
1 

 

 
                                                                     

                                                                                                   

UMOWA  NR WSZ.DZP.262.2…………./PROJEKT UMOWY 
zawarta w dniu …………………………………….. 

pomiędzy  
Wojewódzkim Szpitalem Zespolonym im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach, ul. Rybickiego 1, 96-100 
Skierniewice zarejestrowanym w Sądzie Rejestrowym w Łodzi, pod nr KRS: 0000017228, NIP: 836 10 81 857, REGON: 
000657119 
reprezentowanym przez: 
……………………………………………………. 
zwanym w dalszej części umowy „Zamawiającym” 
a 
……………………………………………………………….., wpisaną do  Krajowego Rejestru Sądowego pod nr KRS: ……………………………, 
NIP: …………………………….., REGON: ………………………………………….. 
reprezentowaną przez: 
 
…………………………………………………..… 
zwaną w dalszej części „Wykonawcą”  
 
Wykonawca został wyłoniony   w wyniku postępowania o udzielenie zamówienia publicznego  o wartości 
nieprzekraczającej kwoty 130 000,00 złotych netto, o której mowa w art. 2 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 11 września 
2019 roku  Prawo zamówień publicznych (tj. Dz.U. 2019 poz. 2019 z późn. zm.), znak postępowania: 
WSZ.DAT.SZP.261.2.75/2021 
 
§ 1 
1. Przedmiotem zamówienia jest wykonanie testów specjalistycznych aparatów rtg, tomografu i mammografu oraz 

związanych z nimi wszystkich urządzeń pomocniczych. 
2. Maksymalna wartość wynikająca z tytułu wykonania niniejszej umowy wynosi: 

…………………… zł netto, vat: …% 
         …………………… zł brutto (słownie:  …………………………………………………………………………………………..).   
3. Kwota brutto wynagrodzenia, o którym mowa  w ust. 2, zawiera wszystkie koszty niezbędne do zrealizowania 

przedmiotu zamówienia, określonego w §1 ust.1. w szczególności:  dojazd do siedziby Zamawiającego inżyniera 
serwisu, koszty przesyłki sprzętu, koszty robocizny oraz wszelkie koszty utrudnień związanych z realizacją umowy, 
inne opłaty, które mogą wystąpić przy realizacji przedmiotu zamówienia, wszelkie podatki, w tym należny podatek 
VAT, zysk, narzuty, ewentualne upusty oraz pozostałe składniki cenotwórcze. 
 

§ 2 
1. Wykonawca oświadcza, że:  

a) posiada niezbędna wiedzę i doświadczenie do należytego wykonania  przedmiotu zamówienia, 
b) dysponuje potencjałem technicznym i osobami z odpowiednimi uprawnieniami zdolnymi do prawidłowej 

realizacji przedmiotu zamówienia, 
c) wykona przedmiot zamówienia zgodnie z obowiązującymi normami i przepisami, a w szczególności z: Ustawą 

Prawo Atomowe (Dz. U. 2021  poz. 623),  Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011r. (Dz. U. 
2011 nr 51 poz. 265), Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2015r (Dz. U. 2015r poz. 2040). 

d) osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane  uprawnienia nabyte w 
toku szkoleń u producenta sprzętu, jeżeli ustawy lub rozporządzenia nakładają obowiązek posiadania takich 
uprawnień lub wynika to z zaleceń producenta oraz, że Wykonawca spełnia wymogi określone w ustawie o 
Wyrobach Medycznych z dn. 20 maja 2010 r.  (Dz. U. z 2020, poz. 186) Rozdział 11 Art. 90 ust. 4 i 5 ustawy. 

e)   do wykonania przedmiotu zamówienia użyje sprzętu pomiarowego, który  posiada aktualny dokument 
legalizacji lub dokument potwierdzający, że sprzęt nie podlega legalizacji i zobowiązujemy się do przedłożenia 
powyższych dokumentów (oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem) w  zakresie objętym 
umową na każde żądanie Zamawiającego  w wyznaczonym terminie,    

f)   Zamawiający zastrzega sobie prawo do wezwania Wykonawcy do przedstawienia aktualnych certyfikatów lub 
innych dokumentów wydanych przez producenta sprzętu, poświadczających uprawnienia do serwisowania i 
naprawy sprzętu przez osoby wykonujące czynności serwisowe, każdorazowo po każdej czynności 
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serwisowej. W przypadku braku ważnego certyfikatu, o którym mowa w zdaniu pierwszym Zamawiający ma 
prawo zweryfikować poprawne wykonanie czynności serwisowych poprzez zlecenie kontroli sprzętu 
producentowi sprzętu lub jego autoryzowanemu przedstawicielowi na koszt Wykonawcy 

