KO/01/25
UMOWA,,, /MCS/I/25

na udzielanie swiadczen zdrowotnych zwanych dalej Swiadczeniami
kontrakt NFZ i poza kontraktem NFZ

zawartaw dniu ... r. w Warszawie pomiedzy:

Mazowieckim Centrum Stomatologii Sp. z 0.0. z siedzibg w Warszawie, zarejestrowang w Sadzie
Rejonowym dla M. St. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr
KRS 0000338846, z siedzibg w Warszawie 00-301, przy ul. Nowy Zjazd 1, posiadajgcg NIP:
5252465327, REGON: 142049482, BDO 000110295, o kapitale zaktadowym w wysokosci

6.606.000,00 =z, zwang dalej ,Udzielajagcym zaméwienia”, reprezentowang przez:

zwanym dalej ,,Przyjmujagcym Zaméwienie”

tagcznie zwanymi dalej ,Stronami”

Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej w wyniku
rozstrzygniecia konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne strony zawierajg Umowe nastepujgcej
treSci:

§ 1. Przedmiot umowy

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest udzielenie $wiadczen zdrowotnych zwigzanych
z czynnosciami technicznymi z zakresu ortodoncji przez Przyjmujgcego Zaméwienie na rzecz
Udzielajgcego Zamoéwienia w cenach okre$lonych w Formularzu asortymentowo-cenowym
stanowigcym zatgcznik nr 1 do umowy.

2. Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza, ze przed ziozeniem oferty zapoznat sie ze wszystkimi
warunkami, ktére sg niezbedne do wykonania przez niego przedmiotu umowy bez koniecznosci
ponoszenia przez Udzielajgcego Zamowienia jakichkolwiek dodatkowych kosztow.

3. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do odbierania zleconej pracy i dostarczenia przedmiotu

umowy na wiasng odpowiedzialnosé i ryzyko.

§ 2. Warunki wykonywania umowy

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do wykonywania zleconych prac technicznych-
ortodontycznych, ktorych zakres bedzie okreslony kazdorazowo w dokumencie zlecenia w
formie papierowe;.

2. Podstawg do odebrania i przyjecia przez Przyjmujgcego Zamodwienie pracy, bedzie prawidtowo
wypetniony formularz Zlecenie do pracowni ortodontycznej / protetycznej o sygnaturze wew. FO



10.

11.

12.

13.

48 stanowigcy zatgcznik nr 2 do umowy. Odbiér zleconej pracy potwierdzony zostanie na ww.
Zleceniu.

Przyjmujgcy Zamowienie zwrdci razem z gotowa pracg tyzki wyciskowe otrzymane w momencie
zlecenia pracy, oraz zlecenie do pracowni (Czes$¢ kliniczna), ktére stanowi podstawe do
rozliczenia pracy przez Przyjmujgcego Zamowienie. Powyzsze zostanie potwierdzone na
zleceniu, czytelnym podpisem i imienng pieczatkg upowaznionego lekarza odbierajgcego prace.
Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do odbierania i dostarczania prac zleconych w dniach
i godzinach uzgodnionych z kierownikiem Poradni Ortodoncji Zamawiajgcego.

Pracownikiem odpowiedzialnym za odbiér przedmiotu umowy jest kierownik Poradni Ortodonciji.
Przyjmujgcy Zaméwienie oswiadcza, ze posiada fachowe kwalifikacje do wykonywania
Swiadczen zdrowotnych w zakresie stanowigcym przedmiot niniejszej umowy, okreslony w §1
ust. 1, dysponuje lokalem oraz aparaturg i sprzetem medycznym odpowiadajgcym potrzebom
realizacji tych Swiadczen oraz spetnia warunki okreslone w przepisach o dziatalnosci
gospodarczej.

Przyjmujgcy Zamowienie wszelkie prace z zakresu okreslonego w ofercie wykona wytgcznie z
wiasnych materiatow, wtasnymi narzedziami, przy pomocy wiasnych pracownikow i we wiasne;j
siedzibie.

Materiaty wykorzystane do realizacji zamowienia bedg posiadaty wszelkie stosowne atesty i
dopuszczenia do obrotu i uzywania w technice dentystycznej na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej.

