswiadczamy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg oferta na okres 30 dni od terminu
sktadania ofert wskazanego w ogtoszeniu o konkursie.

3. Oswiadczamy, ze w razie wyboru naszej oferty zobowigzujemy sie do zawarcia umowy
na warunkach okreslonych w ofercie i wg wzoru przedstawionego przez Zamawiajgcego.

4. Przystepujac do konkursu ofert na udzielanie $wiadcze medycznych, oswiadczamy, ze:

1) wszystkie umowy zawarte z podmiotami leczniczymi w zakresie objetym przedmiotem

sie do realizacji umdéw z podmiotami leczniczymi.

Podppis i pieczec¢ osoby/0sob
uprawnionej/uprawnionych do
reprezentowania Oferenta
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UMOWA - WZOR

zawarta W dniu ........coceeeeeeeiieee, w Szczecinie pomiedzy:

Zachodniopomorskim Centrum Onkologii

z siedzibg: 71-730 Szczecin, ul. Strzatowska 22
KRS:,

NIP: 851-25-37-776

Regon: 000817391,

ktory reprezentuije :

1. Dyrektor — mgr Krystyna Pieczynska

2 e

zwanym w treSci umowy ,Zamawiajacy,”

Regon

zwanym w tresci umowy ,, Wykonawcg”.

Zatgcznik nr 4

Umowa zostata zawarta w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert zgodnie z art. 26 ust. 3
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018 r. poz. 160).

§1

Przedmiot umowy

Przedmiot umowy obejmuje udzielanie $wiadczen medycznych w zakresie badan
mikrobiologicznych.

Przedmiot umowy zostat szczegdtowo okreslony w ofercie Wykonawcy i Szczegdtowych
Warunkach Konkursu (SWK), ktére sg integralnymi czeSciami umowy i stanowig
odpowiednio zatgcznik nr 1 i nr 2 do niej.

. Okreslenie sposobu organizacji udzielania $wiadczen z zakresu mikrobiologii, miejsce, dni,
i godziny udzielania SWIadCzen: ...........ccvceiieieieieceeeeee e

. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo zlecania ustug w iloSciach uzaleznionych
od rzeczywistych potrzeb, liczba Swiadczen okreslona w zatgczniku nr 1 jest szacunkowa
i j&j nie zrealizowanie nie stanowi podstawy do roszczen odszkodowawczych wobec
Zamawiajgcego.

Zamawiajacy dopuszcza przekroczenie liczby w zakresie rzeczowym pod warunkiem
nie przekroczenia ogdinej kwoty umowy.

. Wykonawca gwarantuje, ze przedmiot i warunki realizacji niniejszej umowy sg zgodne
Z obowigzujgcymi przepisami prawnymi w tym zakresie.

. Wykonawca zobowigzany jest zgtosi¢ fakt zawarcia umowy z Zamawiajgcym w Portalu
informatycznym Narodowego Funduszu Zdrowia.



§2

Terminy wykonania przedmiotu umowy

Termin wykonania zamoéwienia: 24.05.2018 — 31.05.2021.

§3

Warunki ptatnosci

—

Strony ustalajg maksymalng warto$¢ umowy na kwote ................ zt.

2. Podstawe rozliczen stron stanowig ceny jednostkowe wynikajgce z oferty Wykonawcy,
stanowigcej zatgcznik nr 1 do umowy.

3. Nalezne Wykonawcy wynagrodzenie miesieczne zostanie obliczone jako iloczyn stawek
jednostkowych wynikajgcych z zalgcznika nr 1 i liczby faktycznie zrealizowanych
Swiadczen.

4. Zapfata naleznosci za wykonane ustugi stanowigce przedmiot umowy nastgpi na
podstawie wystawionej przez Wykonawce faktury po zakonczeniu miesigca
kalendarzowego, w ktdrym wykonano przedmiotowg ustuge. Faktura winna byc¢
wystawiona w terminie do 7 dnia miesigca nastepnego. Integralng czes$¢ faktury stanowi
miesieczne zestawienie wykonanych $wiadczen zdrowotnych.

5. Termin ptatnosci wynosi 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajgcego prawidtowo

wystawionego oryginatu faktury.

Za date ptatnosci uznaje sie date obcigzenia rachunku Zamawiajgcego.

