UMOWA nr /2024
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
zawarta na podstawie Konkursu Ofert nr ........cceeueeee. z dnia..ecneeenee
pomiedzy:
Miedzyleskim Szpitalem Specjalistycznym w Warszawie z siedzibg przy ul. Bursztynowej 2, 04-749
Warszawa, wpisanym do rejestru prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy
w Warszawie XIV Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem 0000080872,

posiadajgcym NIP: 952-17-89-325 oraz REGON : 010669853, reprezentowanym przez :
dr Jarostawa Rostona - Dyrektora Szpitala

zwanym w dalszej tre$ci umowy UDZIELAJACYM ZAMOWIENIA

a
....................................................................... z siedzibg przy Ul ..o, WRISANYM
do rejestru prowadzonego przez S3ad REJONOWY oot st pod
NUMEIEM  coevreieieereeeeeenn , posiadajagcym NIP: ..o oraz REGON : ... ,

reprezentowanym przez:

zwanym w dalszej tresci umowy PRZYJMUJACYM ZAMOWIENIE

tgczne zwanych STRONAMI

na podstawie art. 26 i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej ( tekst jednolity:
Dz. U. z 2023 r., poz. 991 z pdin. zm.) oraz w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert z dnia
.............................. na udzielenie zamoéwienia na Swiadczenia zdrowotne i oferty konkursowej
Przyjmujgcego zamdwienie Strony zawarty umowe o nastepujgcej tresci:

§ 1. Przedmiot umowy

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie wykonywania
opisbw badan rentgenowskich (RTG), tomografii komputerowej (TK) i rezonansu
magnetycznego (MR), zwanych dalej ,, badaniami ”.

2. Przez pojedyncze badanie rozumie sie badanie obrazowe dotyczace jednej okolicy
anatomicznej ustalonej zgodnie ze standardami aktualnej wiedzy medycznej, ktére stanowia:
gtowa, szyja, klatka piersiowa, jama brzuszna, miednica, kregostup z podziatem na okolice
anatomiczne (kregostup szyjny, piersiowy, ledzwiowy), koriczyna goérna z podziatem na
odcinki anatomiczne oraz koniczyna dolna z podziatem na odcinki anatomiczne.

3. Badania beda przesytane do opisu przez Udzielajgcego zamdwienia przy uzyciu systemu
teleradiologii oraz szyfrowanego t3cza teleinformatycznego.

4. Opisy badan bedg wykonywane i wysytane w ponizej wskazanych terminach:
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pacjenci szpitalni
a) opis RTG w trybie pilny w ciggu 5 godzin,
b) opis RTG w trybie CITO-CITO w ciggu 2 godzin,
c) opis TK w trybie pilny w ciggu 5 godzin,
d) opis TK w trybie CITO-CITO w ciggu 2 godzin
e) opis TK w trybie CITO-CITO - gtowa tromboliza w ciggu 40 min.
f) opis MR w trybie pilny w ciggu 48 godzin
pacjenci ambulatoryjni
a) opis RTG w trybie planowym maksymalny czas oczekiwania 5 dni roboczych ,
b) opis RTG w trybie pilny maksymalny czas oczekiwania 2 dni roboczych,
c) opis TK w trybie planowym w trybie planowym maksymalny czas oczekiwania
5 dni roboczych,
d) opis TK w trybie pilny maksymalny czas oczekiwania 2 dni roboczych,
e) opis MR w trybie planowym maksymalny czas oczekiwania 5 dni roboczych,
f) opis MR w trybie pilny maksymalny czas oczekiwania 2 dni roboczych.

od momentu otrzymania petnych danych przez Przyjmujgcego zamowienie, przez ktory
rozumie sie date i godzine widoczng w systemie PACS Przyjmujacego zamowienie
potwierdzajgce otrzymanie kompletnych danych obrazowych w formie elektronicznej. Kazde
odstepstwo od opisu w trybie planowym wymaga potwierdzenia statusu opisu przez
Udzielajgcego zaméwienia.