Dostarczane prace, o ktérych mowa w § 1 ust. 1, bedg wolne od wad, dopuszczone do obrotu
na podstawie obowigzujgcych w tym zakresie przepisow prawa oraz odpowiada¢é wymogom
okreslonym tymi przepisami, w szczegolnosci ustawg z dnia 07 kwietnia 2022 r. o wyrobach
medycznych .

Dostarczane prace, o ktéorych mowa w § 1 ust. 1 bedg posiadaty oswiadczenie Przyjmujgcego
Zamowienie spetniajgce wymogi okreslone w zatgczniku Nr Xl Rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady UE 2017/745. Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzany jest do dostarczania
dwdch egzemplarzy powyzszego o$wiadczenia do kazdej wykonanej pracy.

Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo kontroli jakosci materiatow i zrédta ich
pochodzenia w wypadku wystgpienia niepozgdanych skutkéw u pacjenta lub niskiej jakosci
wykonanych prac.

W zwigzku z wdrozonym systemem zarzgdzania jakoscig, Udzielajgcy Zamédwienia zastrzega
sobie prawo przeprowadzenia audytu w miejscu wykonywania prac technicznych -
ortodontycznych. Audyt moze by¢ przeprowadzony w trakcie trwania umowy przez pracownika
Udzielajgcego Zamoéwienia, w terminie i zakresie uzgodnionym z Przyjmujagcym Zamowienie.
Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzuje sie poddawac kontroli przez upowaznionych pracownikéw
Narodowego Funduszu Zdrowia w tej czesci dziatalno$ci, ktéra dotyczy przedmiotu umowy,

finansowanego ze srodkdéw Funduszu, w ramach umowy z Udzielajgcym Zamdéwienia.
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14.

15.

16.

17.

18.

Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczeniowej oraz
dostarczenia kopii polisy obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg, w kwocie zgodnej z obowigzujgcymi przepisami, w tym
zakresie oraz wymogami NFZ a takze utrzymywania przez caty okres obowigzywania umowy
statej sumy gwarancyjnej oraz wartosci ubezpieczenia.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do prowadzenia okreslonej przepisami
sprawozdawczosci statystyczne;.

Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do posiadania konta w Narodowym Funduszu Zdrowia
w systemie SZOIl oraz wprowadzania i zatwierdzania informacji wymaganych od
podwykonawcow.

Udzielajgcy Zamowienia powiadomi niezwtocznie Przyjmujgcego Zamodwienie o stwierdzonych
wadach dostarczonych prac, najpézniej w ciggu 15 dni od daty ich stwierdzenia.

Termin dostarczenia petnowartosciowych prac lub usuniecia usterek okreslaja wspolnie
przedstawiciele obu Stron, nie moze on by¢ jednak dtuzszy niz 4 dni robocze, liczac od momentu
otrzymania powiadomienia. llekro¢ w umowie jest mowa o dniach roboczych nalezy przez to

rozumie¢ dni od poniedziatku do pigtku z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

19.W przypadku zastrzezeh co do jakosci dostarczonych prac Udzielajgcemu Zamowienia

20.

przystuguje prawo wstrzymania realizacji rozliczenia faktury lub rachunku do czasu dostarczenia
petnowartosciowych prac. W tym przypadku rozliczenie nastepuje w terminie 30 dni roboczych
od dnia usuniecia usterki.

Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do zapewnienia ochrony danych osobowych
pozyskanych lub udostepnionych mu w zwigzku z wykonywaniem niniejszej umowy, art. 28 ust. 3
rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.Urz.UE.L Nr 119,
str. 1).

21. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy warunkéw niniejszej

umowy oraz innych informacji i danych stanowigcych tajemnice Udzielajgcego zamowienia
uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem tej umowy oraz w zakresie organizacji i procedur

obowigzujgcych u Udzielajgcego zamowienia.

§ 3. Odpowiedzialno$¢

1. Przyjmujgcy zamowienie ponosi odpowiedzialnosé za szkody powstate z przyczyn lezgcych po

jego stronie, a w szczegolnosci wynikajgce z niewykonania lub niewtasciwego wykonania
Swiadczenia zdrowotnego.

