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UMOWA
0 SWIADCZENIE USLUG W ZAKRESIE PRZEPRWADZANIA SEKCJI ZWLOK OSOBY
ZMARLE] NA RZECZ SZPITALA WOJEWODZKIEGO W POZNANIU

zawarta w dniu r. pomiedzy:

Szpitalem Wojewddzkim w Poznaniu z siedzibg przy ul. Juraszéw 7-19, 60-479 Poznan,
wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji oraz samodzielnych zaktadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sagdowego
prowadzonego przez Sad Rejonowy Poznan - Nowe Miasto i Wilda w Poznaniu VIII
Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000002653,
posiadajagcym numer NIP 781-16-18-944 oraz numer REGON 0002922009,
reprezentowanym przez:

Dyrektora -

zwanym dalej "Udzielajacym Zamowienia",

a

z siedzibg , wpisanym do rejestru przedsiebiorcow
Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Wydziat
Gospodarczy, pod numerem , NIP , REGON:

reprezentowanym przez:

zwanym dalej "Przyjmujacym Zamodwienie",

przy czym Udzielajacy ZamoOwienia i Przyjmujgcy Zamowienie dalej tacznie sg zwani
,Stronami" a kazdy z osobna ,Strona".

Dziatajgc na podstawie art. 26 w zw. z art. 26a oraz 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz.U. z 2025 r. poz. 450) oraz w wyniku przeprowadzonego
konkursu ofert, rozstrzygnietego w dniu r. - Strony zawierajg umowe
nastepujacej tresci:

§1

[Przedmiot Umowy]

1. Przedmiotem niniejszej umowy $wiadczenie ustug w zakresie przeprowadzania
sekcji zwtok osoby zmartej na rzecz Szpitala Wojewo6dzkiego w Poznaniu, na zlecenie
Udzielajacego Zaméwienia na warunkach okreslonych w Umowie.

2. Cenabadania objetego Umowa okres$la zatgcznik nr 1 do Umowy.



§2

[Skierowanie na badanie]

1. Badanie bedace przedmiotem umowy Przyjmujacy zamoéwienie wykonywaé bedzie
na podstawie skierowania wystawionego czytelnie przez Udzielajacego zamdéwienia.

2. Skierowanie, o ktérym mowa w ust. 1 powinno zawiera¢ w szczegélnoSci:

1) oznaczenie Udzielajgcego Zamodwienie (piecze¢ nagléwkowa, podpis
lekarza kierujgcego, podpis ordynatora);

2) oznaczenie pacjenta,

3) date wystawienia skierowania;

4) okreSlenie rodzaju badania,

5) inne informacje lub dane w zakresie niezbednym do przeprowadzenia
badania

3. Udzielajacy zamowienie zapewni transport do siedziby Przyjmujacego zamoéwienie.

§3
[Oswiadczenie Przyjmujacego Zamowienie]
Przyjmujacy zamowienie oSwiadcza, ze:
1) badanie stanowigce przedmiot Umowy bedzie wykonywane:

a) przez osoby o wymaganych uprawnieniach i kwalifikacjach zawodowych
okresSlonych w odrebnie obowigzujgcych przepisach,

b) zgodnie z zasadami aktualnej wiedzy medycznej,

c) przy uzyciu aparatury medycznej, urzadzen i sprzetu spetniajacych wszelkie
obowigzujgce wymagania w przedmiotowym zakresie,

d) przy poszanowaniu praw pacjenta.

§4
[Przebieg udzielania swiadczen]

1. Ustugi bedace przedmiotem Umowy wykonywane beda, w zaleznosSci od potrzeb
Udzielajacego zamdwienia.

2. Ustugi bedace przedmiotem Umowy wykonywane beda po wczeSniejszym
uzgodnieniu terminu telefonicznie, pod numerem telefonu lub mailowo,
na adres:




. Wynik badania powinien by¢ przekazany do Udzielajacego Zamoéwienie w terminie
zgodnym z deklaracjg zawartg w formularzu ofertowym.

. Wynik badania Przyjmujacy zamoéwienie przekaze na adres mailowy wskazany
w skierowaniu na badanie.

. Kopie skierowan na konsultacje Przyjmujgcy zaméwienie dotgczy do faktury.

§5

[Odpowiedzialno$¢ Przyjmujacego Zamowienie]

Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzonag przy udzielaniu $wiadczen w zakresie
udzielonego zamdéwienia ponosi Przyjmujacy zamodwienie.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do ubezpieczenia odpowiedzialno$ci
cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem
udzielania $wiadczen objetych Umowg zgodnie z obowigzujacymi przepisami, na
caly okres trwania Umowy.

. W przypadku, gdy umowa odpowiedzialnosci cywilnej wygasa w trakcie
obowigzywania Umowy, Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzany jest dostarczy¢
kopie nowej polisy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej na nastepny oKres,
najpdzniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzednie;.

Kopia polisy ubezpieczeniowej stanowi integralng czeS¢ Umowy, jako jej zatacznik
nr 2.

§6

[Nalezyta Starannosc]

. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie wykonywac¢ ustugi bedace przedmiotem
umowy z nalezytg starannos$cig, z uwzglednieniem wskazan medycznych i zalecen
Udzielajacego Zaméwienia.

. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest do przestrzegania tajemnicy lekarskiej
i praw pacjenta oraz do zapewnienia ochrony danych osobowych pacjentéw, zgodnie
z obowigzujacymi przepisami, a w szczegdlnosci Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, oraz
ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2019 r. poz.
1781).

. Przyjmujacy Zamodwienie ma obowigzek wspoétpracowa¢ z innymi podmiotami
udzielajgcymi $wiadczen zdrowotnych na rzecz Udzielajacego zamoéwienia oraz
pracownikami Udzielajgcego Zamoéwienia w celu prawidtlowego wykonania
przedmiotu umowy.



§7
[Kontrola]

. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do poddania sie kontroli uprawnionych
instytucji i organéw kontroli, w szczeg6lnosci NFZ lub przez osoby wyznaczone
przez Udzielajgcego zamoOwienia, w zakresie nalezytego wykonania $wiadczenia
ustug objetych niniejszg umowa.

. Przyjmujacy zamoéwienie uznaje prawo Narodowego Funduszu Zdrowia do
przeprowadzenia kontroli na zasadach okre$lonych w ustawie z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(tj. Dz. U. z 2025 r. poz. 1461) w zakresie wynikajacym z umowy zawartej przez
Udzielajacego zamo6wienia z NFZ.

. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do przedtozenia Udzielajacemu
zamOwienia lub organom kontroli wymienionych w ust. 1 wszelkich niezbednych
dokumentéw oraz udzielenia wszelkich niezbednych informacji i pomocy podczas
kontroli.

. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do prowadzenia sprawozdawczosci
statystycznej na zasadach obowigzujagcych w publicznych zaktadach opieki
zdrowotne;j.

§8
[Wynagrodzenie]

. Za nalezyte wykonanie $wiadczenn objetych Umowa Udzielajacy Zamoéwienia
zobowigzuje sie dokonac zaptaty zgodnie z cenami okre$§lonymi w zatgczniku nr 1
do Umowy, przelewem na konto Przyjmujacego Zaméwienie w terminie 60 dni od
otrzymania prawidtowo wystawionej faktury zgodnej z zataczonym zestawieniem
wykonanych konsultacji.

Strony przyjmuja, ze okresem rozliczeniowym jest miesigc kalendarzowy.

. Udzielajacy zamoOwienia upowaznia Przyjmujgcego zamodwienie do wystawiania
faktury VAT bez jego podpisu.

Fakture nalezy przestac na adres:

kancelaria@lutycka.pl

. Za date zaptaty strony uznaja date obcigzenia rachunku bankowego Udzielajacego
Zamowienia.



§9

[Kary Umowne]

W przypadku niemozliwo$ci wykonania badania winy Przyjmujacego zamodwienie
Udzielajacy zamoéwienie zastrzega sobie mozliwo$¢ zlecenia wykonania ustugi
podmiotowi trzeciemu. Przyjmujacy zamowienie poniesie koszty wykonania ustugi przez
podmiot trzeci. Nalezno$ci mogg by¢ potrgcone z wynagrodzenia naleznego Przyjmujacego
zamdwienie, na co ten o$wiadcza, Ze wyraza nieodwotalng zgode.

§10
[Cesja]

Przyjmujacy zamodwienie nie moZe pod rygorem niewazno$ci, przenie$¢ praw,
obowigzkéw lub wierzytelno$ci wynikajacych z Umowy na osobe trzecig - bez zgody
Podmiotu Tworzacego Udzielajgcego zamoéwienia - wyrazonej w formie pisemnej
w trybie i na zasadach okre$lonych w art. 54 ust. 5 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 rok
o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz.U. z 2025 r. poz. 450).

§11
[Okres Obowigzywania]

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 01.02.2026r. do dnia 31.12.2027r.

§12
[Wypowiedzenie]

Umowa moze zosta¢ rozwigzana w kazdym czasie za porozumieniem Stron albo przez
kazda ze Stron z zachowaniem dwumiesiecznego okresu wypowiedzenia, ze skutkiem
na koniec miesigca kalendarzowego.

§13
[Odstapienie]

1. Udzielajacy zamdéwienia moze odstapi¢ od umowy w przypadkach okreslonych
w Kodeksie Cywilnym, a takze w przypadku powziecia wiadomos$ci o wystgpieniu
istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, Ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy w terminie
30 dni od wystapienia istotnej zmiany okolicznoSci.

2. W przypadku odstgpienia lub rozwigzania umowy Przyjmujacy zamowienie moze
zada¢ wytacznie wynagrodzenia naleznego z tytutu prawidtowego wykonania tej
czeSci umowy, ktora zostata wykonana do chwili odstgpienia od umowy lub jej
rozwigzania.



3. Odstgpienie od umowy lub jej rozwigzanie powinno nastgpi¢ w formie pisemnej pod
rygorem niewaznosci takiego oSwiadczenia w terminie do 30 dni.

4. Ztozenie oswiadczenie o odstgpieniu od umowy lub jej rozwigzaniu nastepuje za
posrednictwem listu poleconego za potwierdzeniem odbioru lub w formie pisma
ztozonego w siedzibie drugiej Strony z chwilg otrzymania o$wiadczenia. Chwilg
otrzymania oSwiadczenia jest dzien doreczenia listu poleconego lub zlozenia pisma
w siedzibie drugiej Strony. O$wiadczenia wystane listem poleconym uwaza sie za
doreczone adresatowi, jezeli zostato nadane listem poleconym na adres podany w
niniejszej umowie.

§ 14
[Postanowienia Koncowe]

1. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

2. Niedopuszczalne sg zmiany oraz wprowadzenie nowych postanowien Umowy
niekorzystnych dla Udzielajagcego Zamoéwienia, jezeli przy ich uwzglednieniu
nalezaloby zmieni¢ tres¢ oferty, na podstawie ktérej dokonano wyboru
Przyjmujacego zamodwienie, chyba ze Kkonieczno$¢ takich zmian wynika
z okoliczno$ci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

3. Spory wynikte na tle realizacji niniejszej umowy Strony bedg staraty sie zatatwiac
polubownie, za§ w braku porozumienia spory rozstrzyga¢ bedzie sad powszechny
wtasciwy dla siedziby Udzielajgcego zamodwienia.

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

PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIA
(DYREKTOR)

Signed by /

. . Podpisano przez:
Zatgcznik nr 1 - cennik
. i . Krystyna Joanna
Zatacznik nr 2 - kopia polisy Piatkowska
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