§ 2. Obowigazki Przyjmujgcego zamoéwienie

1. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do:

a) dokonywania opiséw badan z nalezytg starannoscig i zgodnie z standardami aktualnej
wiedzy medycznej w przedmiotowej dziedzinie,

b) dokonywania opiséw badan przez lekarzy posiadajagcych odpowiednia wiedze,
doswiadczenie i wymagane kwalifikacje, ktorych wykaz stanowi zatgcznik Nr 1 do niniejszej
Umowy,

c) dokonywania opisow badan zgodnie z terminami okreslonymi w § 1 ust. 4 niniejszej
Umowy.

d) pozostawania w gotowosci do udzielania swiadczen zdrowotnych bedgcych przedmiotem
umowy.

e) przesytania dokonanych opiséw badan do Udzielajgcego zamdwienia przy uzyciu systemu
teleradiologii oraz szyfrowanego tacza teleinformatycznego.

f) poddanie sie kontroli NFZ w zakresie spetnienia wymagan, o ktdorych mowa w aktualnie
obwigzujgcych szczegdétowych materiatach informacyjnych NFZ z zakresu wtasciwego
przedmiotu umowy.

g) zapewnienia  integracji zewnetrznego systemu teleradiologi w zakresie automatycznej
wymiany danych z uzytkowanymi przez Zamawiajgcego systemami HIS AMMS (Asseco) i
PACS Infinitt (ResQMed), oraz EDM AMMS (Asseco). Komunikacja z systemami HIS, EDM,
PACS musi by¢ przeprowadzona w oparciu o interfejsy udostepnione przez ww. systemy



2. Do obowigzkdw Przyjmujgcego Zamodwienie nalezy réwniez:

a) zgtaszanie Udzielajgcemu zamodwienia zastrzezen do jakosci wykonanych badan, w
sytuacji gdy sposdéb wykonania badan moze mieé negatywny wptyw na poprawnos¢ oceny
badania,

b) zgtaszanie Udzielajgcemu zamoéwienia koniecznosci ponownego wykonania badan, w
sytuacji gdy sposéb wykonania badania nie pozwala na dokonanie prawidtowego i
petnego jego opisu,

c) udzielanie porad w przedmiocie technik wykonania badania, w sytuacjach okreslonych w
pkta)ib),

d) doreczanie na wezwanie Udzielajgcego zamodwienia kopii w formie papierowej
wykonanych opiséw badan, opatrzonych pieczecig i podpisem lekarza opisujgcego oraz
zgodnych z opisami uprzednio przestanymi drogg elektroniczng w terminie uzgodnionym z
Udzielajgcym zamdéwienia.

3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do:

a) prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej oraz dokumentacji medycznej zgodnie z
obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa,

b) posiadania aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnos$ci cywilnej za szkody
wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem
niniejszej Umowy i utrzymywania jej przez caty okres trwania Umowy oraz
dostarczenia Udzielajgcemu zamodwienia potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem kopii
polisy ubezpieczeniowej najpdzniej w dniu zawarcia umowy. Kopia polisy stanowi
zatgcznik Nr 3 do niniejszej Umowy,

c) poddania sie kontroli przez Udzielajagcego zamdéwienia i Narodowy Fundusz Zdrowia w
zakresie wykonywania umowy.

4. W zakresie funkcjonowania systemu teleradiologii Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie
do:

a) udzielenia dostepu do systemu teleradiologii pracownikom Udzielajgcego zamdwienia
uprawnionym do przekazywania badan do zdalnego opisu wraz ze skierowaniem oraz
odbioru wyniku badania. Lista 0osoéb posiadajgcych dostep do systemu stanowi Zatgcznik
nr 2 do niniejszej Umowy,

b) przekazania osobom wskazanym w Zatgczniku nr 2 do Umowy danych dostepowych do
systemu teleradiologii, tj. loginu i hasta. Aktualizacja listy oséb uprawnionych,
nastepowaé bedzie poprzez powiadomienie Przyjmujgcego zamowienie w formie
pisemnej o zmianach personalnych, ktdre nastgpity u Udzielajgcego zamowienia.
Powiadomienie pisemne zostanie wystane z adresu e-mail osoby wykazanej po stronie
Zamawiajgcego jako osoba do kontaktu w trakcie realizacji umowy. Przyjmujacy
zamowienie w terminie 7 dni od dnia otrzymania powiadomienia przekaze Udzielajgcego
zamowienia dane dostepowe dla nowych pracownikow ( lub osoby udzielajgce swiadczen
zdrowotnych na podstawie kontraktéw cywilnoprawnych) oraz zablokuje dostep
pracownikom usunietym przez Udzielajgcego zamodwienia z listy.



§ 3. Obowiazki Udzielajgcego zamodwienia

1.Udzielajagcy zamdwienia zobowigzuje sie do przekazywania kazdorazowo Przyjmujgcemu

zamoéwienie nastepujgcych informacji i dokumentéw:

a) kompletu danych elektronicznych w systemie PACS Przyjmujgcego zamowienie,
zakresu badania obejmujgcego wskazang okolice anatomiczng zgodnie ze
skierowaniem,

b) wskazania stopnia krytycznosci badania (planowe, pilne, CITO-CITO),

c) skierowania na badanie diagnostyczne, na podstawie ktérego wykonano badanie,
spetniajgce wymogi prawne i w szczegdlnosci okreslajgce cel wykonania badania,

d) przestania wczesniejszych badan (jesli s3 w posiadaniu Udzielajgcego zamowienia)
celem porédwnania.

2. Decyzje o wskazanie stopnia krytycznosci CITO-CITO dla badania podejmuje lekarz
Udzielajgcego zamowienia, kierujgcy na badanie. Taki status powinien otrzymaé pacjent
bedgcy w stanie zagrozenia zycia lub zdrowia.

3. Do obowigzkéw Udzielajacego zamdwienia nalezy rowniez:

a) niezwiocznego zgtaszania drogg telefoniczng Przyjmujacemu zamodwienie wszelkich
awarii i btedéw w systemie teleradiologii uniemozliwiajgcych przesytanie badan do
opisu lub odbierania opisanych badan,

b) przesytanie za posrednictwem operatora pocztowego Przyjmujagcemu zamowienie
oryginatow skierowan na kazde wezwanie Przyjmujgcego zamowienie, ztozone drogg
elektroniczng lub w formie pisemnej,

¢) dokonywania ptatnosci w terminie okreslonym w § 4 ust. 6 niniejszej Umowy.

§ 4. Ptatnosci

1. Opisy badan rozliczane wedtug nastepujgcych stawek:
pacjenci szpitalni

a) opis RTG w trybie pilny - ...... zt brutto,

b) opis RTG w trybie CITO-CITO ...... zt brutto,

c) opis TK w trybie pilny - ...... zt brutto,
d) opis TK w trybie CITO-CITO - ...... zt brutto,
e) opis TK w trybie CITO-CITO - gtowa - ...... zt brutto,

f) opis MR w trybie pilny - ...... zt brutto,
pacjenci ambulatoryjni

g) opis RTG w trybie planowym ...... zt brutto,
h) opis RTG w trybie pilny ...... zt brutto,



j)
k)

opis TK w trybie planowym ...... zt brutto,
opis TK w trybie pilny ...... zt brutto,

opis MR w trybie planowym ...... zt brutto,
opis MR w trybie pilny ...... zt brutto,

Opis badania TK pordwnawczego zwieksza wartos¢ stawki w zaleznosci od trybu o +15%
ceny danego opisu badania.

Opis badania TK angio zwieksza wartos¢ stawki w zaleznosci od trybu o +15% ceny danego
opisu badania.

Rozliczanie wykonanych swiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w § 1 Umowy,
nastepowacd bedzie za okresy miesieczne.

Podstawe rozliczert i ptatnosci za wykonane w danym miesigcu $Swiadczenia zdrowotne
stanowi¢ bedzie przedtozona przez Przyjmujgcego zamowienie w terminie do 7-go dnia
nastepnego miesigca faktura VAT wraz z zatgczong do niej specyfikacja rodzajowo-ilosciowg i
cenoway, usystematyzowang wg opiséw i stawek, o ktérych mowa w § 4, wg tabeli nr 1,
stanowigcej zatgcznik do niniejszej umowy.

Nalezno$¢ za wykonane badania Udzielajgcy zamdwienia bedzie przekazywat Przyjmujgcego
zamowienie na rachunek bankowy wskazany na fakturze VAT, w terminie 30 dni od daty
otrzymania prawidtowo wystawionej faktury po zakoriczeniu kazdego miesigca za wykonane
Swiadczenia zdrowotne.

Za termin zapfaty przyjmuje sie date obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego
zamoéwienia.

W przypadku nieterminowego uiszczenia naleznosci Przyjmujgcy zamdwienie ma prawo do
naliczania odsetek ustawowych za opdznienie.

Stawki za badania mogg by¢ rewaloryzowane jednak nie czesciej niz raz na 12 miesiecy

§5. Poufnosé

Strony zobowigzujg sie traktowaé wszelkie informacje otrzymane w zwigzku z realizacjg
niniejszej Umowy jako informacje poufne.

Strony zobowigzujg sie do zachowania w tajemnicy informacji poufnych, w tym w
szczegblnosci stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisdw ustawy
z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity: Dz. U. z
2022 r, poz. 1233 z pdzn. zm.).

Ujawnienie przez ktdérakolwiek ze Stron jakiejkolwiek informacji poufnej osobom fizycznym
lub prawnym nie zwigzanym bezposrednio lub posrednio z realizacjg niniejszej Umowy,
wymaga¢ bedzie kazdorazowo pisemnej zgody drugiej Strony, chyba Zze sg to informacje
publiczne dostepne, a ich upublicznienie nie nastgpito w wyniku naruszenia postanowien

niniejszej umowy.



§ 6.Wymogi techniczne
Udzielajgcy zamodwienia zobowigzuje sie zapewni¢ we wszystkich lokalizacjach, w ktérych bedzie
korzystat z systemu teleradiologii, sprzet, oprogramowanie i tgcza internetowe spetniajgce
minimalne wymagania techniczne wynikajace z obowigzujacych przepiséw, w szczegdlnosci
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 kwietnia 2019 r. w sprawie standardow
organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej wykonywane;j

za posrednictwem systemow teleinformatycznych ( D.U. z 2019 r., poz.834)

§ 7. Osoby odpowiedzialne za wspoétprace

Strony wskazujg nastepujace osoby jako koordynatoréw i osoby do pierwszego kontaktu
w zwigzku z wykonywaniem niniejszej Umowy:
a) ze strony Przyjmujgcego zamowienie:

§ 8. Okres obowigzywania umowy

1. Umowa zostaje zawarta na okres od dnia 01 maja 2024 r do dnia 30 kwietnia 2026 r.
Umowa ulega rozwigzaniu:
a) z uptywem okresu, na ktéry zostata zawarta,
b) na mocy porozumienia Stron,
c¢) w wyniku oswiadczenia ztozonego przez Strone z zachowaniem trzymiesiecznego

okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego .

3. Umowa moze zosta¢ rozwigzana przez Udzielajgcego zamowienia bez wypowiedzenia
ze skutkiem natychmiastowym, jezeli Przyjmujacy zamdwienie :
a) przenidst prawa i obowigzki wynikajgce z niniejszej umowy na osobe trzecig
bez zgody Udzielajgcego zamodwienia,
b) w sposdb razgcy naruszyt prawa pacjentéw,
C) W sposoOb razgcy naruszy postanowienia umowy.

4, Przyjmujgcy zamoéwienie ma prawo natychmiastowego rozwigzania umowy w
przypadku zalegania przez Udzielajgcego zamodwienia z ptatnosciami za trzy okresy ptatnosci.

§ 9. Odpowiedzialnos$é Stron

1. Odpowiedzialnos¢ za szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych objetych
niniejszg Umowg ponoszg solidarnie Udzielajgcy zamdwienia i Przyjmujgcy zamowienie.
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2. Przyjmujacy zamodwienie nie odpowiada za brak opisu badania, jezeli uprzednio powiadomit
Udzielajgcego zamodwienia o zauwazonych brakach lub wadach w otrzymanym materiale,
a w szczegolnosci wéweczas gdyz zazadat ich powtdrzenia.

3. Zadna ze Stron Umowy nie ponosi odpowiedzialnoéci za szkody powstate w nastepstwie
dziatania sity wyzszej.

§ 10. Zastepstwo

1. W przypadku niemoznosci wykonywania czynnosci wynikajgcych z niniejszej umowy przez
Przyjmujgcego Zamodwienie zobowigzany jest on do zapewnienia wykonania Swiadczen
objetych umowag przez inny podmiot posiadajgcy niezbedne kwalifikacje i uprawnienia
wymagane przepisami prawa.

2. Wykonywanie swiadczen przez osobe zastepujgcg Przyjmujacego Zamdwienie nastgpi na
koszt i w imieniu Przyjmujgcego Zamdwienie.

3. Przyjmujagcy Zamodwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za osoby trzecie, ktérym zlecit
wykonywanie obowigzkdéw wynikajgcych z niniejszej umowy, jak za czyny wtasne.

§ 11. Kary umowne

1. Udzielajgcemu zamdwienia przystuguje prawo do obcigzenia Przyjmujgcego zamdwienie
w nastepujgcych przypadkach:

a) przekroczenia terminu  wykonania opisu badania, okreslonego w § 1 ust. 4, w
wysokosci 5% stawki umownej za dane badanie,

b) dokonania niepetnego opisu badania w wysokosci 100% stawki umownej za dane
badanie, z wytgczeniem przypadkéw, w ktérych Przyjmujgcy zamdwienie powiadomit
Udzielajgcego zamdwienia o swoich zastrzezeniach co do jako$ci wykonanych badan
mogacych mieé¢ negatywny wptyw na poprawnos$é¢ oceny badania lub koniecznosci
ponownego wykonania badania, na podstawie opinii lekarza zlecajacego.

2. Udzielajgcemu zamdwienia przystuguje prawo do potrgcenia natozonej kary umownej z
miesiecznego wynagrodzenia Przyjmujgcego zamodwienie.

§ 12. Ochrona danych osobowych

1. Strony zobowigzujg sie przetwarza¢ dane osobowe - udostepnione na podstawie odpowiednich
zgdd lub innych podstaw prawnych - zgodnie z przepisami Rozporzgdzenia 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 (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie
danych, dalej: RODO) i innymi powszechnie obowigzujgcymi przepisami dotyczgcymi ochrony
danych osobowych, stosujgc przy tym $rodki techniczne i organizacyjne wskazane w art. 32
RODO, zapewniajgce wilasciwg ochrone danych osobowych oraz zapewniajgc dostep do danych
osobowych wytgcznie osobom upowaznionym.

2. Udzielajgcy zamdwienia oraz Przyjmujacy zamoéwienie sg niezaleznymi administratorami danych
osobowych pacjentéw w rozumieniu art. 4 pkt 7 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i



Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 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 (RODO) i zobowigzuja sie do przetwarzania danych osobowych
jedynie w celu i w zakresie niezbednym do wiasciwej realizacji Umowy. Kazdy z administratoréow
odpowiada we wtasnym zakresie za zapewnienie zgodnosci przetwarzania z przepisami o
ochronie danych osobowych.

3. Strony oswiadczajg, ze wzajemnie wobec siebie wypetnity obowigzki informacyjne przewidziane
w art. 13 lub art. 14 RODO, wobec kazdej osoby wskazanej w komparycji umowy oraz oséb
wskazanych do realizacji umowy. Strony zobowigzuje sie, w przypadku zmiany powyzszych oséb
do wypetnienia obowigzkéw informacyjnych w trybie art. 13 lub 14 RODO najpdzniej wraz z
przekazaniem drugiej stronie umowy danych osobowych tych oséb. Wtasciwe klauzule
informacyjne stanowig zatgczniki do Umowy.

§ 13. Postanowienia koncowe

=

W sprawach nieuregulowanych niniejszg Umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu
Cywilnego, ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej ( tekst jednolity: Dz. U.
z 2023 r. poz. 991 1z pdin. zm.), ustawy z dnia o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych ( tekst jednolity: Dz. U. z 2024 poz. 146 z pdzn. zm.),
oraz wydane na jej podstawie przepisy wykonawcze.

Wszelkie zmiany i uzupetnienia Umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
Spory mogace wynikng¢ w toku realizacji niniejszej Umowy, ktdrych strony nie rozstrzygna
polubownie, rozstrzyga sgd powszechny wtasciwy dla siedziby Udzielajgcego zamdwienia.

4. Umowa zostata sporzadzona w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach - po jednym
dla kazdej ze Stron/ Umowe zawarto z zachowaniem elektronicznej formy czynnosci prawnej
i opatrzono kwalifikowanymi podpisami elektronicznymi.*.

PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIA

*Niepotrzebne skresli¢



Zatacznik nr .... do Umowy

KLAUZULA OBOWIAZKU INFORMACYIJNEGO DLA PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE
(zaréwno podmioty posiadajace, jak i nieposiadajgce osobowosci prawnej)

— OSOBY ODPOWIEDZIALNE ZA REALIZACJE PRZEDMIOTU UMOWY

W odniesieniu do danych osobowych pracownikéw/wspdtpracownikéw PRZYJMUJACEGO
ZAMOWIENIE odpowiedzialnych za realizacje niniejszej umowy, UDZIELAJACY ZAMOWIENIA
informuje, iz zgodnie z RODO:

a) Administratorem danych osobowych pracownikéw/wspétpracownikéw PRZYJMUJACEGO
ZAMOWIENIE odpowiedzialnych za realizacje przedmiotu umowy jest Miedzyleski Szpital
Specjalistyczny z siedzibg w Warszawie, ul. Bursztynowa 2, 04-749 Warszawa;

b) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mogg sie Panistwo
kontaktowaé¢ w sprawach przetwarzania moich danych osobowych za posrednictwem poczty
elektronicznej: iod@mssw.pl;

c) Administrator przetwarza Panstwa dane osobowe w zakresie: imienia i nazwiska, stanowiska
stuzbowego, danych kontaktowych (numeru telefonu, adresu e-mail). Panstwa dane zostaty
pozyskane w sposéb inny niz od osoby, ktérej dane dotycza (tj. od PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE)
oraz sg przetwarzane w wyniku wspdtpracy miedzy Administratorem, a PRZYJMUJACYM
ZAMOWIENIE;

d) Administrator bedzie przetwarzat Panstwa dane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) c) w zw. z
wynikajgcego z ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny oraz f) RODO, tj. w celu realizacji
umowy pomiedzy Administratorem a PRZYJMUJACYM ZAMOWIENIE, w celach kontaktowych,
ustalenia, zabezpieczenia i dochodzenia ewentualnych roszczen;

e) Panstwa dane osobowe mogg by¢ udostepnione innym uprawnionym podmiotom, na
podstawie przepiséw prawa, a takze innym podmiotom z ktérymi Administrator zawart umowe w
zwigzku z realizacjg ustug na rzecz Administratora (np. kancelaria prawng, dostawcag
oprogramowania, zewnetrznym audytorem, zleceniobiorcom $wiadczgcym ustuge z zakresu ochrony
danych osobowych).

f) Administrator nie zamierza przekazywaé Panistwa danych osobowych do panstwa trzeciego
lub organizacji miedzynarodowe;j.

g) Majg Panstwo prawo uzyskac kopie swoich danych osobowych.



h) Panstwa dane osobowe beda przechowywane przez okres wspoétpracy miedzy
Administratorem a PRZYJMUJACYM ZAMOWIENIE, a po jego zakoriczeniu przez okres przedawnienia
roszczen, wynikajgcy z przepisdw prawa.

i) Przystuguje Panstwu prawo dostepu do tresci danych, ich sprostowania lub ograniczenia
przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu i usuniecia danych a takze prawo do wniesienia
skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

i) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do realizacji celu ich
przetwarzania.

k) Administrator nie zamierza przetwarzaé Panstwa danych osobowych w sposéb

zautomatyzowany.

KLAUZULA OBOWIAZKU INFORMACYJNEGO DLA PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE
(posiadajacego osobowos¢ prawng np. podmiot wpisany do KRS - sp. z 0. 0., SPZ0Z)

— 0SOBY WSKAZANE W KOMPARYCJI UMOWY

W odniesieniu do danych osobowych oséb wskazanych w komparycji umowy reprezentujgcych
PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE, UDZIELAJACY ZAMOWIENIA informuje, iz zgodnie z RODO:

a) Administratorem danych osobowych o0séb wskazanych w komparycji umowy
reprezentujgcych  WYKONAWCE jest Miedzyleski Szpital Specjalistyczny z siedzibg przy ul.
Bursztynowej 2, 04-749 Warszawa.

b) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna sie kontaktowac¢ w
sprawach przetwarzania danych osobowych za posrednictwem poczty elektronicznej iod@mssw.pl.

c) Administrator bedzie przetwarzat dane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) w zw. z umowa,
zawartg z podmiotem, do ktdrego reprezentowania jestescie Panstwo uprawnieni oraz na
podstawie art. 6 ust 1 lit. f) RODO, na podstawie prawnie uzasadnionego interesu Administratora,
ktorym jest ustalenia, zabezpieczenia i dochodzenia ewentualnych roszczen.

d) Dane osobowe mogg by¢ udostepnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie
przepisdw prawa, a takze innym podmiotom z ktérymi Administrator zawart umowe w zwigzku z
realizacjg ustug na rzecz Administratora (np. kancelarig prawng, dostawcg oprogramowania,
zewnetrznym audytorem, zleceniobiorcom $wiadczagcym ustuge z zakresu ochrony danych
osobowych).

zku z realizacjq ustug na rzecz Administratora (np. kancelarig prawng, dostawcg oprogramowania,
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zewnetrznym audytorem, zleceniobiorcom 3$wiadczagcym ustuge z zakresu ochrony danych
osobowych).

e) Administrator nie zamierza przekazywac¢ danych osobowych do panistwa trzeciego lub
organizacji miedzynarodowe;.

f) Przystuguje Panstwu prawo uzyskania kopi swoich danych osobowych.

g) Dane osobowe bedg przechowywane przez okres wspoétpracy miedzy Administratorem a
PRZYJMUJACYM ZAMOWIENIE, a po jego zakoriczeniu przez okres przedawnienia roszczen,
wynikajgcy z przepisdw prawa.

h) Osobie, ktérej dane dotyczg przystuguje prawo dostepu do tresci danych, ich sprostowania
lub ograniczenia przetwarzania, prawo do usuniecia danych a takze prawo do wniesienia skargi do
organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

i) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do realizacji celu ich
przetwarzania.

i) Administrator nie podejmuje decyzji w sposdb zautomatyzowany w oparciu o podane dane

osobowe.

KLAUZULA OBOWIAZKU INFORMACYJNEGO DLA PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE
(nieposiadajgcego osobowosci prawnej
np. podmiot prowadzacy dziatalno$é gospodarczg wpisany do CEiDG)
— DANE OSOBOWE WYKONAWCY WSKAZANE W KOMPARYCJI UMOWY

W odniesieniu do danych osobowych PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE wskazanych w komparycji
umowy, UDZIELAJACY ZAMOWIENIA informuje, iz zgodnie z RODO:

a) Administratorem danych osobowych PRZYJMUJACE ZAMOWIENIE jest Miedzyleski Szpita
Specjalistyczny z siedzibg w Warszawie, ul. Bursztynowa 2, 04-749 Warszawa.

b) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna sie kontaktowac w
sprawach przetwarzania danych osobowych za posrednictwem poczty elektronicznej iod@mssw.pl.
c) Administrator bedzie przetwarzat dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO, t;j.
przetwarzanie jest niezbedne w celu wykonania umowy, ktérej strong jest osoba, ktérej dane
dotyczg, lub do podjecia dziatan na zgdanie osoby ktérej dane dotyczg, przed zawarciem umowy.

d) Dane osobowe mogg by¢ udostepnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie
przepisdw prawa, a takze na rzecz podmiotéw, z ktérymi Administrator zawart umowe w zwigzku z

realizacjg ustug na rzecz Administratora (np. kancelaria prawng, dostawca oprogramowania,
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zewnetrznym audytorem).

awng, dostawcg oprogramowania, zewnetrznym audytorem).

e) Dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego ani do organizacji
miedzynarodowej;

f) PRZYJMUJACEMU ZAMOWIENIE przystuguje prawo uzyskania kopi swoich danych
osobowych.

g) Dane osobowe bedg przechowywane przez okres 10 lat od konca roku kalendarzowego, w
ktérym umowa zostata wykonana, chyba ze niezbedny bedzie dtuzszy okres przetwarzania np. z
uwagi na dochodzenie roszczen.

h) Osobie, ktérej dane dotyczg przystuguje prawo dostepu do tresci swoich danych, ich
sprostowania lub ograniczenia przetwarzania, a takie prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania, prawo do przeniesienia danych oraz prawo do wniesienia skargi do organu
nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

nych Osobowych.

i) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do zawarcia umowy.
Konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak realizacji umowy.

i) Administrator nie podejmuje decyzji w sposéb zautomatyzowany w oparciu o podane dane

osobowe.
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