UMOWA

zwanym dalej Zleceniodawca

a

Zespolem Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Wadowicach ul. Karmelicka 5, 34-100 Wadowice,
wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej KRS prowadzonym przez Sad Rejonowy
dla Krakowa- Srodmiescia w Krakowie, XII Wydziat Gospodarczy KRS pod numerem KRS:
0000071327 posiadajacym NIP 551-21-24-676, REGON: 000306466, kontakt telefoniczny do
Dziatu Komunikacji, Dziatalno$ci Komercyjnej i Nowych Projektow 33 8721282

adres e-mail: komunikacja@zzozwadowice.pl

reprezentowanym przez:
Dyrektora — Barbare¢ Bulanowska

zwanym dalej Zleceniobiorca.

1.

2.

§1
Zleceniobiorca oswiadcza, ze posiada wymagane prawem uprawnienia do wykonywania zadan
medycyny pracy, a swoja dziatalno$¢ w powyzszym zakresie zglosit w Malopolskim Osrodku
Medycyny Pracy w Krakowie.

§2

. Zleceniodawca zleca, a Zleceniobiorca zobowigzuje si¢ wykona¢ przewidziane

obowigzujacymi przepisami prawa pracy ushugi w zakresie medycyny pracy na podstawie

skierowania wg wzoru stanowigcego zatacznik nr 1 do niniejszej umowy.

W szczegolnosci Zleceniobiorca zobowigzuje sie:
1) wykonywaé¢ badania wstepne, okresowe i kontrolne wraz z wymaganymi badaniami
specjalistycznymi i diagnostycznymi w zaleznos$ci od stanowiska pracy oraz inne badania
profilaktyczne, niezbedne z uwagi na warunki pracy, dla pracownikéw zatrudnionych
u Zleceniodawcy zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia
30.05.1996 r. w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikow, zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych
dla celow przewidzianych w Kodeksie Pracy (tj. Dz. U. z 2022 r., poz. 1510 z p6zniejszymi
zmianami dalej jako Rozporzadzenie Ministra Zdrowia).
2) przeprowadzaé przeglad stanowisk pracy na zlecenie Zleceniodawcy,
3) prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng z zakresu wykonywanej profilaktycznej opieki
zdrowotnej,
4) przekazywaé¢ Zleceniodawcy zaswiadczenia lekarskie o zdolnosci do pracy za
posrednictwem przebadanego pracownika.



§3

Zleceniodawca zobowigzuje si¢:

1.

w

przekazywaé¢ Zleceniobiorcy informacje o wystgpowaniu w zakladzie pracy czynnikow
szkodliwych dla zdrowia lub warunkéw-ucigzliwych wraz z_aktualnymi wynikami badan
I pomiarow tych czynnikow,

. wypetnia¢ skierowania wg wzoru z zatacznika nr 1 do umowy na badania profilaktyczne zgodnie

z obowigzujacymi przepisami, podajac-wszystkie czynniki szkodliwe lub ucigzliwe, informacja
ta jest niezb¢dna dla lekarza poradni medycyny pracy, ktory na jej podstawie ustala zakres
i czgstotliwos¢ badan profilaktycznych,

. zapewni¢ mozliwosci przegladu stanowisk pracy w celu dokonania oceny warunkoéw pracy,
. udostepnia¢ dokumentacje wynikow kontroli warunkow pracy w cze$ci odnoszacej sie do

ochrony zdrowia.

§4

. Za wykonanie ustug medycznych, okre§lonych w § 2 Zleceniobiorcy przystugiwa¢ bedzie

wynagrodzenie okreslone wg aktualnie obowigzujacego Cennika Zleceniobiorcy, ktory znajduje
si¢ na stronie internetowej pod adresem: https://zzozwadowice.pl/cennik/

. Zmiana Cennika Zleceniobiorcy nie wymaga formy aneksu do umowy. W razie zamierzonej

zmiany cen $wiadczonych ustug Zleceniobiorca przesle za posrednictwem poczty elektroniczne;j
(z adresu e-mail: komunikacja@zzozwadowice.pl) do Zleceniodawcy informacj¢ o aktualnym
Cenniku ustug na ponizej wskazany adres e-mail:

. Zleceniodawca moze odméwié przyjecia nowego cennika, o ktorym mowa w § 2. W takim

przypadku Zleceniodawca w terminie 14 dni od dnia dorgczenia informacji o nowym Cenniku
droga e-mailowa moze wypowiedzie¢ umowe¢ ze skutkiem na koniec biezacego miesigca
kalendarzowego. Wypowiedzenie umowy, o ktérym mowa w niniejszym ustgpie moze zostac
dostarczone poprzez:

1. osobiste dostarczenie oswiadczenia do siedziby Zleceniobiorcy,

2. wystanie o$wiadczenia listem poleconym za posrednictwem Poczty Polskiej.

§5

. Zaplata za wykonane ustugi bedzie nastepowata przelewem na konto Zleceniobiorcy w PKO

BP Nr 93 1020 2892 0000 5702 0818 0582 w terminie 14 dni od daty dorgczenia prawidtowo
wystawionej faktury VAT.

Podstawg obcigzen za wykonane ustugi medycznej bedzie imienny wykaz ustug bedacy
zatacznikiem do faktury Swiadczonych na rzecz Zleceniodawcy (tacznie z kosztami delegacji
w przypadku wykonywania ustug poza siedziba Zleceniobiorcy) stanowiacy integralng czgs$é
faktury.

Zleceniobiorca moze obciazy¢ Zleceniodawce odsetkami za kazdy dzien opodznienia z tytulu
opodznienia W transakcjach handlowych.

§6

W razie wystgpienia sporow zwigzanych z wykonaniem umowy strony zobowiaZuja si¢
rozwigzywa¢ je w drodze ugody, a w razie niemoznosci porozumienia kazda ze Stron moze
zwroci¢ sie do sadu powszechnego wiasciwego ze wzgledu na siedzibe Zleceniobiorcy.



§7

Wszelkie zmiany i uzupetnienia umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§8

1. Zleceniodawca nie moze przenie$s¢ wierzytelnosci na-osobe trzecig bez zgody Zleceniobiorcy
wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. Wyklucza si¢ stosowanie przez strony umowy konstrukcji prawnej, o ktorej mowa w art. 518
kodeksu cywilnego (w szczegolnosci Zleceniodawca nie moze zawrze¢ umowy porgczenia
z podmiotem trzecim) oraz wszelkich innych konstrukcji skutkujgcych zmiang podmiotows po
stronie wierzyciela.

3. Wyklucza si¢ udzielenie przez Zleceniodawce upowaznienia, ktore skutkowatoby uprawnieniem
podmiotu trzeciego do administrowania wierzytelnoscia, w tym dochodzenia wierzytelno$ci
wynikajacych z niniejszej umowy.

1. Umowa zostata zawartana okres od ............o00... (0 [0 RSNSOI r.
2. Kazda ze Stron moze wypowiedzie¢ umowg 2z zachowaniem miesigcznego okresu
wypowiedzenia z zachowaniem formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
3. W sprawach nieuregulowanych niniejszag umowa beda miaty zastosowanie przepisy:
— ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (tj. Dz. U. z 2022 r., poz. 437
Z pdzniejszymi zmianami) oraz przepisow wykonawczych do tej ustawy
— kodeksu pracy oraz przepisy wykonawcze do tej ustawy,
— kodeksu cywilnego.
§ 10
Umowa zostata sporzadzona W trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden dla Zleceniodawcy,
dwa dla Zleceniobiorcy.

Zleceniodawca Zleceniobiorca

Zalaczniki:
1. wzor skierowania na badania
2. Cennik: https://zzozwadowice.pl/cennik/



