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Załącznik nr 3 

KM / 1 / 2014    

 
UMOWA - WZÓR 

 
zawarta w dniu ………………………….. w Warszawie pomiędzy: 
 
Samodzielnym Zespołem Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek  
z siedzibą: 03-545 Warszawa, ul. Tykocińska 34 
zarejestrowanym w Sądzie Rejonowym w Warszawie XIII Wydział Gospodarczy Krajowego 
Rejestru Sądowego, numer KRS: 0000406897,  
NIP: 524-27-48-756, Regon: 145950090, 
reprezentowany przez: 
1. Dyrektora – Marcina Jakubowskiego 
zwanym w treści umowy „Udzielającym Zamówienia,”  
a 
…. 
z siedzibą:  
działającym w oparciu o: … 
reprezentowanym przez: 
1 ………………………………… 
2…………………………………. 
 
zwanym w treści umowy „ Przyjmującym Zamówienie”. 
 
Umowa została zawarta w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert zgodnie z art. 26 ust. 3 
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2011 r. Nr 112, poz. 654 z 
późn. zm.). 
 

§ 1 
Przedmiot umowy 

 
1. Przedmiot umowy obejmuje wykonywanie świadczeń zdrowotnych z zakresu badań 

diagnostyki laboratoryjnej, wyszczególnionych w załączniku nr 1 do niniejszej umowy, 
oraz pobieranie materiału diagnostycznego do badań. 

2. Przedmiot umowy został szczegółowo określony w ofercie Przyjmującego Zamówienie i 
szczegółowych warunkach konkursu (SWK). 

3. Materiał do analiz pobierany będzie w jednostkach organizacyjnych Udzielającego 
Zamówienia, a następnie niezwłocznie odbierany przez Przyjmującego Zamówienie do 
realizacji odpowiednich analiz jego własnym transportem w odpowiednich warunkach, z 
niżej wymienionych placówek: 

1) Ośrodek Diagnostyczno – Konsultacyjny, 03-550 Warszawa, ul. Remiszewska 14, p. Iwona 
Sobótka, tel. 22-679-03-99 w. 100, pobrania w dniach od wtorku do czwartku w godzinach 
08:00 – 10:00. 

2) Przychodnia Internistyczno-Pediatryczna, 03-545 Warszawa, ul. Tykocińska 34, p Jolanta 
Jakubowska, tel. 22-518-26-65, pobrania w środy i piątki w godzinach 08:00 – 10:00. 

3) Przychodnia Rejonowo – Specjalistyczna, 03-392 Warszawa, ul. Łojewska 6, p Elżbieta 
Krzyżaniak, tel. 22-811-06-72, pobrania w dniach od poniedziałku do piątku w godzinach 
07:30 – 10:00. 
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4) Przychodnia Rejonowo – Specjalistyczna, 03-368 Warszawa, ul. Poborzańska 6, p Maria 
Rosłońska, tel. 22-519-85-59, pobrania w dniach od poniedziałku do piątku w godzinach 
07:30 – 10:00. 

5) Przychodnia Rejonowo – Specjalistyczna, 03-343 Warszawa, ul. Rembielińska 8, p Elżbieta 
Szkopek, tel. 22-519-13-59, pobrania w dniach od poniedziałku do piątku w godzinach 
07:30 – 10:00. 

4. Sposób pobierania i transportu materiału do badań nie może zmieniać jego właściwości i 
musi być zgodny z posiadanymi procedurami. 

5. W Przychodni Rejonowo – Specjalistycznej przy ul. Rembielińskiej 8 Przyjmujący 
Zamówienie zapewni przez okres 34 miesięcy osobę lub osoby uprawnione do poboru 
materiału diagnostycznego. Szczegółowe warunki dotyczące współpracy w tym zakresie 
określa załącznik nr 2 do niniejszej umowy. 

6. Udzielający Zamówienia dopuszcza możliwość wykonywania przez Przyjmującego 
Zamówienie badań pacjentów bez skierowania, za odpłatnością. Za w/w usługi 
Przyjmujący Zamówienie sam pobiera należność nie obciążając Udzielającego Zamówienia. 
Wykonywanie badań odpłatnych nie może ograniczyć dostępności do usług medycznych 
dla pacjentów SZPZLO Warszawa-Targówek, posiadających skierowanie od lekarza. 

7. Udzielający Zamówienia zastrzega sobie prawo zlecania usług w ilościach uzależnionych od 
rzeczywistych potrzeb, ilości świadczeń określone w załączniku nr 1 są szacunkowe.  

8. Przyjmujący Zamówienie gwarantuje, że przedmiot i warunki realizacji niniejszej umowy 
są zgodne z obowiązującymi przepisami prawnymi w tym zakresie. 

 
§ 2 

Terminy wykonania przedmiotu umowy 
 

Umowa została zawarta na okres od dnia 01.03.2014 r. do dnia 31.12.2016 r. 
 

§ 3 
Warunki płatności 

 
1. Podstawę rozliczeń stron stanowią ceny jednostkowe wynikające z oferty Przyjmującego 

Zamówienie, stanowiącej załącznik nr 1 do umowy. 
2. Należne wynagrodzenie miesięczne Przyjmującego Zamówienie zostanie obliczone, jako 

iloczyn stawek jednostkowych wynikających z załącznika nr 1 i ilości faktycznie 
zrealizowanych świadczeń. 

3. Zapłata należności za wykonane usługi stanowiące przedmiot umowy nastąpi na podstawie 
wystawionej przez Przyjmującego Zamówienie faktury po zakończeniu miesiąca 
kalendarzowego, w którym wykonano przedmiotową usługę. Faktura winna być 
wystawiona w terminie do 7 dnia miesiąca następnego. Integralną część faktury stanowi 
miesięczne zestawienie wykonanych świadczeń zdrowotnych.  

4. Termin płatności wynosi 30 dni od daty otrzymania przez Udzielającego Zamówienia 
prawidłowo wystawionego oryginału faktury. 

5. Za datę płatności uznaje się datę obciążenia rachunku SZPZLO Warszawa-Targówek. 
6. Płatność nastąpi na rachunek bankowy Przyjmującego Zamówienie wskazany na fakturze. 
7. Usługi objęte niniejszą umową stanowią usługi w rozumieniu art. 43 ust. 1 pkt. 18 i 18a 

ustawy o podatku od towarów i usług. 
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§ 4 
Warunki wykonania przedmiotu umowy 

 
1. Przyjmujący Zamówienie oświadcza, że: 
a) przedmiot zamówienia nie wykracza poza rodzaj działalności leczniczej oraz zakres 

świadczeń zdrowotnych przez niego wykonanych, zgodnie z wpisem do rejestru 
podmiotów wykonujących działalność leczniczą, o którym mowa w art. 100 ustawy z dnia 
15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej.  

b) Przyjmujący Zamówienie zapewnia realizację badań objętych zakresem konkursu, w 
szczególnych przypadkach przy współudziale podwykonawców. (zgodnie ze złożoną 
ofertą). 

c) personel Przyjmującego Zamówienie, który będzie przeprowadzał badania posiada 
odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania badań oraz autoryzacji wyników. 
Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany do okazania niniejszych dokumentów na 
wezwanie Udzielającego Zamówienie. 

d) Przyjmujący Zamówienie posiada odpowiednie wyposażenie w aparaturę i sprzęt 
medyczny oraz środki transportu i łączności zapewniające realizację świadczeń objętych 
przedmiotem umowy, aparatura i sprzęt medyczny winny być dopuszczone do 
użytkowania przy udzielaniu świadczeń medycznych (CE, aktualne, udokumentowane 
przeglądy). Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany do okazania niniejszych 
dokumentów na wezwanie Udzielającego Zamówienie. 

2. Na podstawie art. 31 ustawy z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz. U. z 
2002 r. Nr 101 poz. 926 z późn. zm.) Udzielający Zamówienia powierza Przyjmującemu 
Zamówienie przetwarzanie danych w zakresie objętym niniejszą umową. 

3. Udzielający Zamówienia, a także Przyjmujący Zamówienie, ponoszą odpowiedzialność za 
przetwarzanie danych niezgodnie z niniejszą umową. 

4. Przyjmujący Zamówienie zobowiązany jest do posiadania polisy OC w zakresie udzielania 
usług będących przedmiotem umowy przez okres obowiązywania umowy. W przypadku 
zmiany rozporządzenia regulującego wysokość ubezpieczenia Przyjmujący Zamówienie 
ma obowiązek do ubezpieczyć się, zgodnie z aktualnymi przepisami. 

5. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się prowadzić sprawozdawczość statystyczną na 
zasadach obowiązujących Udzielającego Zamówienia. Przyjmujący Zamówienie 
zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach obowiązujących 
Udzielającego Zamówienia. 

6. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do poddania kontroli NFZ w zakresie, w jakim na 
podstawie niniejszej umowy realizowane są świadczenia finansowanie ze środków 
publicznych.  

7. Przyjmujący Zamówienie przyjmuje obowiązek poddania się kontroli przeprowadzonej 
przez Udzielającego Zamówienia w zakresie wykonywania niniejszej umowy. 

8. Udzielający Zamówienia zleca Przyjmującemu Zamówienie świadczenie usług, o których 
mowa w § 1 każdorazowo na podstawie skierowania opatrzonego pieczęcią nagłówkową 
Udzielającego Zamówienia, zawierającego: 

a) rodzaj zleconego badania i termin jego wykonania (cito lub w terminie do ….) 
b) oznaczenie Udzielającego Zamówienia (nazwę podmiotu, adres podmiotu, wraz z numerem 

telefonu, kod identyfikacyjny, o którym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 
104 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112 z 2011 r., poz. 
654 z późn. zm.), zwany dalej „kodem resortowym”, stanowiący I część systemu 
resortowych kodów identyfikacyjnych, nazwę jednostki organizacyjnej oraz jej kod 
resortowy stanowiący V część systemu resortowych kodów identyfikacyjnych, nazwę 
komórki organizacyjnej, w której udzielono świadczeń zdrowotnych, oraz jej kod 
resortowy, 
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c) dane pacjenta (imię, nazwisko, datę urodzenia, oznaczenie płci, adres miejsca 
zamieszkania, numer PESEL, jeżeli został nadany, w przypadku noworodka – numer PESEL 
matki, a w przypadku osób, które nie mają nadanego numeru PESEL – rodzaj i numer 
dokumentu potwierdzającego tożsamość, w przypadku, gdy pacjentem jest osoba 
małoletnia, całkowicie ubezwłasnowolniona lub niezdolna do świadomego wyrażenia 
zgody – nazwisko i imię (imiona) przedstawiciela ustawowego oraz adres jego miejsca 
zamieszkania), 

d) rodzaj badania, 
e) pieczęć i podpis lekarza wystawiającego skierowanie. 
f) datę sporządzenia. 
9. W przypadku braku skierowania lub nie przedstawienia Przyjmującemu Zamówienie 

skierowania zawierającego wszystkie elementy Przyjmujący Zamówienie ma prawo 
odmówić udzielenia świadczenia zdrowotnego. 

10. Wyniki badań będą dostarczane do siedziby jednostki organizacyjnej, z której badanie 
zostało zlecone na koszt Przyjmującego Zamówienie, do godziny 10:00 w następnym dniu 
roboczym. Wyniki badań oznaczone „na cito” będą dostarczane faksem do siedziby 
jednostki organizacyjnej, z której badanie zostało zlecone na koszt Przyjmującego 
Zamówienie, niezwłocznie po wykonaniu badania, nie później jednak niż w terminie 30 
minut. Udzielający Zamówienia wymaga, aby badania przesyłane były w formie 
elektronicznej. Minimalne wymagania, jakie muszą być spełnione: 

 Zgodność z wersją 2.3 protokołu HL7 

 Obsługa komunikatów ORM-O01 – interpretacja zlecenia wykonania badań z HIS. W 

ramach komunikatu obsługa przynajmniej segmentów MSH, ORC, OBR. 

 Obsługa komunikatów (transakcji) ORU-R01 – odsyłanie wyników z LIS do HIS. W ramach 

komunikatu obsługa przynajmniej segmentów MSH, ORC, OBR, OBX. 

 Obsługa komunikatów ACK – potwierdzenie transmisji zlecenia (przez LIS) oraz wyników 

(przez HIS) 

11. W przypadku niemożliwości wykonania świadczeń medycznych przez Przyjmującego 

Zamówienie winien on zapewnić wykonanie badania przez inny podmiot spełniający 

warunki SWK przy zachowaniu cen zgodnych z niniejszą umową.  

12. W ramach łączącego strony stosunku prawnego Przyjmujący Zamówienie ponosi wobec 

Udzielającego Zamówienie wyłączną odpowiedzialność za szkody wyrządzone 

komukolwiek w związku z udzielaniem świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy, powstałe z jego winy. 

13. W przypadku wykonywania umowy przez podwykonawców Przyjmujący Zamówienie 

odpowiada za działania jak i zaniechania podwykonawców, jak za działania i zaniechania 

własne. 

14. W przypadku wystąpienia problemów związanych z realizacją usług, określonych w pkt. 
11, Przyjmujący Zamówienie winien niezwłocznie poinformować Udzielającego 
Zamówienia telefonicznie lub faksem. 

15. Osobą odpowiedzialną za realizację umowy ze strony Przyjmującego Zamówienie 
jest………………………….., natomiast ze strony Udzielającego Zamówienia jest p. Elżbieta 
Szkopek, tel. 22-5189-13-59.  

16. Przyjmujący Zamówienie nie może przenieść na osobę trzecią praw i obowiązków 
wynikającej z niniejszej umowy.  

17. W przypadku określonym w pkt. 11 Przyjmujący Zamówienie może skorzystać z 
Podwykonawców wyłącznie po uzyskaniu zgody od Udzielającego Zamówienie. 

18. Zmiany do umowy mogą być wprowadzone w każdym czasie w formie pisemnego aneksu 
po uprzednich uzgodnieniach między stronami. 
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§ 5 

Kary umowne 
 

1. Odpowiedzialność w razie niewykonania lub nienależytego wykonania umowy strony 
ustalają na zasadzie kar umownych. 

2. W przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania umowy przez Przyjmującego 
Zamówienie, Udzielający Zamówienia ma prawo obciążyć Przyjmującego Zamówienie 
obowiązkiem zapłaty kary umownej, za każde naruszenie umowy, w wysokości 
dwukrotnej wartości niewykonanych lub nienależycie wykonanych świadczeń 
medycznych, po uprzednim pisemnym wezwaniu Przyjmującego zamówienie do 
zaniechania naruszeń, z wyjątkiem sytuacji, gdy takie naruszenie nastąpiło w wyniku 
okoliczności niezależnych od Przyjmującego Zamówienie. W/w kara umowna nie 
pozbawia Udzielającego Zamówienia możliwości dochodzenia odszkodowania 
uzupełniającego na odrębnych zasadach. 

3. Niewykonanie zleconej usługi uprawnia Udzielającego Zamówienia do obciążenia 
Przyjmującego Zamówienie dwukrotnością całkowitych kosztów usługi zleconej osobie 
trzeciej, z wyjątkiem sytuacji, gdy niewykonanie zleconej usługi nastąpiło w wyniku 
okoliczności niezależnych od Przyjmującego Zamówienie. 

4. W przypadku trzykrotnego niewykonania lub nienależytego wykonania usługi Udzielający 
Zamówienia może rozwiązać umowę bez wypowiedzenia i naliczyć karę umowną 
określoną w pkt. 5 niniejszego paragrafu, jeżeli po uprzednim pisemnym wezwaniu 
Przyjmującego Zamówienie do zaniechania naruszeń, Przyjmujący Zamówienie nadal się 
ich dopuszcza. 

5. W przypadku odstąpienia od umowy przez Udzielającego Zamówienie z winy leżącej po 
stronie Przyjmującego Zamówienie, Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany do 
zapłacenia kary umownej w wysokości 10 % wartości niezrealizowanej na dzień 
odstąpienia umowy. 

6. Zapłata kar umownych nie wyłącza odpowiedzialności odszkodowawczej - uzupełniającej 
na zasadach ogólnych kodeksu cywilnego. 

7. Kary umowne mogą zostać jednostronnie potrącone przez Udzielającego Zamówienia z 
należnego Przyjmującemu Zamówienie wynagrodzenia.  

8. W przypadku zwłoki w terminie płatności Przyjmującemu Zamówienie przysługuje prawo 
naliczenia odsetek ustawowych. 

 
§ 6 

Rozwiązanie, odstąpienie od umowy 
 

1. Umowa ulega rozwiązaniu: 
a) z upływem czasu, na który była zawarta lub z datą wyczerpania środków przeznaczonych 

na jej realizację określonych w § 3 ust. 1, w zależności od tego, która z tych okoliczności 
nastąpi wcześniej, 

b) z dniem zakończenia udzielania określonych świadczeń zdrowotnych przez Przyjmującego 
Zamówienie lub Udzielającego Zamówienia, 

2. Każda ze strony może rozwiązać niniejszą umowę za 30 - dniowym okresem 
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiąca. 

3. Udzielającemu Zamówienie przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy bez 
wypowiedzenia w przypadku rażącego lub uporczywego naruszania przez drugą stronę 
postanowień niniejszej umowy, w szczególności zaprzestania udzielania świadczeń 
medycznych przez Przyjmującego Zamówienie lub nienależytego ich wykonywania lub w 
przypadku nieudokumentowania zawarcia aneksu podwyższającego wartość 
ubezpieczenia w przypadku zmiany właściwych przepisów lub gdy zmianie ulegną 
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obowiązujące przepisy prawa, albo zajdą inne niedające się przewidzieć w chwili 
zawierania umowy okoliczności powodujące, że dalsza realizacja umowy będzie 
niemożliwa lub niecelowa. 

4. Udzielający Zamówienia zastrzega sobie prawo do ograniczenia przedmiotu umowy 
zgodnie z rzeczywistymi potrzebami SZPZLO Warszawa-Targówek.  

 
§ 7 

Postanowienia końcowe 
 

1. W sprawach niniejszą umową nieuregulowanych mają zastosowanie odpowiednie 
przepisy kodeksu cywilnego, Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej 
oraz Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych 
ze środków publicznych. 

2. Wszelkie spory wynikające z niniejszej umowy będą rozstrzygane przez sąd powszechny 
właściwy dla siedziby Udzielającego Zamówienia.  

3. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym dla każdej ze 
stron. 

 
§ 8 

 
Przyjmujący Zamówienie oświadcza, że znany jest mu fakt, iż treść niniejszej umowy, a w 
szczególności dotyczące go dane identyfikujące, przedmiot umowy i wysokość 
wynagrodzenia, stanowią informację publiczną w rozumieniu art. l ust. l ustawy z dnia 6 
września 2001 r. o dostępie do informacji publicznej (Dz. U. Nr 112 poz. 1198 z późn. zm.), 
która podlega udostępnianiu w trybie przedmiotowej ustawy. 
 

 
 
 
 
 
 
 
PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE    UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIA 
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 Badania laboratoryjne 

 
Załącznik nr 1 do umowy nr ………… 

 
Szacowane od 01.03.2014 - 31.12.2016 

Lp. Nazwa badania 
Liczba 
badań 

Cena 
netto za 
badanie 

VAT 
Cena 

brutto za 
badanie 

Wartość 
netto 

Wartość 
brutto 

1 17 OH Progesteron  7           

2 A- amylaza 632           

3 ACTH 14           

4 AFP 7           

5 ALAT 26 588           

6 Albumina 61           

7 Aldosteron 10           

8 ANA1 146           

9 ANA2 titration 17           

10 Androstendion 156           

11 Anty-RH 415           

12 Anty-CCP 211           

13 Antygen HE4 3           

14 Antykoagulant tocznia 31           

15 APTT 4 964           

16 ASO - ilościowo 343           

17 ASPAT  19 992           

18 Awidność Toxo IgG 44           

19 Białko całkowite 333           

20 Białko jaja kurzego 31           

21 Białko w moczu - weryfikacja 357           

22 Bilirubina bezpośrednia 160           

23 Bilirubina całkowita 2 377           

24 Biocenoza pochwy 61           

25 Borelioza IgG - ilościowo 194           

26 Borelioza IgM - ilościowo 184           

27 Bruceloza IgG 3           

28 Bruceloza IgM 3           

29 C-Peptyd  27           

30 CA - 125  649           

31 CA - 15.3  408           

32 CA - 19.9  122           

33 CEA 51           

34 Chlamydia pneumoniae IgG 7           

35 Chlorki 24           

36 Cholesterol całkowity 8 204           

37 Cholesterol HDL 19 887           

38 CK - kinaza kreatyny  1 319           

39 CKMB  3           
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40 CMV IgG 323           

41 CMV IgM  330           

42 CRP - ilościowo 10 632           

43 Cytologia ginekologiczna 9 585           

44 Cytomegalia awidność IgG 7           

45 Cynk  10           

46 D-dimery  442           

47 Dermatophagoides farinae 48           

48 DHEA 24           

49 DHEA S04 150           

50 EBV IgM 20           

51 EBV-VCA IgG  10           

52 Estradiol 826           

53 Ferrytyna  184           

54 Fibrynogen  180           

55 Fosfataza alkaliczna 456           

56 Fosfataza kwaśna  31           

57 Fosfor nieorganiczny 279           

58 FSH 796           

59 FT3 1 710           

60 FT4 5 654           

61 GGTP 1 438           

62 Glukoza  38 277           

63 Glukoza w moczu - weryfikacja 932           

64 Gluten 51           

65 Grupa krwi 1 462           

66 H.bacter pylori total 44           

67 HBS – antygen 1 530           

68 HCG - beta ilościowo 153           

69 Hemoglobina glikowana 5 015           

70 IgE całkowite 459           

71 Immunoglobuliny A  10           

72 Immunoglobuliny G  14           

73 Immunoglobuliny M 10           

74 Hormon wzrostu  7           

75 IgE specyficzne - panel mieszany 7           

76 IgE specyficzne - panel wziewny 7           

77 IgE specyficzne - panel pokarmowy 3           

78 Insulina 78           

79 Kał - badanie ogólne 286           

80 Kał Clostridium Difficiale 20           

81 Kał grzyby 44           

82 Kał na pasożyty 1 601           

83 Kał posiew-wymaz ogólny >3 years 163           

84 Kał Yersinia 7           
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85 Katecholaminy w moczu 7           

86 Kanał szyjki macicy - grzyby 7           

87 Kortyzol 245           

88 Kreatynina 32 361           

89 Krew utajona w kale-bez diety 649           

90 Krztusiec IgA 10           

91 Krztusiec IgG 24           

92 Krztusiec IgM 17           

93 Kwas foliowy 65           

94 Kwas moczowy 9 156           

95 Kwas walproinowy 51           

96 Lamblie w kale 347           

97 LDH 99           

98 LH 619           

99 Lipaza 27           

100 Lipidogram 21 308           

101 Magnez 547           

102 Mleko krowie 126           

103 MIESZANKA ZBÓŻ 20           

104 Mocz - analiza ogólna 45 971           

105 Mocz dobowy: glukoza  102           

106 Mocz dobowy: białko 31           

107 Mocz dobowy: kreatynina 31           

108 Mocz: a-amylaza 133           

109 Mocz: kreatynina 65           

110 Mocz: kwas moczowy 10           

111 Mocz: mocznik 14           

112 Mocz: wapń 88           

113 Mocz - glukoza 255           

114 Mocz dobowy: wapń  31           

115 Mocz: Adrenalina 20           

116 Mocz: fosfor  10           

117 Mocz dobowy: fosfor 3           

118 Mocz: potas 10           

119 Mocz dobowy: kwas moczowy 3           

120 Mocz dobowy: magnez 3           

121 Mocz dobowy: sód 3           

122 Mocznik 9 221           

123 Mononukleoza - latex 20           

124 Morfologia rozszerzona 48 498           

125 Mycoplazma pneumoniae IgG 10           

126 Mycoplazma pneumoniae IgM 10           

127 Nasienie grzyby 3           

128 OB. 26 139           

129 P-ciała przeciw mięśniom gładkim 17           



10 

 

130 P. ciała anty - TG 1 411           

131 P. ciała anty - TPO 2 485           

132 P. ciała p/recept. TSH 92           

133 P. ciała anty Hbc total 48           

134 P. ciała anty-HCV 1 360           

135 P. ciała anty-HIVl/HIV2 1 312           

136 P. ciała HBS 612           

137 P. ciała p/trans-glutaminazie tk. 17           

138 P. ciała przeciw endom.IgA 27           

139 P. ciała przeciw endom.IgG 27           

140 P. ciała gliadynowe IgA 14           

141 p. ciała gliadynowe IgG 14           

142 p. ciała p/dekarb. kwasu glut 3           

143 Parathorraon 85           

144 Panel ENA 58           

145 P. ciała mitochondrialne 17           

146 Posiew moczu 6 494           

147 Posiew nasienia 3           

148 Posiew plwociny 17           

149 Posiew moczu + antyb 17           

150 Posiew pochwa beztlenowe 3           

151 Posiew z pochwy - grzyby 20           

152 Posiew-wymaz kał SS>3 years 102           

153 Posiew krwi beztlenowy 3           

154 
Posiew krwi beztlenowy 
dod.+antyb 

3           

155 Potas 22 097           

156 próby wątrobowe (profile AST, ALA 7           

157 Progesteron 738           

158 Prolaktyna 972           

159 Proteinogram 95           

160 Prz.antykardiolip. IgA-M-G 14           

161 Prz . antykardiolipinowe IgG 24           

162 Prz. antykardiolipinowe IgM 17           

163 PSA 9 061           

164 PSA - wolny 238           

165 PT (czas protrombinowy) 22 409           

166 Retikulocyty 133           

167 RF 248           

168 RF - ilościowo 496           

169 Rozmaz manualnie 11 149           

170 Różyczka IgG ilościowo 673           

171 Różyczka IgM ilościowo 408           

172 SHBG 17           

173 Sód 19 397           



11 

 

174 Sporal A (1 krążek) 112           

175 Sporal A (2 krążki) 150           

176 Sporal A (3 krążki) 41           

177 T3 122           

178 T4 143           

179 Testosteron 391           

180 Testosteron wolny 68           

181 TIBC 190           

182 Toxoplazmoza IgG ilościowo 1 418           

183 Toxoplazmoza IgM ilościowo 1 513           

184 Triglicerydy 26 411           

185 Transferyna 27           

186 TSH 31 831           

187 Tyreoglobulina 27           

188 TRAWY / WCZEŚNIE KWITNĄCE 7           

189 VDRL - WR 1 656           

190 Waaler - Rosę - jakościowo 68           

191 Wapń całkowity 2 482           

192 Witamina B12 524           

193 Witamina D3 54           

194 Witamina D3 - metabolit 25 OH D3 170           

195 Wymaz Gonorrheae 7           

196 Wycinek histopatologiczny-1 prep. 71           

197 Wymaz w kierunku GBS 252           

198 Wymaz z gardła 316           

199 Wymaz z gardła + antyb 3           

200 Wymaz z gardła grzyby 61           

201 Wymaz z jamy ustnej grzyby 333           

202 Wymaz z kanału szyjki macicy 31           

203 Wymaz z oka 184           

204 Wymaz z pochwy 1 156           

205 Wymaz z jamy ustnej 44           

206 Wymaz z języka 20           

207 Wymaz z nosa 85           

208 Wymaz z nosa + antyb 14           

209 Wymaz z nosa grzyby 14           

210 Wymaz z rany 112           

211 Wymaz z rany + beztlen. 14           

212 Wymaz z ucha 20           

213 Wymaz z ucha grzyby 17           

214 Wymaz z migdałków 10           

215 Wymaz z migdałków grzyby 10           

216 Wymaz z rany grzyby 3           

217 Wymaz z krosty beztlen. 3           

218 Wymaz - skóra 7           
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219 Wymaz z oka grzyby 3           

220 Żelazo 8 333           

221 Zeskrobiny grzyby                                     17           

 
Suma -------------------------------------------------     
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Załącznik nr 2  
do umowy 
nr ………… 

 
 

Pobór materiału diagnostycznego  
w Przychodni Rejonowo – Specjalistycznej przy ul. Rembielińskiej 8 

 
 

 
1. Materiał do badań diagnostycznych pobierany jest zgodnie z procedurą dostarczoną 

przez Przyjmującego Zamówienie i zatwierdzoną przez obydwie strony w terminie 3 
dni od podpisania umowy. 

2. Materiał pobierany i transportowany do badań jest traktowany, jako zakaźny. 
3. Przyjmujący Zamówienie oświadcza, że osoby pobierające materiał do badań 

diagnostycznych posiadają kwalifikacje niezbędne, określone przepisami prawa, do 
świadczenia usług w zakresie będącym przedmiotem niniejszej umowy. 

4. Przyjmujący Zamówienie oświadcza, że posiada wszelkie niezbędne dokumenty 
wymagane i uprawniające do wykonywania świadczeń zdrowotnych w zakresie 
niniejszej umowy. 

5. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się do świadczenia usług medycznych, zgodnie 
z aktualnym stanem i postępem wiedzy medycznej, ogólnie przyjętymi zasadami etyki 
zawodowej i należytą starannością. 

6. Przyjmujący Zamówienie zobowiązuje się podporządkować obowiązującej 
u Udzielającego Zamówienie organizacji pracy przy udzielaniu świadczeń 
zdrowotnych, Regulaminowi Organizacyjnemu SZPZLO Warszawa-Targówek, 
uregulowaniom wewnętrznym lub wytycznym i zaleceniom Dyrektora. 

7. Przyjmujący Zamówienie oświadcza, że zawarł umowę ubezpieczenia od 
odpowiedzialności cywilnej, zgodnie z postanowieniami art. 25 ustawy o działalności 
leczniczej oraz przepisami wykonawczymi obejmującą swoim zakresem procedury 
poboru materiału diagnostycznego do badań. 

8. Wszelkie koszty związane z poborem materiału diagnostycznego obciążają 
całkowicie Przyjmującego Zamówienie. 

9. Udzielający Zamówienia dopuszcza możliwość realizacji poboru materiału 
diagnostycznego przez podwykonawców Przyjmującego Zamówienie, tylko po 
uprzednim wyrażeniu pisemnej zgody przez Udzielającego Zamówienie. 
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Załącznik nr 3  
do umowy 
nr ………… 

 
 
 

 
 
 
 

Z O B O W I Ą Z A N I E    P O D W Y K O N A W C Y 
 
 
 

………………………………………………………………………………… 
 
 
 

z siedzibą w …………………………………… przy ul. …………………………………. deklaruje 

współpracę z Samodzielnym Zespołem Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego 

Warszawa - Targówek z siedzibą w Warszawie przy ul. Tykocińskiej 34 na lata 2014 - 

2016 na wykonywanie badań diagnostyki laboratoryjnej oraz pobieranie materiału 

diagnostycznego, jak również zobowiązuje się poddać kontroli Narodowemu 

Funduszowi Zdrowia w zakresie objętym przedmiotem umowy.  

 
 
         
 
        ............................................. 
          (pieczątka i podpis)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