Udzielajgcy zamowienia uprawniony jest do zadania od Przyjmujgcego zamowienie pokrycia
szkody wyrzgdzonej niewykonywaniem lub niewtasciwym wykonywaniem przez Przyjmujgcego

zamowienie niniejszej umowy w wartosci 100% poniesionej straty z tego tytutu oraz kar umownych
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i obowigzkéow odszkodowawczych natozonych na Udzielajgcego zamowienia przez NFZ lub

innych ptatnikdw lub inne podmioty.

§ 4. Wynagrodzenie i warunki ptatnosci

. Naleznos¢ z tytutu wykonania swiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowag nie przekroczy
KWOLY: tevereiiiiiiiirrvees brutto zt (stownie zlotych: ...................... ) zgodnie z ofertg
Udzielajgcego zaméwieniaz dnia ......................

. Udzielajgcy zamowienia zastrzega sobie prawo niezrealizowania lub zwigkszenia ilosci Swiadczen
zdrowotnych okreslonych w Formularzu asortymentowo-cenowym, stanowigcym zatgcznik nr 1 do
umowy, a Przyjmujgcemu zaméwienie nie przystugujg z tego tytutu zadne roszczenia, poza
roszczeniem o zapfate za juz wykonane swiadczenia.

. Przyjmujagcemu zamowienie bedzie realizowat niniejsza umowe po cenach jednostkowych
okreslonych szczegétowo w Formularzu asortymentowo-cenowym stanowigcym zatgcznik nr 2 do
umowy.

. Za prace wykonane i zatwierdzone przez Udzielajgcego zamowienia na podstawie niniejszej
umowy Ww ciggu danego miesigca, Udzielajgcy zamowienie zobowigzuje sie zaptacic
Przyjmujgcemu zamowienie kwote wyliczong na podstawie ilosci wykonanych prac zgodnie
z cenami okreslonymi w Zatgczniku nr 1 do umowy.

. Zaptata kwot okreslonych w ust. 1 nastepowac bedzie w okresach miesiecznych, w formie przelewu
na rachunek bankowy Przyjmujgcego zaméwienie wskazany na fakturze VAT / rachunku.
Udzielajgcy zamoéwienia zobowigzany jest przekaza¢ stosowne srodki w terminie 30 dni od
otrzymania prawidlowo wystawionej faktury VAT/rachunku za miesigc poprzedzajgcy,
sporzgdzonej na podstawie rozliczenia prac wykonanych i zatwierdzonych przez Udzielajgcego
zamoéwienia. Rozliczenie przekazane bedzie Przyjmujgcemu zamowienie nie pdzniej niz do 5-go
dnia nastepnego miesigca.

. Do faktury VAT/rachunku Przyjmujgcy zamowienie dotacza Rozliczenie wykonanych prac
ortodontycznych/protetycznych stanowigce zatgcznik nr 3 do umowy, rowniez w formie
edytowalne;.

. Za date =zaptaty Strony wskazujg dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego
Zaméwienia nalezng kwota.

. Zgodnie z art. 106n ustawy z dnia 11.03.2004 roku o podatku od towaréw i ustug w sprawie
przesytania faktur w formie elektronicznej, zasad ich przechowywania oraz trybu udostepniania
organowi podatkowemu lub organowi kontroli skarbowej, ,Udzielajgcy zamdwienia” wyraza zgode
na przesytanie, w tym udostepnianie, w formie elektronicznej na adres: e-faktury@mcs-
przychodnia.pl, faktur VAT/rachunkéw, duplikatow tych faktur/rachunkéw oraz ich korekt

wystawionych za wykonany przedmiot Umowy.