g)    terminy poszczególnych testów zostaną ustalone z Zamawiającym, w przypadku nie dotrzymania terminu, 
zamawiający naliczy  kary umowne określone w niniejszej umowie, 

h)   po zakończeniu testów przedstawi w formie pisemnej protokół  z testów specjalistycznych dla aparatów: 
1) Przyłóżkowy cyfrowy aparat rentgenowski typ DX-D100, nr fabr A5411003213, rok prod. 2019 
2) Aparat rentgenowski typ QUEST HF f-my QUANTUM nr fabr. QG-40-3-07K-1003, rok prod. 2007 
3) Aparat rentgenowski typ MOVIPLAN 800T firmy Villa Sistemi Medicali nr fabr. 101629 rok prod. 2001 
4) Aparat rentgenowski typ POLYMOBIL 10 firmy SIEMENS nr fabr. 01126 rok prod. 1995 
5) Aparat rentgenowski typ EXPOSCOP 8000 firmy ZIEHM nr fabr. 4791 rok prod. 2005 
6) Aparat rentgenowski typ EXPOSCOP 8000 firmy ZIEHM nr fabr. 4792 rok prod. 2005 
7) Tomograf komputerowy typ REVOLUTION EVO f-my GE Medical System, nr fabr. CBDGG2000217HMP, rok 

prod. 2020  wraz z monitorami stacji opisowej lekarskiej 
8) Mammograf typ Lorad IV firmy HOMOLOGIC nr fabr. 19205116703 rok prod. 2011. 
9) Przyłóżkowy cyfrowy aparat rentgenowski typTX-32 HF firmy Agfa, nr fabr.G-78252 
10) Aparat rentgenowski cyfrowy  telekomando typ  LUMINOS Drf Max f-my SIEMENS nr fabr. 7768 rok prod. 

2020 wraz z monitorami stacji opisowej lekarskiej. 
11) Aparat rentgenowski cyfrowy z ramieniem „C” typ OEC ONE firmy GE Medical System nr fabr. 

BB6SV2000430 HL, rok prod. 2020.   
2. Zamawiający zobowiązany jest udostępnić wykonawcy wszystkie urządzenia i pomieszczenia niezbędne do 

przeprowadzenia pomiarów. 
3. W przypadku, gdy przed rozpoczęciem testów nastąpi awaria urządzenia, która uniemożliwi wykonanie usługi, 

Zamawiający powiadomi o tym fakcie Wykonawcę, co najmniej jeden dzień przed uzgodnionym terminem  
wykonania testów na podany w umowie nr telefonu lub e-mail do osoby odpowiedzialnej za realizację umowy oraz  
ustali nowy termin wykonania usługi. 

4. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za szkody powstałe w czasie wykonywania testów specjalistycznych z 
wyjątkiem szkód powstałych z wyłącznej udowodnionej winy Wykonawcy. 

5. Usługa, o której mowa będzie wykonana w dwóch terminach:  
do dnia  15.09.2021 roku:  

1) Aparat rentgenowski typ EXPOSCOP 8000 firmy ZIEHM nr fabr. 4791 rok prod. 2005 
2) Aparat rentgenowski typ EXPOSCOP 8000 firmy ZIEHM nr fabr. 4792 rok prod. 2005 
3) Mammograf typ Lorad IV firmy HOMOLOGIC nr fabr. 19205116703 rok prod. 2011 
4) Przyłóżkowy cyfrowy aparat rentgenowski typTX-32 HF firmy Agfa, nr fabr.G-78252 

do dnia 29.02.2022 roku: 
1) Przyłóżkowy cyfrowy aparat rentgenowski typ DX-D100, nr fabr A5411003213, rok prod. 2019 
2) Aparat rentgenowski typ QUEST HF f-my QUANTUM nr fabr. QG-40-3-07K-1003, rok prod. 2007 
3)  Aparat rentgenowski typ MOVIPLAN 800T firmy Villa Sistemi Medicali nr fabr. 101629 rok prod. 2001 
4) Aparat rentgenowski typ POLYMOBIL 10 firmy SIEMENS nr fabr. 01126 rok prod. 1995 
5) Tomograf komputerowy typ REVOLUTION EVO, f-my GE Medical System, nr fabr. CBDGG2000217HMP 

rok prod. 2020  wraz z monitorami stacji opisowej lekarskiej. 
6) Aparat rentgenowski cyfrowy  telekomando typ  LUMINOS Drf Max f-my SIEMENS nr fabr. 7768 rok prod. 

2020 wraz z monitorami stacji opisowej lekarskiej 
7) Aparat rentgenowski cyfrowy z ramieniem „C” typ OEC ONE firmy GE Medical System nr fabr. BB6SV2000430 

HL, rok prod. 2020.     
 
§ 3 
1. Podstawą wystawienia faktury będzie wystawiony protokół z testów specjalistycznych zaakceptowany przez 

Zamawiającego. Zapłata za wykonaną usługę nastąpi w oparciu o cennik usług zawarty w „Formularzu oferty” 
Wykonawcy stanowiący Załącznik nr 1 do umowy. 

2. Zapłata za wykonaną usługę nastąpi przelewem na konto bankowe Wykonawcy wskazane na wystawionej przez 
niego fakturze po wykonanych testach i przedstawieniu protokołu  w ciągu  ………. dni   od daty otrzymania 
prawidłowo wystawionej faktury.  

3. Wykonawca zobowiązany jest podać na fakturze datę zawarcia Umowy, numer Umowy nadany przez 
Zamawiającego, której dotyczy wystawiona faktura oraz termin zapłaty wynikający z Umowy. 

4. Zapłatę uznaje się za dokonaną w dniu obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego, na podstawie polecenia 
przelewu na wyżej wymieniony rachunek bankowy Wykonawcy. 
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5. Jeżeli faktura dostarczona Zamawiającemu przez Wykonawcę zawierać będzie jakiekolwiek błędy pod względem 
rachunkowym, opisowym lub w zakresie podanych w niej danych, zostanie niezwłocznie przez Wykonawcę 
skorygowana, natomiast termin płatności będzie biegł na nowo od daty doręczenia Zamawiającemu faktury 
skorygowanej. 

6. Wykonawca oświadcza, że jest podatnikiem podatku od towarów i usług (VAT). 
7. W przypadku zwłoki w zapłacie Zamawiający może zwrócić się do Wykonawcy o zmniejszenie kwoty naliczonych 

odsetek lub ich anulowanie. 
 

 
§ 4 
1. Niniejsza umowa została zawarta na czas określony od dnia  ……………….. do dnia  ……………………… 
2. Osobą odpowiedzialną za realizację  umowy  jest Sekcja Aparatury Medycznej i Sprzętu -  …………………………………….. 

tel. ………………….., e-mail: ……………………………………………………… lub inna upoważniona przez nią do tej czynności 
osoba.  

3. Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Wykonawcy jest ……………………………............., tel. 
…..............................., e-mail ……………………. 

4. Zamawiający ma prawo do wypowiedzenia umowy z ważnych przyczyn z zachowaniem 1-miesięcznego okresu 
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiąca kalendarzowego. Do ważnych przyczyn zalicza:  
a)  pogorszenia sytuacji finansowej Zamawiającego w trakcie trwania umowy, 
b) niewykonanie lub nienależyte wykonanie umowy przez Wykonawcę, w zakresie wykonywania przeglądów 

testów specjalistycznych aparatów rtg, tomografu i mammografu oraz związanych z nimi wszystkich urządzeń 
pomocniczych. 

 
§ 5 
1. Wykonawca zobowiązuje się do zapłaty Zamawiającemu kar umownych z następujących tytułów i w wysokościach: 

a) W przypadku zwłoki w terminie realizacji umowy jak i zwłoki w terminie realizacji poszczególnych testów, 
Wykonawca zapłaci karę umowną w wysokości 1 % wartości brutto umowy za każdy dzień zwłoki, 

b) za odstąpienie od umowy przez Wykonawcę z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy lub za odstąpienie od 
umowy przez Zamawiającego z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy – w wysokości 10% wynagrodzenia 
umownego brutto niezrealizowanej części umowy z tym, że odstąpienie od umowy będzie poprzedzone 
wezwaniem do należytego wykonania umowy,  

c) za niedostarczenie w terminie dokumentów o których mowa w § 2 ust 1 pkt f,  Wykonawca na pisemne 
wezwanie Zamawiającego zapłaci mu karę umowną w wysokości 10% wartości niezrealizowanej części 
umowy brutto, za każdy rozpoczęty dzień opóźnienia.  

2. O nałożonych karach, o których mowa w ust. 1 Zamawiający powiadomi na piśmie Wykonawcę. 
3. Zamawiający ma prawo potrącenia wymagalnych należności z tytułu kar umownych z wzajemnych wierzytelności 

Wykonawcy wynikających z wystawionych przez niego faktur. 
4. Kary umowne nie zostaną naliczone wyłącznie w przypadku, gdy niewykonanie lub nienależyte wykonanie 

zobowiązania nastąpiło na skutek siły wyższej. 
5. Zamawiający może dochodzić odszkodowania uzupełniającego jeżeli szkoda, która została wyrządzona 

Zamawiającemu, przewyższa wysokość zastrzeżonych w umowie kar umownych. 
6. Odstąpienie przez którąkolwiek ze stron od zawartej umowy nie powoduje uchylenia obowiązku zapłaty kar 

umownych z tytułu zdarzeń zaistniałych w okresie jej obowiązywania bądź związanych z odstąpieniem. 
7. Zamawiający może odstąpić od naliczania kar umownych, o których mowa w ust. 1  w sytuacji, gdy Wykonawca 

przedstawi dowody na to, że opóźnienie w realizacji umowy nastąpiło z przyczyn niezależnych od niego. 
 
                                                                 

§ 6 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 Ogólnego Rozporządzenia o Ochronie Danych (RODO) informujemy, że:  
1. Administratorem danych osobowych Wykonawców biorących udział w postepowaniu o udzielenie zamówienia 

publicznego jest Wojewódzki Szpital Zespolony im. Stanisława Rybickiego w Skierniewicach, ul. Rybickiego 1,  
96-100 Skierniewice. 

2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można kontaktować się w sprawach przetwarzania 
danych osobowych za pośrednictwem poczty elektronicznej: iod@wsz-skier.pl.  

3. Administrator będzie przetwarzał Państwa dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO  
w celu związanym z realizacją umowy w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego. 
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4. Dane osobowe mogą być udostępnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie przepisów prawa, a także 
podmiotom, z którymi Administrator zawarł umowę w związku z realizacją usług na rzecz Administratora (np. 
kancelarią prawną, dostawcą oprogramowania, zewnętrznym audytorem). Odbiorcami danych będą także osoby 
lub podmioty, którym udostępniona zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 74 Ustawy pzp. 

5. Państwa dane osobowe będą przetwarzane przez okres związany z realizacji umowy,  
a w przypadku zamówień realizowanych w ramach projektów (np. współfinansowanych ze środków Unii 
Europejskiej) przez okres wskazany w wytycznych w zakresie kwalifikowalności wydatków. 

6. Przysługuje Państwu prawo dostępu do treści swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia przetwarzania,  
a także prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, przy 
czym: 
a) w przypadku obowiązków wynikających z art. 15 ust. 1-3 RODO zamawiający ma prawo żądać od osoby, 

której dane dotyczą wskazania dodatkowych informacji mających na celu sprecyzowanie żądania, w 
szczególności podania nazwy lub daty postępowania o udzielenie zamówienia publicznego; 

b) skorzystanie z prawa do sprostowania nie może skutkować zmianą wyniku postępowania o udzielenie 
zamówienia publicznego ani zmianą postanowień umowy w zakresie niezgodnym z Ustawą pzp oraz nie może 
naruszać integralności protokołu oraz jego załączników;  

c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych nie ma zastosowania w odniesieniu do 
przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze środków ochrony prawnej w celu ochrony praw innej 
osoby fizycznej i prawnej, lub z uwagi na ważne względy interesu publicznego Unii Europejskiej lub państwa 
członkowskiego. 

7. Administrator nie zamierza przekazywać Państwa danych osobowych do państwa trzeciego lub organizacji 
międzynarodowej. 

8. Administrator nie podejmuje decyzji w sposób zautomatyzowany w oparciu o Państwa dane osobowe. 
9. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakże niezbędne do realizacji umowy. 
10. Mają Państwo prawo uzyskać kopię swoich danych osobowych w siedzibie Administratora. 

 

§ 7 
1. W kwestiach spornych wynikłych w związku z treścią lub realizacją niniejszej umowy strony będą dążyły do 

polubownego załatwienia sprawy, a gdy okaże się to niemożliwe, miejscowo właściwym będzie sąd powszechny 
właściwy dla Zamawiającego. 

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowanie mają przepisy Kodeksu Cywilnego.  
3. Wykonawca oświadcza, że jest mu znany stan majątkowy Zamawiającego w rozumieniu dyspozycji z art. 490 § 2 

ustawy k.c.  
4. Wykonawca nie może w jakikolwiek sposób, pod rygorem nieważności takiej czynności, przenieść wierzytelności 

wynikającej z niniejszej umowy, w szczególności w drodze cesji, poręczenia lub factoringu, na osobę trzecią bez 
uprzedniej pisemnej zgody Zamawiającego oraz bez spełnienia warunków wynikających z przepisów powszechnie 
obowiązującego prawa. Każda czynność mająca na celu zmianę wierzyciela Zamawiającego może nastąpić dopiero 
po uprzednim wyrażeniu zgody przez podmiot tworzący, zgodnie z art. 54 ust. 5 ustawy o działalności leczniczej z 
dnia 15 kwietnia 2011 r. 

5. Umowę niniejszą sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach,   po jednym egzemplarzu dla każdej ze 
stron. 

 
 
Załączniki: 
Załącznik nr 1 –Formularz oferty Wykonawcy 
                                              

  WYKONAWCA       ZAMAWIAJĄCY 
 

 

 


