UMOWA WYKONYWANIA BADAŃ OBRAZOWYCH
nr...................................  

Zawarta w dniu  .............................  
pomiędzy

Samodzielnym Publicznym Specjalistycznym Psychiatrycznym Zakładem Opieki Zdrowotnej we Fromborku ul. Sanatoryjna 1 14-530 Frombork

NIP..........................................  REGON.........................................
reprezentowanym przez:

.................................................................................................................................

zwanym dalej  UDZIELAJĄCYM ZAMÓWIENIE
a

...............................................................................................................................................
...............................................................................................................................................

NIP ..............................                 REGON ....................................  

reprezentowanym przez :

.........................................................
zwanym dalej PRZYJMUJĄCYM ZAMÓWIENIE
o następującej treści:

§ 1
1. Podstawę zawarcia niniejszej umowy zwanej dalej Umową stanowi konkurs ofert przeprowadzony w oparciu o przepisy ustawy z dnia 15.04.2011r. o działalności leczniczej  (Dz.U. nr 112 z 2011r. poz. 654) oraz ustawy z dnia 27.08.2004r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (tekst jednolity Dz.U. z 2008 Nr 164, poz. 1027 z późn. zm.).  

2. Udzielający Zamówienia  zleca, a Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do  wykonywania badań w rodzaju diagnostyka obrazowa w zakresie..............................................................., na rzecz osób wskazanych przez Udzielającego Zamówienie zgodnie ze skierowaniami wystawionymi przez Udzielającego Zamówienie. Przyjmujący zamówienie oświadcza, iż z racji kompetencji i wyposażenia sprzętowego jest w pełni uprawniony i przygotowany do realizacji świadczeń na rzecz Udzielającego Zamówienie. 
3. Podstawą wykonania usługi przez Przyjmującego Zamówienie będzie skierowanie zawierające:
a) pieczątkę lab nadruk zawierający: nazwę, adres, telefon, NIP - Przyjmującego Zamówienie.

b) pieczątkę lub nadruk zawierający: nazwę, adres, telefon, NIP, nr umowy z NFZ - Udzielającego Zamówienie.

c) datę wystawienia skierowania.

d) PESEL oraz imię i nazwisko pacjenta na badanie objęte przedmiotem umowy.

e) zlecone badanie objęte zakresem niniejszej umowy.

f) rozpoznanie będące podstawą skierowania i kod jednostki chorobowej według ICD-10.

g) załączone lub opisane wykonane dotychczasowe badania lub dotychczasowe postępowanie.

h) imię, nazwisko, numer prawa wykonywania zawodu lekarza kierującego. 
4. Szczegółowe warunki konkursu ofert oraz oferta z dnia ................., na podstawie której dokonano wyboru, stanowią integralną część niniejszej umowy. 

5. Udzielający zamówienie oświadcza, iż ilość świadczeń określonych w załączniku nr 2 do oferty jest szacunkowa. 

6. Udzielający zamówienia zastrzega sobie prawo zlecania usług w ilościach uzależnionych od rzeczywistych potrzeb. 

7. Przyjmujący zamówienie oświadcza, iż nie będzie wnosił roszczeń do Udzielającego Zamówienie w przypadku zlecenia mniejszej ilości badań niż wskazano w załączniku nr 1 do niniejszej umowy, a także nie będzie naliczał dodatkowych opłat za gotowość do wykonania badań. 
8. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się wykonać na zlecenie Udzielającego zamówienie inne badanie nie objęte zakresem umowy, o ile ich wykonanie leży w jego możliwościach na podstawie zlecenia (skierowania wystawionego przez Zamawiającego po cenach jakie stosuje Przyjmujący zamówienie w umowach z innymi Udzielającymi zamówienia).
( 2

1. Przyjmujący Zamówienie przyjmuje pełną odpowiedzialność za zapewnienie wykonywania badań określonych w § 1 ust. 2 umowy  przez osoby o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach przewidzianych w obowiązujących przepisach, oraz zgodnie z aktualnym stanem wiedzy i postępem technicznym oraz zapewnia ochronę danych osobowych zgodnie z obowiązującymi przepisami.

2. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej związanej z udzielanymi świadczeniami osobom objętym niniejszą Umową na zasadach określonych w obowiązujących przepisach.

3. Przyjmujący zamówienie w zakresie wykonywania postanowień niniejszej Umowy            zobowiązuje się do poddania się kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia na            zasadach określonych w Ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. /Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z późniejszymi zmianami / o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych  i spełnieniu wymogów zawartych w szczegółowych materiałach informacyjnych NFZ oraz kontroli ze strony Udzielającego Zamówienie.
4. Przyjmujący zamówienie oświadcza, iż usługi medyczne wykonywane będą przez personel lekarski, personel pielęgniarski lub przez inne osoby wykonujące zawód medyczny posiadające uprawnienia i kwalifikacje zawodowe oraz wymagania zdrowotne określone w odrębnych przepisach.
5. Przyjmujący zamówienie oświadcza, iż usługi medyczne będą świadczone w oparciu o posiadany przez Przyjmującego zamówienie sprzęt i aparaturę medyczną, z zastrzeżeniem ust. 8 i 9. 
6. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się posiadać przez cały okres trwania umowy ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej za ewentualne szkody wynikające z realizacji świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot niniejszej umowy. 

7. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje do naprawienia szkody wynikłej z niewykonania lub nienależytego wykonania umowy. 

8. W przypadku niemożliwości wykonania badań przez Przyjmującego Zamówienie, zobowiązuje się on do zapewnienia wykonania badań przez inny podmiot spełniający warunki opisane w SWKO przy zachowaniu cen zgodnie z niniejszą umową. 
9. Udzielający Zamówienie dopuszcza wykonywanie badań przez podwykonawcę  spełniającego warunki opisane w SWKO przy zachowaniu cen zgodnie z niniejszą umową. 
§ 3
1. Udzielający Zamówienia zobowiązany jest do uzgodnienia telefonicznie lub osobiście w rejestracji Przyjmującego Zamówienie terminu wykonania zlecanego badania. Rejestracji może dokonać także osobiście lub telefonicznie pacjent. 
2. Udzielający zamówienie zobowiązany jest do poinformowania Przyjmującego Zamówienie o konieczności wykonania badania pilnego. W przypadku takiej informacji Przyjmujący Zamówienie przeprowadzi te badanie pomiędzy zleceniami planowanymi. 

3. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do wykonania zleconego badania niezwłocznie po zgłoszeniu pacjenta, z zastrzeżeniem możliwości przedłużenia tego terminu w przypadku zaistnienia okoliczności niezależnych od Przyjmującego Zamówienie np. konieczności wykonania badań pilnych u osób z zagrożeniem życia. 
4. Stosownie do uzgodnień telefonicznych stron, wyniki badań będą odbierane przez Udzielającego Zamówienie lub dostarczane przez Przyjmującego Zamówienie, na własny koszt. 
( 4
1. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do wykonywania usług medycznych, o których mowa w  § 1 według cen zawartych w ofercie i załączniku do oferty. 
2. Strony oświadczają, iż cena usług może być waloryzowana nie częściej niż raz w roku wskaźnikiem wzrostu cen towarów i usług opublikowanym przez GUS za rok poprzedni, po uprzednim złożeniu do Udzielającego Zamówienie pisemnego wniosku o zwiększenie stawki zamówienia o te wskaźniki. 

( 5
1. Rozliczenia będą następowały w okresach miesięcznych.

2. Do faktury wystawionej na adres Udzielającego Zamówienie, Przyjmujący Zamówienie  dołączy sprawozdanie obejmujące wykaz osób, którym wykonano badania, o których mowa w  § 1, w okresie stanowiącym przedmiot rozliczenia.  Brak sprawozdania uprawnia Udzielającego Zamówienie do wstrzymania wypłaty należności do czasu przedłożenia tego dokumentu przez Przyjmującego Zamówienie. 
3. Udzielający Zamówienia   zobowiązuje   się    do   regulowania   należności  za czynności   określone   w   ( 1  w  ciągu 30 dni  od  daty otrzymania faktury na rachunek bankowy Przyjmującego Zamówienie  - Nr konta:     .........................................................................
4. Strony ustalają, że po przekroczeniu terminu płatności przez Udzielającego Zamówienie, Przyjmujący Zamówienie będzie uprawniony do naliczania ustawowych odsetek za zwłokę.
5. Udzielający Zamówienie wyraża zgodę na wystawianie  przez Przyjmującego Zamówienie faktur  VAT bez podpisu  osoby upoważnionej ze strony Udzielającego Zamówienie.
( 6
1. Umowa obowiązuje od dnia 01.01.2013r. do 31.12.2015 r.
2. Każda ze Stron  może rozwiązać  Umowę  za  jednomiesięcznym okresem            wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiąca kalendarzowego.

3. Rozwiązanie umowy w trybie natychmiastowym nastąpi gdy Przyjmujący zamówienie utraci prawo do udzielenia świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot niniejszej umowy oraz rażącego naruszania postanowień niniejszej umowy. 
§ 7
1. Udzielający zamówienie dopuszcza zmiany postanowień niniejszej umowy, w szczególności w następujących wypadkach:

a) zmiany umowy polegające na zamianie danych stron,

b) zmiany w zakresie powszechnie obowiązujących przepisów prawa w zakresie mającym istotny wpływ na realizację przedmiotu umowy,

c) zmiany miejsca wykonywania świadczenia,

d) zmiany okresu obowiązywania umowy,

e) zmiany szacunkowej ilości badań,

f) zmiany cen korzystnych dla Udzielającego Zamówienie, z zastrzeżeniem § 4ust. 2 umowy,

g) zmiany dotyczącej terminów płatności dotyczących wykonanych świadczeń,

h) zmiany wysokości ubezpieczeń OC,

2. Zmiany do umowy będą wprowadzone w formie pisemnej pod rygorem nieważności. 

( 8
1. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do zachowania tajemnicy dotyczącej danych osobowych pacjentów stosownie do przepisów o ochronie danych osobowych.  

2. O ile postanowienia umowy nie stanowią inaczej, każda ze stron ma obowiązek zachowania w tajemnicy informacji dotyczących wykonywania niniejszej umowy, w tym danych osób, w których posiadanie  dana strona weszła w związku z realizacją niniejszej umowy. 

§ 9
Wszelkie  zmiany postanowień niniejszej  Umowy - pod rygorem  nieważności - wymagają  formy  pisemnej.

( 10
W sprawach  nie  unormowanych  Umową  zastosowanie   mają  przepisy Kodeksu Cywilnego oraz inne właściwe przepisy. 
( 11
Spory  wynikające  z niniejszej  Umowy  będą  rozpatrywane  przez  Sąd  właściwy  dla  siedziby  Udzielającego Zamówienie.

( 12
Umowę  sporządzono  w  ..........................  jednobrzmiących  egzemplarzach, …....... dla Udzielającego Zamówienie, ............... dla Przyjmującego Zamówienie .
..................................................………..               
 …......................................................…….                                 podpisy i pieczęć                                                         podpisy i pieczęć

      Udzielającego Zamówienie                                          Przyjmującego Zamówienie
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