§ 5. Kary umowne
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1. Przyjmujgcy Zamowienie zaptaci Udzielajgcemu Zamoéwienia kare umowna;:

1) za wypowiedzenie umowy przez Udzielajgcego Zamodwienia z przyczyn, o ktérych mowa w
§ 7 ust. 2 w wysokosci 10 000 zt brutto,

2) za opOznienie w dostarczeniu gotowej pracy w wysokosci 200 zt brutto za kazdy rozpoczety
dzien opdznienia,

3) za opdznienie w usunieciu usterek gotowych prac w wysokosci 5% ceny brutto wadliwych
prac za kazdy rozpoczety dzieh opdznienia liczonej od dnia wyznaczonego na ich usuniecie
zgodnie z postanowieniami § 2 ust. 19,

4) za niedostarczenie oswiadczen przez Przyjmujgcego Zamowienie, o ktérych mowa
w § 2 ust. 10, w wysokosci 500 zt brutto za kazdg prace ortodontyczna.

5) za niedotrzymanie terminu przez Przyjmujgcego Zamowienie, o ktorym mowa w § 4 ust. 5,
w wysokosci 200 zt brutto.

2. Ustanowione w ust.1 odszkodowanie w formie kar pienieznych oraz uregulowanie tych
odszkodowan za niedopetnienie postanowien umowy nie zwalnia Przyjmujgcego Zamowienie z
wykonania zobowigzan wynikajacych z umowy.

3. Udzielajgcemu Zamowienia przystuguje prawo dochodzenia odszkodowania przewyzszajgcego
kare umowna.

4. Egzekwowanie kar moze nastgpi¢ poprzez potrgcenie z biezgcego wynagrodzenia
Przyjmujgcego Zamowienie.

§ 6. Termin umowy
Umowa zostaje zawarta na okres 24 miesiecy, od dnia ............. [« Lo R, r.
§ 7. Rozwigzanie umowy

1. Umowa moze zostal rozwigzana przez kazdg ze stron za uprzednim 1 — miesiecznym

wypowiedzeniem, ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

2. Udzielajgcy Zamowienie moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadku,
gdy Przyjmujgcy Zamowienie:
a) nie wykona prac technicznych-ortodontycznych w terminach okreslonych w formularzu

asortymentowo-cenowym;

b) nie prowadzi sprawozdawczosci medycznej, o ktérej mowa w § 2 ust. 15;
c) nie dostarczy oswiadczen Przyjmujgcego Zamowienie okre$lonych w § 2 ust. 10;

d) nierozliczy lub rozliczy nieprawidtowo, niezgodnie z opisem rodzaju pracy ujetym w przedmiot
umowyj;

e) Przyjmujacy Zamowienie przenosi swoje obowigzki wynikajgce z niniejszej umowy na
osobely/ trzecie bez zgody Udzielajgcego Zamowienia;

f) Przyjmujgcy Zamowienie nie wyraza zgody na kontrole wykonywania swiadczen okreslonych
w umowie lub utrudnia jej przeprowadzenie

§ 8. Zmiany w umowie



1. Zmiany, uzupetnienia oraz jakiekolwiek oswiadczenia sktadane przez strony w zwigzku

Zz niniejszg umowg winny by¢ dokonane w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci
z zastrzezeniem ust. 3.

2. Okolicznosci mogace stanowi¢ podstawe zmiany umowy powinny by¢é szczegotowo
uzasadnione i udokumentowane przez strone wystepujgcg z propozycjg zmiany umowy.

3. Strony ustalajg, ze w trakcie realizacji umowy nie sg wymagane zmiany w formie pisemnego
aneksu w sytuacji obnizenia warto$ci przedmiotu umowy lub cen jednostkowych poszczegdinych
prac przez Przyjmujgcego Zaméwienie.

§ 9. Postanowienia kohcowe

1. Strony zobowigzujg sie do przestrzegania ,Polityki prywatnos$ci”, ktéra jest dostepna na stronie

internetowej Zamawiajgcego — www.mcs-przychodnia.pl.

2. Ewentualne spory wynikle w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy rozstrzyga¢ bedzie sad
powszechny wiasciwy ze wzgledu na siedzibe Udzielajgcego zamdwienie.

3. W sprawach nieuregulowanych postanowieniami umowy majg zastosowanie nastepujgce
przepisy: kodeks cywilny oraz ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej.

4. Umowe niniejszg sporzgdzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
Stron.
Zatgczniki do umowy:

1. Formularz asortymentowo-cenowy

PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIA



