Zatgcznik Nr 2 do warunkow konkursu - wzor umowy
Podmiot Leczniczy
Postgpowanie konkursowe Nr: DO.334.16.2024

Umowa Nr DO. 6111. .......... 2024
o realizacje¢ Swiadczen zdrowotnych

zawartaw dniu ....................l 2024 r. w Zamos$ciu, pomigdzy:

Samodzielnym Publicznym Szpitalem Wojewdédzkim im. Papieza Jana Pawla II w ZamoSciu, 22-400
Zamo$¢, ul. Aleje Jana Pawta II 10, zarejestrowanym w Rejestrze Stowarzyszen, Innych Organizacji
Spotecznych i Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych Publicznych Zaktadow Opieki Zdrowotnej KRS
prowadzonym przez Sad Rejonowy Lublin — Wschéd w Lublinie z siedzibg w Swidniku VI Gospodarczy
Wydziat KRS pod nr KRS 0000021024, NIP 922-22-92-491, REGON 006050134 zwanym dalej ,, Udzielajgcym
Zamowienia”, reprezentowanym przez:

podmiotem 1eCZNICZYM .......oevuiiiniiii i IR . . - - . . NPT PRSPPI
zwanym dalej ,, Przyjmujgcym Zamdowienie”, reprezentowanym przez:

zwanych dalej ,, stronami”, a kazdy z osobna ,, strong”

Umowa zostala zawarta w wyniku  przeprowadzonego konkursu ofert, zgodnie z ustawg z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2023 r., poz. 991 z pozn. zm.) oraz ustawq z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r.,
poz. 146), ktorego rozstrzygniecie nastgpitlo w dniu ................. 2024 r. Tres¢ umowy jest sporzqdzona na
podstawie zlozonej oferty.

§1.
Przyjmujacy Zamoéwienie oswiadcza, ze:
1) zapoznat si¢ z tre§cig warunkéw konkursu ofert na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych nr DO.334.16.2024
zdnia ... 2024r.,
2) wyraza zgode na wlaczenie tresci dokumentow, o ktorych mowa w pkt 1, do stosunku umownego taczacego
strony oraz przyjmuje je bez zastrzezen.

§ 2.

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie przez Przyjmujacego Zamoéwienie $wiadczen zdrowotnych w Oddziale
...................................... Udzielajacego Zamowienia, zwanym dalej ,,Oddziatem”.

2. Swiadczenia udzielane bedg przez personel Przyjmujacego Zamowienie wymieniony w Zataczniku Nr 1
do umowy.

3. Kazda zmiana w wykazie personelu, wskazanego przez Przyjmujgcego Zamowienie do udzielania
swiadczen zdrowotnych, wymaga pisemnego zgloszenia Udzielajgcemu Zamodwienia, zgodnie
z Zakacznikiem Nr 1 do niniejszej umowy oraz zgody Udzielajacego Zamowienia na wprowadzenie zmian
wyrazonej w formie pisemnej zastrzezonej pod rygorem niewaznosci.

4. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3 niniejszego paragrafu, Przyjmujacy Zamdwienie dotacza do
wypetnionego Zatacznika Nr 1 nast¢pujace dokumenty:

1) kopie prawa wykonywania zawodu personelu wskazanego przez Przyjmujacego Zamowienie
do udzielania $wiadczen zdrowotnych,

2) kopie dokumentow potwierdzajacych posiadane przez personel kwalifikacje/specjalizacje, uprawniajace
do udzielania $wiadczen zdrowotnych,

3) aktualne zaswiadczenie o odbytym przez lekarza szkoleniu z zakresu bhp,

4) aktualne orzeczenie lekarskie o braku przeciwskazan do pracy,

5) za$wiadczenie o niekaralno$ci w zakresie przestepstw okre$lonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu

karnego, w art. 189 a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz.1939) lub za odpowiadajace tym przestgpstwom
czyny zabronione okre§lone w przepisach prawa obcego.

5. Udzielajagcy ZamoOwienia nie dopuszcza mozliwosci aktualizacji wykazu personelu zgloszonego
do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamowienie o personel, ktory udziela
$wiadczen zdrowotnych w tym samym zakresie na podstawie innej umowy cywilno-prawnej zawartej
z Udzielajacym Zamowienia.
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6. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania $§wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w ust. 1
poza godzinami normalnych ordynacji lekarskich, tj. w dni powszednie od poniedziatku do piatku
w godzinach od 15:05 do 7:30 dnia nastgpnego oraz w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne
od pracy w godzinach od 7:30 danego dnia do godziny 7:30 dnia nast¢gpnego, zgodnie z planem udzielania
$wiadczen zdrowotnych ustalonym na kazdy miesiagc przez Udzielajacego Zamowienia w terminie
do 20 dnia miesigca poprzedzajacego dany miesigc, w ktorym zgodnie z tym planem majg by¢ udzielane
$wiadczenia zdrowotne, przy czym plan udzielania §wiadczen za pierwszy miesigc realizacji niniejszej
umowy Udzielajacy Zamodwienia przedstawi w dniu jej zawarcia. Do ustalania i zatwierdzenia planu
Udzielajacy Zamowienia upowaznia Ordynatora/Lekarza Kierujacego Oddziatem.

7. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ do stalego pobytu w Oddziale, o ktéorym mowa w ust. 1
niniejszego paragrafu, w czasie wyznaczonym niniejszg umows, z zastrzezeniem postanowien § 8 pkt 5i 6
niniejszej umowy.

8. Przyjmujacy Zamowienie jest bezwzglgdnie zobowigzany do udzielania $§wiadczen stanowigcych
przedmiot niniejszej umowy w godzinach wskazanych w ust. 6 niniejszego paragrafu, z takim
zastrzezeniem, ze zakonczenie udzielania $wiadczen, stanowigcych przedmiot umowy nastepuje po
przekazaniu raportu z udzielonych §wiadczen kolejnemu lekarzowi, ktory rozpoczyna udzielanie §wiadczen
bezposrednio po Przyjmujacym Zamodwienie. Przyjmujacy Zamowienie jest bezwzglednie zobowigzany do
respektowania zakazu opuszczania Oddziatu do czasu przekazania obowigzkow kolejnemu lekarzowi.

9. Strony wstepnie ustalaja, ze Przyjmujacy Zamodwienie zobowiazuje si¢ do zabezpieczenia §wiadczen,
o ktérych mowa w ust. 1 w wymiarze minimum.......... godzin miesigcznie, przy czym to Udzielajacy
Zamoéwienia decyduje jaka minimalna liczba godzin zostaje ostatecznie udzielona.

10. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania $wiadczen, o ktorych mowa w ust. 1 niniejszego
paragrafu w zakresie zgdanym przez Udzielajacego Zamodwienia, z uwzglednieniem jego aktualnych
potrzeb. Udzielajacy Zamoéwienia nie gwarantuje Przyjmujagcemu Zamowienie minimalnej ani
maksymalnej liczby godzin $wiadczen. Wskazana w ust. 9 niniejszego paragrafu ilo$¢ godzin udzielanych
$wiadczen jest warto$cig wylacznie szacunkowa. Przyjmujacy Zamowienie przyjmuje do wiadomosci fakt,
ze to od potrzeb Udzielajacego Zamowienie zaleze¢ bedzie rzeczywista liczba godzin udzielonych
$wiadczen i zobowigzuje si¢ do ich udzielenia w zakresie wskazanym przez Udzielajacego Zamowienia.

11. Strony zgodnie ustalaja, ze Przyjmujagcemu Zamoéwienie nalezy si¢ wynagrodzenie wylacznie z tytutu
rzeczywiscie udzielonych godzin $wiadczen. W sytuacji gdy liczba godzin rzeczywiscie udzielonych
$wiadczen nie osiggnie wartosci szacunkowej wskazanej w ust. 9 niniejszego paragrafu Przyjmujacemu
Zamoéwienie nie przystuguje wobec Udzielajacego Zamowienia jakiekolkwiek dodatkowe roszczenie
o zaplatg, w szczegolnosci roszczenie z tytulu pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen
lub roszczenie z tytulu utraconego zarobku.

12. Na zadanie Udzielajacego Zaméwienia Przyjmujacy Zamowienie jest zobowigzany na pismie do udzielenia
Udzielajacemu Zamowienia informacji o realizacji zamowienia bedacego przedmiotem umowy.

13. Przyjmujacy Zamowienie nie moze udzielaé §wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w § 2 ust. 1
w dniach i godzinach, w ktorych udziela §wiadczen lub pozostaje w gotowosci do udzielania swiadczen na
rzecz Udzielajacego Zamowienia na podstawie odrgbnych umow.

§ 3.
Przyjmujacy Zamowienie o$wiadcza, ze lekarze wskazani do udzielania §wiadczen zdrowotnych posiadaja:

1) tytut zawodowy lekarza i nie ma po ich stronie przeszkdd prawnych do wykonywania objetych umowa
swiadczen zdrowotnych, w szczegdlnosci posiadajg wazne i nie zawieszone prawo wykonywania
zawodu, ktore nie jest ograniczone w wykonywaniu $cisle okreslonych czynnosci medycznych,

2) tytut specjalisty w dziedzinie wskazanej w Zatgczniku Nr 1 do niniejszej umowy,*

3) aktualne zaswiadczenie o odbytym szkoleniu z zakresu bhp,

4) aktualne orzeczenia lekarskie o braku przeciwwskazan do udzielania $wiadczen zdrowotnych
stanowiacych przedmiot umowy.