Ptatnos¢ nastgpi na rachunek bankowy Wykonawcy w banku .............. nr

N o

8. Ustugi objete niniejsza umowg stanowig ustugi w rozumieniu art. 43 ust. 1 pkt.18 i 18a
ustawy o podatku od towaréw i ustug.

§4

Warunki wykonania przedmiotu umowy

1. Wykonawca o$wiadcza, ze:

a) przedmiot zamdwienia nie wykracza poza rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres
$wiadczen zdrowotnych przez niego wykonanych, zgodnie z wpisem do rejestru
podmiotéw wykonujgcych dziatalno$¢ lecznicza, o ktérym mowa w art. 100 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018r., poz.160),

b) Wykonawca zapewnia realizacje badan objetych zakresem  konkursu zgodnie
ze zlozong oferty,

c) Wykonawca zobowigzuje sie wykonywaé, na zlecenie Zleceniodawcy badania poza
ujetymi w zatgczniku do oferty za cene z aktualnego cennika,

d) Personel Wykonawcy, ktory bedzie przeprowadzat badania posiada odpowiednie
kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania badan oraz autoryzacji wynikoéw,

e) Wykonawca posiada odpowiednie warunki lokalowe, wyposazenie w aparature
i sprzet medyczny oraz Srodki transportu i facznosSci zapewniajgce realizacje
$wiadczen objetych przedmiotem umowy. Aparatura i sprzet medyczny winny byé
dopuszczone do uzytkowania przy udzielaniu $wiadczen medycznych (CE, aktualne,
udokumentowane przeglady).

2. Minimalna liczba osdb udzielajgcych $wiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowa
WYNOSi ...... 0sob.

3. Strony jednocze$nie z zawarciem niniejszej umowy, podpisaty umowe powierzenia
przetwarzania danych osobowych.

4. Wykonawca zobowigzuje sie  prowadzi¢  dokumentacje medyczng zgodnie
z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa.



9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Wykonawca zobowigzuje sie prowadzi¢ sprawozdawczo$¢ statystyczng na zasadach
obowigzujacych Zamawiajgcego.

Wykonawca zobowigzuje sie do poddania kontroli NFZ w zakresie w jakim na podstawie
niniejszej umowy realizowane sg $wiadczenia finansowanie ze Srodkéw publicznych.
Wykonawca przyjmuje obowigzek poddania sie kontroli przeprowadzonej przez
Zamawiajgcego.

Zamawiajacy zleca Wykonawcy $wiadczenie ustug, o ktorych mowa w § 1 kazdorazowo
na podstawie skierowania opatrzonego pieczecig nagtowkowg Zamawiajgcego,
Zzawierajgcego:

a) rodzaj zleconego badania i tryb jego wykonania (cito lub terminowe),

b) oznaczenie Zamawiajgcego (nazwe podmiotu, adres podmiotu, wraz z numerem
telefonu, kod identyfikacyjny, o ktorym mowa w przepisach wydanych na podstawie
art. 104 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r o dziatalnosci leczniczej, zwany dalej
.kodem resortowym”, stanowigcy I cze$¢ systemu resortowych kodow
identyfikacyjnych, nazwe jednostki organizacyjnej oraz jej kod resortowy
stanowigcy V czes¢ systemu resortowych koddéw identyfikacyjnych, nazwe komorki
organizacyjnej, w ktdrej udzielono $wiadczen zdrowotnych, oraz jej kod resortowy),

c) oznaczenie rodzaju podmiotu, do ktdrego kieruje sie materiat pacjenta na badanie,

d) dane pacjenta (imie, nazwisko, date urodzenia, oznaczenie pici, adres miejsca
zamieszkania, numer PESEL, jezeli zostat nadany, w przypadku noworodka — numer
PESEL matki, a w przypadku oséb, ktére nie majg nadanego numeru PESEL - rodzaj
i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢, w przypadku gdy pacjentem jest
osoba maltoletnia, catkowicie ubezwtasnowolniona lub niezdolna do Swiadomego
wyrazenia zgody — nazwisko i imie (imiona) przedstawiciela ustawowego oraz adres
jego miejsca zamieszkania),

e) pieczeC i podpis osoby uprawnionej do wystawienia skierowania

f) date sporzadzenia,

g) podpis osoby pobierajgcej materiat,

h) inne informacje o pacjencie, moggce mie¢ wptyw na wynik zleconego badania.

W przypadku braku skierowania lub nie przedstawienia Wykonawcy skierowania
zawierajgcego wszystkie elementy Wykonawca ma prawo odmowic udzielenia $wiadczenia
zdrowotnego.

Zamawiajacy, poprzez osobe transportujgcg materiat, odbiera wynik badania na wiasny
koszt.

W przypadku niemozliwosci wykonania $wiadczen zdrowotnych przez Wykonawce, winien
on zapewni¢ ich wykonanie przez inny podmiot spetniajgcy warunki SWK, przy
zachowaniu cen zgodnie z niniejszg umowa.

W przypadku wystgpienia problemdéw zwigzanych z realizacjg ustug lub uzyskania
pozytywnego wyniku wymagajgcego natychmiastowej reakcji lekarza zlecajgcego,
Wykonawca winien niezwtocznie poinformowac¢ Zamawiajgcego telefonicznie o zaistniatej
sytuacji oraz wynik badania przesta¢ faksem na poszczegdlne oddziaty. Wykaz telefondw
kontaktowych zaréwno ze strony Wykonawcy jak i Zleceniodawcy zawiera zatgcznik nr 1a.
Uzyskanie pozytywnego wyniku w dniu wolnym od pracy Zamawiajacego (wykaz dni
wolnych Zamawiajgcy przedtozy na dany rok kalendarzowy) oraz soboty, niedziele i Swieta
obliguje Wykonawce do zachowania okreSlonego w ust. 12.

Osobg odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Wykonawcy jest.................... ,
natomiast ze strony Zamawiajgcego jest: dr n. med. Marleta Zienkiewicz tel.
91/425-14-56.

Wykonawca nie moze przenieS¢ na osobe trzecig praw i obowigzkéw wynikajgcej
z niniejszej umowy. W przypadku okreSlonym w ust. 11 Wykonawca moze skorzystac
z podwykonawcy, pod warunkiem bezwzglednego przestrzegania zasad przewidzianych
w § 6 umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych.



16. Zmiany do umowy pod rygorem niewaznosci, wymagajg formy pisemnej.

§5

Kary umowne

1. Odpowiedzialno$¢ w razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy strony
ustalajg na zasadzie kar umownych.

2. W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy przez Wykonawce,
Zamawiajgcy ma prawo obcigzy¢ Wykonawce obowigzkiem zaptaty kary umownej,
za kazde naruszenie umowy, w wysokosci dwukrotnej wartosci niewykonanych
lub nienalezycie wykonanych Swiadczen medycznych.

3. Niewykonanie zleconej ustugi uprawnia Zamawiajgcego do obcigzenia Wykonawcy
catkowitym kosztem ustugi zleconej osobie trzeciej — niezaleznie od kary umownej,
o ktérej mowa w ust.2.

4. W przypadku pieciokrotnego niewykonania lub nienalezytego wykonania ustugi
Zamawiajacy moze rozwigzaC umowe bez wypowiedzenia i naliczy¢ kare umowng
okreslong w ust. 5 niniejszego paragrafu.

5. W przypadku rozwigzania umowy bez wypowiedzenia lub odstgpienia od umowy przez
Zamawiajacego z winy lezacej po stronie Wykonawcy, jak rowniez w przypadku
rozwigzania umowy w trybie § 6 ust. 2, Wykonawca jest zobowigzany do zapfacenia kary
umownej w wysokosci 2% wartosci umowy okreslonej w § 3 ust. 1 umowy.

6. W przypadku zatajenia przed Zamawiajgcym faktu naruszenia ochrony danych osobowych,
Zamawiajgcy ma prawo obcigzy¢ Wykonawce obowigzkiem zaptaty kary umownej,
za kazde zatajone naruszenie, w wysokosci do 50.000 zt.

7. Zaptata kar umownych nie wylgcza odpowiedzialnosci odszkodowawczej - uzupetniajgcej
na zasadach ogolnych kodeksu cywilnego, jezeli kara nie pokrywa poniesionej przez
Zamawiajgcego szkody.

8. Kary umowne mogg zostaC jednostronnie potrgcone przez Zamawiajgcego z naleznego
Wykonawcy wynagrodzenia.

9. W przypadku zwioki w terminie pfatnosci Wykonawcy przystuguje prawo naliczenia
odsetek ustawowych za opdznienie.

§6

Rozwigzanie, odstapienie od umowy

1. Umowa ulega rozwigzaniu:

a) z uptywem czasu na ktory byta zawarta lub z datg wyczerpania $rodkdéw
przeznaczonych na jej realizacje,

b) z dniem zakonczenia udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych przez
Wykonawce lub Zamawiajgcego,

c) wskutek oswiadczenia jednej ze stron o wypowiedzeniu umowy z waznych
powodow, z zachowaniem 30- dniowego okresu wypowiedzenia,

d) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron bez zachowania okresu wypowiedzenia
w przypadku, gdy druga strona razgco narusza istotne postanowienia umowy.

2. Zamawiajacemu przystuguje prawo rozwigzania niniejszej umowy bez wypowiedzenia
w przypadku razgcego lub uporczywego naruszania przez Wykonawce postanowien
niniejszej umowy, w szczegdlnosci zaprzestania udzielania $wiadczen medycznych przez
Wykonawce lub nienalezytego ich wykonywania lub w przypadku nieudokumentowania
zawarcia aneksu podwyzszajgcego wartos¢ ubezpieczenia w przypadku zmiany
wiasciwych przepisdw, lub zmianie ulegng obowigzujgce przepisy prawa albo zajdg inne
nie dajgce sie przewidzie¢c w chwili zawierania umowy okolicznosci powodujace,
ze dalsza realizacja umowy bedzie niemozliwa lub niecelowa.



3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do ograniczenia przedmiotu umowy zgodnie z
rzeczywistymi potrzebami Zamawiajgcego.

§7

Postanowienia koncowe

1. Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajgcego przenosi¢ wierzytelnosci
wynikajacych z niniejszej umowy na osoby trzecie, ani rozporzadza¢ nimi w jakiejkolwiek
prawem przewidzianej formie. W szczegdlnosci wierzytelnoS¢ nie moze byé przedmiotem
zabezpieczenia zobowigzan Wykonawcy (np. ztytutu umowy kredytu, pozyczki).
Wykonawca nie moze rowniez zawrze¢ umowy z osobg trzecig o wstgpienie w prawa
wierzyciela (art.518 Kodeksu cywilnego). Wykonawca nie moze rowniez bez zgody
Zamawiajgcego przyjg¢ poreczenia za jego zobowigzania. Art. 54 ust. 5 ustawy
o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011r. stosuje sie bezposrednio do naleznosci
wynikajacych z niniejszej umowy.

2. W sprawach niniejszg umowg nieuregulowanych majg zastosowanie odpowiednie przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej oraz ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych.

3. Wszelkie spory wynikajgce z niniejszej umowy bedg rozstrzygane przez sad powszechny
wiasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

4. Umowe sporzadzono w czterech jednobrzmigcych egzemplarzach z przeznaczeniem
jednego egzemplarza dla Wykonawcy i trzech dla Zamawiajgcego.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY
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Zatgcznik nr 5
UMOWA powierzenia przetwarzania danych osobowych - WZOR

zawarta w Szczecinie w dniu ........cceeeeeees r. pomiedzy:

Zachodniopomorskim Centrum Onkologii z siedzibg w Szczecinie przy ul. Strzatowskiej
22, wpisanym do Rejestru Stowarzyszen, Innych Organizacji Spotecznych i Zawodowych,
Fundacji, Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej prowadzonego przez Sad Rejonowy
Szczecin — Centrum w Szczecinie XIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego,
pod numerem KRS 0000048836, posiadajgcym NIP 851-25-37-776, Regon 000817391,
reprezentowanym przez:

1.
2.
zwanym dalej Zleceniodawca,

a firmg ... z siedzibg w ... wpisang do Rejestru Przedsiebiorcow Krajowego Rejestru
Sadowego prowadzonego przez ... pod nr KRS ..., bedaca podatnikiem czynnym podatku VAT
zarejestrowang pod numerem identyfikacji podatkowej NIP ... reprezentowang przez:

zwang dalej Zleceniobiorca

Strony zawarty UmoOwe ........ccccceeeee. (,Umowa Podstawowa”), w zwigzku, z
wykonywaniem ktorej Zleceniodawca (Administrator) powierzy  Zleceniobiorcy
(Podmiotowi przetwarzajgcemu) przetwarzanie danych osobowych w zakresie okreSlonym
Umowa.

§1

Definicje

1. Podmiot przetwarzajqcy- podmiot, ktéremu powierzono przetwarzanie danych
osobowych na mocy umowy powierzenia ze Zleceniodawcg i w jego imieniu, zwany
takze Zleceniobiorca.

2. Administrator- organ, jednostka organizacyjna, podmiot lub osoba, decydujace o
celach i sposobach przetwarzania danych osobowych, zwany takze Zleceniodawca.

3. Zbior danych- kazdy posiadajgcy strukture (uporzadkowany) zestaw danych o
charakterze osobowym, dostepnych wedtug okreSlonych kryteridw, niezaleznie od
tego, czy zestaw ten jest rozproszony lub podzielony funkcjonalnie.

4. Przetwarzanie danych - jakiekolwiek operacje wykonywane na danych osobowych
lub zestawach osobowych w sposdb zautomatyzowany lub niezautomatyzowany, takie



jak

zbieranie, utrwalanie, organizowanie, przechowywanie, porzadkowanie,

adoptowanie lub modyfikowanie, pobieranie, przegladanie, wykorzystywanie,
ujawnianie poprzez przestanie, rozpowszechnianie lub innego rodzaju udostepnianie,
ograniczanie, usuwanie lub niszczenie.

5. Rozporzadzenie- Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb 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).

6. Inny podmiot przetwarzajacy (podzleceniobiorca)- podmiot, ktéremu podmiot
przetwarzajgcy w imieniu administratora pod-powierzyt w catosci lub czeSciowo
przetwarzanie danych osobowych.

§2

Przedmiot Umowy, cel, charakter i zakres

Przedmiotem umowy jest powierzenie przez Zleceniodawce danych osobowych do
przetwarzania przez Zleceniobiorce.

. Celem powierzenia jest wykonywanie $wiadczen medycznych w zakresie badan
mikrobiologicznych.

. Charakter przetwarzania danych dotyczy przetwarzania danych osobowych w formie
papierowej, przy wykorzystaniu systeméw informatycznych (lub systemach monitoringu
wizyjnego / gtosowego).

a.

. Zakres i struktura danych powierzonych do przetwarzania obejmuje:

dane pacjentow

- nazwisko i imie

- date urodzenia

- 0znaczenie pici

- adres miejsca zamieszkania

- numer pesel, jezeli zostat nadany, w przypadku noworodka- numer PESEL
matki, a w przypadku osdb, ktére nie majg nadanego numeru PESEL- rodzaj i
numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢, w przypadku gdy pacjentem
jest osoba maltoletnia, catkowicie ubezwtasnowolniona lub niezdolna do
Swiadomego wyrazenia zgody- nazwisko i imie (imiona) przedstawiciela
ustawowego oraz adres jego miejsca zamieszkania;

dane pacjentow — wrazliwe

- rodzaj zleconego badania i tryb jego wykonania (cito lub terminowe)

- rozpoznanie ustalone przez osobe kierujgca

- inne informacje lub dane o pacjencie, w zakresie niezbednym do
przeprowadzenia badania, konsultacji lub leczenia;

dane osobowe lekarzy Ilub innych o0so6b uprawnionych po stronie
Zleceniodawcy na podstawie Umowy do zlecenia badania

- nazwisko i imie

- tytut zawodowy

- numer prawa wykonywania zwodu

- telefon kontaktowy;



d. dane osobowe pracownikéw pobierajgcych materiat do badan
- nazwisko i imie
- tytut zawodowy
- numer prawa wykonywania zwodu.

§3

Czas trwania

Podmiot przetwarzajgcy uprawniony jest do przetwarzania powierzonych danych do dnia
wygasniecia lub rozwigzania Umowy podstawowej.

. W momencie ustania Umowy, Podmiot przetwarzajgcy zobowigzany jest w trybie
niezwtocznym do usuniecia powierzonych danych, ze wszystkich no$nikdw, programéw i
aplikacji w tym roéwniez kopii, chyba, ze obowigzek ich dalszego przetwarzania wynika z
odrebnych przepisdéw prawa.

§4

Obowiagzki i prawa

. Zleceniobiorca zobowigzuje sie wspodtpracowaé ze Zleceniodawcg w zakresie udzielania
odpowiedzi na zadania osoby, ktérej dane dotycza, opisane w rozdziale III Rozporzadzenia
(w szczegdlnosci informowanie i przejrzysta komunikacja, dostep do danych, obowigzek
informacyjny, prawo dostepu, prawo do sprostowania danych, usuniecia danych,
ograniczenia przetwarzania, przenoszenia danych, prawo sprzeciwu, zautomatyzowane
podejmowanie decyzji).

. Zleceniobiorca zobowigzuje sie do pomocy Zleceniodawcy w wywigzaniu sie z obowigzkéw
okresSlonych w art. 32-36 Rozporzadzenia (w szczegdlnosci dla bezpieczenstwa
przetwarzania, zgtaszania naruszenia ochrony danych osobowych organowi nadzorczemu,
zawiadamiania osoby, ktdérej dane dotycza, o naruszeniu ochrony danych osobowych,
przeprowadzania oceny skutkéw dla ochrony danych osobowych, konsultacji z organem
nadzorczym).

. Zleceniobiorca  zobowigzuje sie do udostepnienia Zleceniodawcy wszelkich informacji
niezbednych do wykazania spetnienia obowigzkéw spoczywajgcych na Zleceniobiorcy oraz
umozliwi  Zleceniodawcy lub  audytorowi upowaznionemu przez Zleceniodawce
przeprowadzanie audytéw, w tym inspekcji, wspotpracujgc przy dziataniach sprawdzajgcych i
naprawczych.

§5

Zgtaszanie incydentéw

. Zleceniobiorca zobowigzuje sie po stwierdzeniu naruszenia ochrony danych osobowych do

zgtoszenia tego Zleceniodawcy, w terminie 24 godzin od chwili ujawnienia tego faktu.
. Informacja przekazana Zleceniodawcy powinna zawiera¢ co najmniej:

a) opis charakteru naruszenia oraz - o ile to mozliwe - wskazanie kategorii i przyblizonej
liczby o0sob, ktérych dane zostaty naruszone i ilosci/rodzaju danych, ktorych
naruszenie dotyczy,

b) opis mozliwych konsekwencji naruszenia,

C) opis zastosowanych lub proponowanych do zastosowania przez Zleceniobiorce
Srodkdbw w celu zaradzenia naruszeniu, w tym minimalizacji jego negatywnych
skutkdw.



. Wraz z informacja, o ktérej mowa w ust. 2 Zleceniobiorca przekazuje niezbedng
dokumentacje naruszenia ochrony danych osobowych, celem powiadomienia organdéw
nadzoru przez Zleceniodawce.

§6

Korzystanie przez Zleceniobiorce z ustug innego podmiotu przetwarzajacego

1.  Zleceniobiorca nie moze korzysta¢ z ustug innego podmiotu przetwarzajgcego
(podzleceniobiorcy) bez uprzedniej szczegdtowej Ilub ogdlnej pisemnej zgody
Zleceniodawcy.

2. W przypadku ogodlnej pisemnej zgody Zleceniobiorca informuje Zleceniodawce o
wszelkich zamierzonych zmianach, dotyczacych dodania lub zastgpienia innych
podmiotdw przetwarzajgcych, dajac tym samym Zleceniodawcy mozliwo$¢ wyrazenia
sprzeciwu wobec takich zmian w terminie 14 dni.

3.  Podpowierzenie przetwarzania przez Zleceniobiorce podmiotowi przetwarzajgcemu
wymaga formy pisemnej. W przypadku podpowierzenia, na podzleceniobiorce zostang
natozone takie same obowigzki, jak wynikajg z niniejszej Umowy.

4.  Zleceniobiorca odpowiada za dziatania podzleceniobiorcy tak, jak za wiasne.

§7

Deklarowane $rodki techniczne i organizacyjne

. Zleceniobiorca gwarantuje, ze kazda osoba realizujgca Umowe zobowigzana jest do
bezterminowego zapewnienia poufnosci danych osobowych przetwarzanych w zwigzku z
wykonywaniem Umowy, a w szczegolnosci do tego, ze nie bedzie przekazywaé, ujawniac i
udostepniac¢ tych danych osobom nieuprawnionym. Jednocze$nie kazda osoba realizujgca
Umowe zobowigzana jest do zachowania w tajemnicy sposobdéw zabezpieczenia danych
osobowych.

. Zleceniobiorca deklaruje stosowanie Srodkéw technicznych i organizacyjnych okreslonych w
art. 32 Rozporzadzenia, jako adekwatnych do zidentyfikowanego ryzyka naruszenia praw lub
wolnosci powierzonych danych osobowych a w szczegdlnosci:

pseudonimizacje i szyfrowanie danych osobowych;

. zdolno$¢ do ciggtego zapewnienia poufnosci, integralnosci, dostepnosci i odpornosci
systemow i ustug przetwarzania;

zdolnos$¢ do szybkiego przywrdcenia dostepnosci danych osobowych i dostepu do nich w
razie incydentu fizycznego lub technicznego;

regularne testowanie, mierzenie i ocenianie skutecznosci S$rodkéw technicznych i
organizacyjnych majgcych zapewnic bezpieczenstwo przetwarzania.

. Zleceniobiorca zobowigzuje sie stosowa¢ ochrone powierzonych danych przed
niedozwolonym lub niezgodnym z prawem przetwarzaniem (zniszczeniem, utraceniem,
zmodyfikowaniem, nieuprawnionym ujawnieniem lub nieuprawnionym dostepem do danych
osobowych przesytanych, przechowywanych lub w inny sposdb przetwarzanych) oraz
przypadkowg utratg, zniszczeniem lub uszkodzeniem, za pomocg odpowiednich S$rodkow
technicznych lub organizacyjnych (,integralno$¢ i poufnosc”).

§8
Kontrola i nadzor
1. Zleceniobiorca wyraza zgode i zobowigzuje sie umozliwi¢ Zleceniodawcy
kontrolowanie Zleceniobiorcy i innego podmiotu przetwarzajgcego, w tym

pomieszczen i sprzetu uzywanego przy przetwarzaniu danych osobowych, w zakresie
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niezbednym do stwierdzenia prawidtowosci stosowanych zabezpieczen danych
osobowych oraz realizacji obowigzkdw stad wynikajgcych, a takze w zakresie oceny
prawidtowosci przetwarzania danych osobowych udostepnionych dla realizacji
okreslonego zadania lub ustugi.

2. Zleceniobiorca zobowigzuje sie zastosowaé do zalecen Zleceniodawcy, dotyczacych
poprawy jakosci zabezpieczenia powierzonych do przetwarzania danych osobowych
oraz sposobu ich przetwarzania, wynikajgcych z wynikéw przeprowadzonej kontroli.

§9

Odpowiedzialnos¢

1. Zleceniobiorca odpowiada za prawidtowe przetwarzanie danych osobowych, w tym ich
wiasciwg ochrone, przez wszystkie osoby, ktore realizujg wykonanie ninigjszej Umowy
oraz przez inny podmiot przetwarzajacy i ponosi odpowiedzialno$¢ za przetwarzanie
danych osobowych niezgodnie z postanowieniami niniejszej Umowy lub wynikajgcymi
z obowigzujacych przepisow.

2. Do niniejszej umowy majg zastosowanie zasady odpowiedzialnosci Zleceniobiorcy z
tytutu naruszenia ochrony danych osobowych i roszczen z tym zwigzanych oraz
zasady o wysokosci naliczenia kar umownych, okreSlone w § 5 Umowy podstawowej.

3. Zleceniobiorca ponosi odpowiedzialnos¢ za szkody wyrzadzone Zleceniodawcy lub
osobom trzecim w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych, a w szczegdlnosci w
zwigzku z ich bezprawnym udostepnieniem.

§10
Rozwigzanie umowy

Zleceniodawca moze rozwigza¢ niniejszg umowe ze skutkiem natychmiastowym, gdy
Zleceniobiorca:

1) pomimo zobowigzania go do usuniecia uchybien stwierdzonych podczas kontroli nie
usunie ich w wyznaczonym terminie;

2) przetwarza dane osobowe w sposob niezgodny z umowg;

3) powierzyt przetwarzanie danych osobowych innemu podmiotowi bez zgody
Zleceniodawcy danych.

§11
Postanowienia koncowe

Umowa zastepuje wszelkie inne ustalenia dokonane pomiedzy Zleceniobiorcg a
Zleceniodawcg dotyczgce przetwarzania danych osobowych bez wzgledu na to, czy zostaty
uregulowane umowg czy innym instrumentem prawnym.

W zakresie nieuregulowanym Umowg majg zastosowanie przepisy prawa obowigzujgcego na
terenie Rzeczypospolitej Polskiej, w tym Rozporzadzenia.

Wszelkie zmiany Umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
Stron.

Zleceniodawca: Zleceniobiorca:






