Zalgeznik nr 6 do Regulaminu Konkursu TM/$Z/4/2022

PROJEKT UMOWY Nr .../2022

na Swiadczenia zdrowotne w zakresie wykonywania badan patomorfologicznych
zawarta w dniu ... 2022 r. w Bytomiu, pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zakladem Opieki Zdrowotnej Wojewédzkim Szpitalem
Specjalistycznym nr 4 w Bytomiu, ul. Aleja Legionéw 10, 41-902 Bytom, wpisanym do Rejestru
Stowarzyszen, Innych Organizacji Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych
Publicznych Zakladéw Opieki Zdrowotnej, prowadzonego przez Sad Rejonowy Katowice — Wschéd
w Katowicach VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS:
0000054127, NIP: 6262510567, REGON: 000296271,

reprezentowanym przez Dyrektora — Wojciecha Michalika,
zwanym w dalszej czesci umowy ,, Zamawiajgcym”,

a

reprezentowanym przez ...
zwanym w dalszej cz¢éci umowy ,,Wykonaweq”,

Niniejsza umowg zawarto na podstawie konkursu ofert na swiadczenia zdrowotne w zakresie
wykonywania badaf patomorfologicznych, przeprowadzonego zgodnie z Ustawa z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziafalnosci leczniczej (tj. Dz. U. z 2022, poz. 633 z p6zniejszymi zmianami).

§1
PRZEDMIOT UMOWY
1. Zamawiajacy zleca, a Wykonawca zobowigzuje si¢ do wykonywania Swiadczen

zdrowotnych w zakresie badan patomorfologicznych, zgodnie z Zalacznikiem nr 1 do
umowy (dalej: badania lub $wiadczenia zdrowotne). Zafacznik nr 1 stanowi integralng cze$é

umowy.

2. Wskazane w Zalaczniku nr 1 ilosci badan s3 szacunkowe.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo realizowania $wiadczeri zdrowotnych w ilosciach
uzaleznionych od rzeczywistych potrzeb. W tym celu Zamawiajacy ma prawo do ograniczenia
lub zwigkszenia zaméwienia w zakresie iloSciowym lub rzeczowym z zachowaniem ceny

Jednostkowej wynikajacej z Zatacznika nr 1.

4. W przypadku koniecznosci wykonania badan nieujetych w Zataczniku nr 1 do niniejszej .
umowy, Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwoéé zlecania wykonania tych badan przez .
Wykonawce, zgodnie z wykazem i cennikiem wszystkich pozostatych badan znajdujacych sig
w ofercie Wykonawcy, stanowigcym Zatacznik nr 2 do umowy. '
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5. Realizacja uprawnienia, o ktérym mowa w-ust. 3 nie niesie dla Zamawiajacego jakichkolwiek
negatywnych skutkow prawnych w szczegolnosm ograniczenie przez Zamawiajgcego
zamo6wienia na Swiadczenia zdrowotne zaréwno w zakresie rzeczowym, jak i iloéciowym, nie -
stanowi  odstgpienia od umowy nawet w czesci, nie skutkuje  odpowiedzialnoscia
Zamawiajacego z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, a Wykonawcy
nie przys%ugUJe roszczenie o zaplate wynagrodzenia lub odszkodowama »

§2
TERMINY WYKONANIA PRZEDMIOTU UMOWY

1. Niniejsza umowa zostata zawarta na czas okreslony 24 miesigcy, poczawszy od dnia ... 2022
r. do dnia ............. ‘ :

2. Strony - zgodme ustala_lq, ze mmejsza umowa wygasa w przypadku wcezesniejszego
wykorzystania ilosci Swiadczen zdrowotnych - okreslonych w Zataczniku nr 1. Strony
- przewiduja dopuszczalnosc zmiany ilosci $wiadczen zdrowotnych ujetych w Zalgczmku nr |
Kazdorazowa zmiana ilosci Swiadczen zdrowotnych wymaga aneksu do umowy

3. Strony dopuszczaja mozllwosc wydluzenia = czasu trwania umowy W przypadku
mezreallzowama w caloci przedmiotu umowy.

- §3
WARUNKI PEATNOSCI

1. Laczna wartos¢ przedmiotu umowy wynosi ... PLN brutto. -
(stownie: zlotych 00/100)
2. Ceny jednostkowe badan okresla Zatacznik ar 1 do niniej szej umowy.

3. Strony. ustala_lq, ze rozliczenie za wykonane us%ugl odbywa¢ si¢ bedzie w okresach
miesigcznych na podstawie faktur VAT wystawianych przez Wykonawce;

4. Faktury VAT wystaw1ane beda przez Wykonawce; w cyklach m1e51e;cznych w terminie do 10
dnia kazdego miesigca nastgpujacego po miesigcu za ktory faktura VAT jest wystawiana. Do
kazdej faktury VAT Wykonawca zobowigzany jest do zalaczenia szczegétowego wykazu
okreslajacego dane pacjentéw, daty badan, ilosci, rodzaje oraz ceny jednostkowe $wiadczen
zdrowotnych z tytulu wykonama ktérych faktura jest wystawiana z uwzglednieniem zlecajacej
badanie komérki organizacyjnej Zamawiajacego (oddziatu). Wykonawca do kazdej faktury
jest zobowigzany dofgczyé wykaz. wykonanych badan potw1erdzony przez upowazmonego,
pracownika Zamawna_]qcego

5. Z tytulu realizacji niniejszej umowy Wykonawcy przystluguje wynagrodzenie stanow1qcé
iloczyn badan wykonanych w danym ' miesigcu oraz stawki za badanie wymkajqcej _

z Zalacznika nr 1 do niniejszej umowy.

6. ZamaWiajqcy dokona platnosci wynikajacych z umowy przelewem na rachunek bankowy
Wykonawcy ujety w tresci faktury VAT. Strony ustalaja, ze termin platnosci kazdej faktury
wynosi 60 dni od daty dorgczenia Wykonawcy oryginatu praw1d’fowo wystawionej faktury
VAT.
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7. Za datg platnosci uznaje si¢ dat¢ obcigzenia rachunku Zamawiajacego. W przypadku zwloki
w terminie platnosci Wykonawcy przystuguje prawo naliczenia odsetek ustawowych za
opdznienie.

§4
WARUNKI REALIZACJI PRZEDMIOTU UMOWY
1. Wykonawca oswiadcza, ze:

a) Swiadczenia zdrowotne okreslone w § 1 mieszcza si¢ w zakresie statutowej dziatalnosci
Wykonawey oraz posiada uprawnienia do wykonywania przedmiotu umowy
potwierdzone wpisem do wlasciwego rejestru,

b) personel Wykonawcy, ktéry bedzie przeprowadzal badania posiada odpowiednie
kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania badan i autoryzacji wynikéw zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa w tym zakresie oraz warunkami Narodowego
Funduszu Zdrowia,

¢) Wykonawca posiada certyfikaty stosowne do wykonywania wymienionych badan, ktére
wykonywane beda z zachowaniem nalezytej starannosci, przy zastosowaniu metod
badania i diagnostyki zgodnych z obowigzujacym prawem i zasadami dobrej praktyki
medycznej oraz zabezpieczeniem poufnosci danych, :

d) Wykonawca posiada odpowiednie warunki lokalowe, wyposazenie w aparaturg
i sprzgt medyczny oraz $rodki igcznosci zgodne z obowigzujagcymi przepisami prawa
w tym zakresie,

e) zatrudnia personel medyczny w liczbie umozliwiajacej mu nalezyte wykonanie umowy,
przy czym swiadczenia zdrowotne okreslone w § 1 bedg wykonywane przez minimum
Jjedng osobe, spelniajaca wszelkie wymagania okreslone w niniejszej umowie,

f) znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej gwarantujacej nalezyte wykonanie
zamowienia,

g) nie wyrzadzit szkody z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania zamowienia
w zakresie Swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem niniejszej umowy.

2. Miejsce wykonywania zleconych badan: .. Lista pracowni patomorfologii Wykonawcy
stanowi Zalacznik nr 4 do niniejszej umowy.

3. Wykonawca zapewni mozliwo$¢ wykonywania badan patomorfologicznych catodobowo.

4. Postawg wykonania badania bgdzie prawidlowo wypetniony druk zlecenia / skierowania.
Strony dopuszczajg przekazywanie skierowann na badania droga elektroniczng (mailem).
Wz6r zlecenia / skierowania na badanie stanowi Zatgcznik nr 5 do umowy.

5. W przypadku gdy Zamawiajacy podpisal umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia,
zlecenie powinno zawiera¢ réwniez numer tejze umowy.

6. Wykonawca zapewni na swoj koszt i ryzyko:

a) odbidr badan histopatologicznych — codziennie,
b) odbidr badan cytologicznych — codziennie,
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c) wykonywame ‘biopsji - asplracyjnej crenkorg%owej w 51ed21ble Zamaw1ajqcego
codziennie po. telefonicznym uzgodmemu terminu lub zapewni transport samtamy
pacjentow- Zamawra_]qcego do miejsca wykonania badama i

d) wykonywanie podstawowych badan immunohistochemicznych, wymkajqcych z
diagnostyki hlstopatologlczneJ ~w siedzibie Zamawiajacego - codziennie" po
telefonicznym  uzgodnieniu terminu lub zapewni - transport samtamy pac;entow
Zamawiajacego do miejsca wykonania badania, : : :

e) wykonywame ‘badan srodoperacyjnych codzrenme w 51ed21ble Zamawrajqcego po .

. telefomcznym uzgodnieniu terminu. :
f) * Szczegdlowy wykaz badan ob_]c;tych nlmejszq umows wraz z okreslemem terminu
o wykonama danego badania znajduje 516; w Zatgczmku or i do umowy ’

7. Wykonawca przedstaw1 listg. osob upowazmonych do pod_]egcra materla%u do badan wraz z
kontaktowym1 numeramr telefomcznyml w Zatgczmku nr 6 do umowy

8 W przypadku pac_;enta objetego szybkq teraprq onkologlcznq tj. paCJenta w rozumieniu art.
32a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku 0 swradczemach op1ek1 zdrowotneJ ﬁnansowanych '
ze srodkow publrcznych ~

a) Uprawmony pracownik Zamawrajqcego rejestruje paqenta telefomczme lub mallowo '
i przekazuje Wykonawey skierowanie wraz z dokumentaqq medycznq w terminie 3_dni
roboczych od. dnia: wykonanra Porady Poczqtkowe], rozpoczynajqcej Wstgpng lub

Poglebzonq Dzagnostyke Onkologzcznq -

b) Wykonawca zapewma wykoname badama materiatu h1stopatologrcznego w terrmme do g
3 dni roboczych od przekazania materiatu do badaf w przypadku materiatu drobnego i do
5 dni roboczych od przekazania materiam do badan dla materialu pooperacyjnego.

c) Dokumentem zlecema badama _]est 1m1enne sklerowame wydane przez Zamawiajacego
oraz kopia karty dragnostykr i leczema onkologlcznego — dokument o ktérym mowa
wart. 32a ust. 1 ustawy o swradczemach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow :
pubhcznych ’ ‘

d) Wymk badania wraz z oplsem zostanie przekazany Zamaw1ajqcemu faksem lub mallem
na ustalony wezesniej numer lub adres mallowy w terminie do 24 godzin od wykonania
badania. Wynik badanla wraz z oplsem zostanie przekazany Zamawrajqcemu rowmez W
wersji paprerowej : S

9. W przypadku wystqprema problemow zw1qzanych z termmowq realrzaqq ustug Wykonawca ‘
niezwlocznie poinformuje o tym fakcie Zamaw1ajqcego telefonicznie oraz pisemnie (faksem
lub mailem) wraz z- podamem przyczyny - oraz wskazamem przypuszczalnego termmu'
realrzacy badama akceptowalnego przez Zamawiajacego. e

10. Wykonawca zapewnr mqgtosc wykonywama sw1adczen zdrowotrrych dla Zamawiajgcego,
niezaleznie od urlopéw swoich pracownikéw, absencji chorobowej, problemow technicznych
oraz wszystklch innych powodow mogqcych negatywnie wpiynac na. reallzac_|¢; przedmiotu

umowy

1. W uzasadmonych sytuacjach - Zamawiajacy dopuszcza wykoname przez Wykonawce
sw1adczema zdrowotnego poza ustalona Jlokalizacja - pracowni patomorfologu’ po
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wezesniejszym uzgodnieniu przyczyn, warunkéw oraz uzyskaniu pisemnej akceptacji
Zamawiajacego

12. Zamawiajagcy w uzasadnionych sytuacjach dopuszcza zlecanie przez Wykonawce
wykonywania badan bgdacych przedmiotem konkursu innym uprawnionym podmiotom, z
zachowaniem standardow dobrej praktyki diagnostycznej oraz innych wymogdéw
przewidzianych w niniejszym regulaminie, ze szczegdlnym naciskiem na zapewnienie
terminowosci oraz jakosci $wiadczonych ustug, przy czym Wykonawca ponosi pelna
odpowiedzialno$¢ za wykonanie §wiadczenia zdrowotnego w zakresie realizowanym przez
podwykonawce. Kazdorazowo zlecenie okreslonego $swiadczenia u podwykonawcy wymaga
uzasadnienia Wykonawcy oraz pisemnej zgody Zamawiajgcego.

13. W przypadku realizacji $wiadczen przez podwykonawcéw Wykonawca zobowigzany jest do
przedstawiania Zamawiajacemu miesigcznej listy badan zlecanych podwykonawcom (rodzaj,
ilo$¢, cena, data, dane pacjenta) wraz z nazwa i adresem podmiotéw realizujacych zlecone
badania oraz wskazaniem zlecajacej komoérki organizacyjnej Zamawiajacego (oddziahu).
Lista bedzie przedkladana Zamawiajacemu wraz z fakturg VAT.

14. W zwiazku z zawarciem oraz realizacja niniejszej Umowy, kazda ze stron bedzie przetwarzaé
jako Administrator, dane osobowe o0s6b zatrudnionych przez druga Strone lub
wspolpracujacych z drugg Strong na innej podstawie. Dane te zostang wzajemnie
udostepnione przez Strony, wylacznie w celu wykonania Umowy przez Strony. Strony
zobowiazuja si¢ do wypelnienia obowigzkow informacyjnych, wynikajacych z art. 13 lub art.
14 RODO wobec 0s6b, o ktérych mowa powyzej, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub
posrednio pozyskaty, w celu wykonania Umowy. Pelne informacje o zasadach przetwarzania
przez Wykonawcg tj. .... oraz prawach z tym zwigzanych dostgpne s3 na stronie internetowej:

Strony umowy sa réwniez odrgbnymi Administratorami danych osobowych pacjentow
udostepnianych na podstawie art 26 ust. 3 pkt 1 Ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

15. Na podstawie Rozporzadzenia Parlamentu 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 przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
Zleceniodawca i Wykonawca jako odrgbny Administrator zobowiazuja si¢ do zastosowania
$rodkow technicznych i organizacyjnych zapewniajacych ochrong przetwarzanych danych
osobowych odpowiednia do zagrozen oraz kategorii danych objetych ochrong, a w
szczegblnosci zabezpieczenie danych przed ich udostepnieniem osobom nieupowaznionym,
zabraniem przez osob¢ nieuprawniong, przetwarzaniem z naruszeniem Rozporzadzenia,
Ustawy oraz zmiana, utrata, uszkodzeniem lub zniszczeniem przetwarzanych danych.

16. Wykonawca na wlasny koszt zapewni archiwizowanie skierowan oraz sprawozdan z badan
zgodnie z obowigzujacymi przepisami w zakresie dokumentacji medyczne;j.

17. Wykonawca sporzadzi na wlasny koszt miesigczne raporty z wykonanych badan (rodzaj,
ilos¢, cena, data, dane pacjenta), z wyszczeg6lnieniem zlecajacych poszczegdlne badania
komorek organizacyjnych Zamawiajgcego (oddzialéw). Raporty beda przedkladane
Zamawiajacemu wraz z fakturg VAT.

18. Wykonawca zobowiazuje si¢ ustosunkowa¢ do reklamacji zgloszonych przez Zamawiajacego
w terminie do 3 dni od zgloszenia reklamacji.
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§5
- ODPOWIEDZIALNOSC
1. Wykonawca nie moze przenies$é bez plsemneJ zgody Zamaw1ajqcego na osobc; trzecu; praw
i 0bow1qzkow wynlkajqcych z umowy :

2. Odpow1ed21alnosc za szkode; wyrzqdzonq przy udzxelamu sw1adczen zdrowotnych w zakresie
udzxelonego zamowienia ponoszg solidarnie Zamaw1ajqcy i Wykonawca. '

3. Wykonawca osw1adcza ze posiada-i w okresie obow1qzywan1a umowy b¢d21e posiadaé
ubezpieczenie od - odpowxed21alnosc1 cyw1]nej, speniajace wymagama Rozporzqdzema
Ministra Finanséw z dnia 29 kw1etn1a 2019 r. w sprawie 0bow1qzkowego ubezpleczema
odpowxednalnoscx cywilnej podmiotu wykonujgcego dzmlalnosc leczmczq (Dz. U. z 2019
poz. 866) Pollsa OC stanowi Za%gczmk nr 3 do Hlnle_]SZG_] umowy

4. Wykonawca nie moze bez plsemnej zgody Zamaw1ajqcego przenosic wi¢rzytelnoé¢i
wynikajacych z umowy niniejszej na osoby trzecie, ani rozﬁorzadzaé nimi w jakiejkolwiek
prawem przewidzianej formie. W szczegOlnosci w1erzytelnosc nie moze by¢ przedmlotem '
zabezpieczenia- zobow1qzan Wykonawcy (np. z tytulu umowy kredytu, pozyczk1)
Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajacego- dokonywaé innych czynnosci
w celu. przystqplema osoby trzeciej do zobowigzaf lub ‘w miejsce  Zamawiajgcego.
Wykonawca nie moze bez pisemnej -zgody Zamawiajacego dokonywac jakichkolwiek

v_‘czynnoscx skutkujqcych przysta,pnemem osoby trzemej do zobow1qzan Zamaw1ajqceg0

§ 6
DOKUMENTACJA MEDYCZNA SPRAWOZDAWCZOSC STATYSTYCZNA, KONTROLA

1. Wykonawca \zoboquzuje ‘s'e; prowad21c dokumentacy; medycznq »»zgodme
‘zobow1qzu_|qcym1wtym zakresie przepisami prawa. L P

2. Wykonawca zobow1qzuje sig - prowad21c sprawozdawczosc statystycznq na- zasadach
obowu}zujqcych w publlcznych zakiadach op1ek1 zdrowotne;.

3. Wykonawca'zobow1qzu1e si¢ podda¢ kontroll prowadzoneJ przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na zasadach okre$lonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publlcznych (Dz. U. 22021 poz 1285z poézn. zm.) w
zakresie sw1adczonych us%ug bgdqcych przedmlotem zamow1en1a ' ‘ -

4 Zamaw1ajqcy zastrzega sobie prawo do przeprowadzema kontroh Wykonawcy
w zakresie reallzaqlprzedmlotu umowy: : -

87
'KARY UMOWNE

L. Zamaw1ajqcy moze obcigzy¢ Wykonawcq karami umownym1 w kwoc1e 50,00 21 za kazdy
przypadek opozmema w wykonamu $wiadczenia zdrowotnego w stosunku do terminéw
okreslonych w § 4 niniejszej umowy lub formularzu cenowym stanow1qcym zaiqczmk nr 1A
do mme_]szej umowy

20 Zamaw1a3qcy moze ponawnac kary umowne 0 ktorych mowa w ust 1
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3. Zamawiajacy moze obcigzy¢ Wykonawce karag umowna w przypadku rozwigzania umowy w
trybie § 9 ust. 4 w wysokosci 5% wartosci umowy, o ktdrej mowa w § 3 ust. 1.

4. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ potracenia kar umownych z faktur VAT
wystawianych przez Wykonawce. Naliczenie przez Zamawiajacego kary umownej nastepuje
przez sporzadzenie noty ksiggowej wraz z pisemnym uzasadnieniem oraz terminem zaptaty.

5. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajacego,
przewyzszajacego warto$¢ ustalonych kar umownych.

6. Wykonawca przyznaje Zamawiajacemu prawo do zlecenia podmiotowi trzeciemu wykonania
lub poprawy $wiadczenia zdrowotnego na koszt i ryzyko Wykonawey, w przypadku
niewykonania lub nienalezytego wykonania tego $wiadczenia przez Wykonawcq
(wykonawstwo zastgpcze). Prawo okreslone w zdaniu pierwszym nie wymaga wezwania lub
wyznaczenia Wykonawcy przez Zamawiajacego dodatkowego terminu na wykonanie lub
poprawe¢ $wiadczenia.

§8
ZMIANA UMOWY

1. Kazda zmiana postanowien umowy lub wprowadzenie nowych postanowien wymaga
zawarcia stosownego aneksu zawartego w formie pisemnej pod rygorem niewaznoéci. ot

2. Strona ktéra zamierza zmieni¢ postanowienia umowy lub wprowadzi¢ do umowy nowe -
“postanowienia zobligowana jest wystapi¢ do drugiej strony na pismie ze stosownym
wnioskiem. Wniosek musi zawiera¢ opis proponowanych zmian wraz z projektem
konkretnych postanowien, ktére maja zosta¢ wprowadzone lub zmienione, uzasadnienie oraz
termin od ktérego postanowienia maja obowiazywac.

3. Fakt wystapienia z wnioskiem o zmiane postanowiefi umowy lub wprowadzenie nowych
postanowien nie implikuje po drugiej stronie obowigzku zawarcia aneksu.

§9
UMOWNE PRAWO ODSTAPIENIA ORAZ ROZWIAZANIE UMOWY

1. W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy
w interesie Zamawiajacego, czego nie mozna bylto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, w
szczegolnosci zmniejszenia ilosciowego badZz wartosciowego kontraktu z Narodowym
Funduszem Zdrowia, Zamawiajacy moze odstapi¢ od umowy w terminie 30 dni od daty
powziecia wiadomosci o tych okolicznosciach. W takim wypadku Wykonawca moze Zgdaé

- jedynie wynagrodzenia naleznego mu z tytutu faktycznie wykonanych badan.

2. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 1 postanowienia o karze umownej nie maja
zastosowania.

3. Kazdej ze Stron przystuguje prawo rozwigzania umowy z zachowaniem 1- m1e31¢czneg0
okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.
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4. Zamawiajacy Jest ‘uprawnio”ny do- Toniannia ' ‘hiniejszej ‘umowy ze skutkiem
natychmiastowym w przypadku, gdy Wykonawca nie bedzie realizowal postanow1en

- niniejszej umowy i nie usunie powyzszego stanu pomlmo wyznaczema mu w tym celu przez
Zamaw1ancego dodatkowego, 7- dmowego terminu.

§ 10
POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Osobam1 odpow1ed21a1nym1 za reahzaqe; niniejszej umowy sg: .
‘a) ze strony Wykonawcy Jest... te l. ..., e-mail: . T '
b) ze strony - Zamawiajacego Jest Klerowmk Zakiadu Dlagnostykl Laboratory_mej -
dr n. med. Mlchal Swoboda tel. 32/396 46-38; e-mail zdl@szmtaM bytom.pl .-

2. W zakresie menormowanym postanow1en1am1 umowy zastosowame znaJdUJq odpow1edn1e
przepisy powszechnie obowiazujace. ‘ '

3. Ewentualne spory wyniklez nlme_]sze_] umowy rozpatrywac b¢d21e Sqd powszechny w%asmwy
dla siedziby Zamawiajacego. = , :

4. Umowa zosta%a sporzqdzona w dwoch _]ednobrzmlqcych egzemplarzach po Jednym dla kazde_] K
ze stron. o e

ZAMAWIAJACY ~ WYKONAWCA

Zalacznik nr 1 — formularz cenowy
Zatgcznik nr 2 — wykaz i cennik pozosta}ych badan
' Zatgcznik nr 3 —polisa OC. - : :
Zalacznik nr 4 — lista pracowm patomorfologn Wykonawcy
Zalgcznik nr 5 — wzér sklerowama na badanie -
Zalgeznik nr 6 - lista 0s6b upowaznionych do podj@ycia‘mate‘ri’a}u do badan

bl 2.