§ 4.
Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy:

1) wszelkich informacji o pacjentach uzyskanych w zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych
w ramach umowy,

2) informacji handlowych, organizacyjnych oraz innych, co do ktorych Udzielajacy Zamowienia podjat
niezbedne dziatania w celu zachowania ich poufno$ci; czas zwigzania tajemnica w tym zakresie,
obejmuje rowniez okres 3 lat po rozwigzaniu umowy,

- chyba, ze obowiazek ich ujawnienia wynika z powszechnie obowiazujacych przepisow prawa.

1 Jezeli dotyczy
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§ 5.
Przyjmujacy Zamowienie obowigzany jest do wykonywania $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem
umowy przez personel wskazany w Zalaczniku Nr 1 do niniejszej umowy i nie ma prawa do przenoszenia
swoich obowigzkéw na inne podmioty.

§o.

1. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazany jest do ubezpieczenia si¢ od odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody
wyrzadzone pacjentom w zwiazku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiadczen zdrowotnych,
objetych niniejsza umowa, zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Finansow z dnia 29 kwietnia 2019 r.
W sprawie obowiagzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnos¢
lecznicza (Dz. U. z 2019 r., poz. 866) i do utrzymania stalej sumy gwarancyjnej oraz zakresu ubezpieczenia
przez caly okres obowigzywania umowy. Kazdy z lekarzy wykazanych w Zalaczniku Nr 1 do niniejszej
umowy ma réwniez obowigzek ubezpieczenia si¢ od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone
pacjentom w zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiadczen zdrowotnych, objetych
niniejsza umowa.

2. Kopia polisy, o ktérej mowa w ust. 1 zdanie 1 niniejszego paragrafu, stanowi Zatacznik Nr 4 do niniejszej
umowy. Jezeli polisa przedstawiona przez Przyjmujacego Zamowienie nie obejmuje swoim okresem
obowigzywania calego okresu realizacji niniejszej umowy, Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje si¢ do
dostarczenia Udzielajacemu Zamowienia kserokopii polisy na kolejny okres, najpézniej w dniu
poprzedzajacym wygasni¢cie poprzedniej umowy ubezpieczenia. Brak przedstawienia polisy Przyjmujacego
Zamoéwienie powoduje rozwigzanie umowy ze skutkiem natychmiastowym.

3. Odpowiedzialnos$¢ za szkodg wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zakresie udzielonego
zamoOwienia ponoszg solidarnie Udzielajacy Zaméwienia i Przyjmujacy Zamowienie.

4. W zakresie rozliczen regresowych migdzy stronami umowy w zwiazku z odpowiedzialnoscig solidarna,
o ktorej mowa w ust. 3 niniejszego paragrafu, Udzielajacy Zamowienia nie ponosi odpowiedzialnos$ci jesli
szkoda powstala z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego Zamoéwienie lub tez nie ponosi
odpowiedzialnoéci w stopniu w jakim szkoda byla nastepstwem przyczyn lezacych po stronie
Przyjmujacego Zamoéwienie, a Przyjmujacy Zamowienie nie ponosi odpowiedzialnosci jesli szkoda
powstata z przyczyn lezacych po stronie Udzielajacego Zamowienia lub tez nie ponosi odpowiedzialnosci w
stopniu w jakim szkoda byta nast¢pstwem przyczyn lezacych po stronie Udzielajacego Zamodwienia.
Powyzsze oznacza w szczegdlnosci, ze w przypadku kiedy jedna ze stron umowy zaptaci odszkodowanie (w
tym zado$cuczynienie, rent¢) jako dtuznik solidarny, wowczas ta strona bedzie uprawniona do zadania od
drugiej strony zwrotu cato$ci lub czgsci zaptaconej kwoty tytulem takiego odszkodowania (w tym
zado$¢uczynienia, renty) w zaleznosci od okolicznosci, a zwlaszcza od stopnia w jakim kazda z nich
przyczynila si¢ do powstania szkody. W razie niemozno$ci ustalenia zakresu odpowiedzialnosci regresowej
strona, ktora Swiadczenie spetnita, moze zadaé zwrotu tego §wiadczenia w czgéciach rownych.

§7.

1. Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje si¢ do realizacji $wiadczen zdrowotnych zgodnie z aktualnym
stanem wiedzy medycznej, zgodnie z =zasadami etyki zawodowej, z nalezyta staranno$cig
oraz przy jednoczesnym zapewnieniu $wiadczen zdrowotnych odpowiedniej jakosci, zgodnie z przyjetymi
standardami medycznymi oraz obowigzujacymi przepisami prawa.

2. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazuje si¢ ponadto w szczegdlnosci do:

1) kierowania na badania diagnostyczne w celu optymalnej diagnostyki, przy najnizszych kosztach
uzyskania prawidtowej diagnozy,

2) prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujacych w podmiotach leczniczych oraz
okreslonych w Zarzadzeniach Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia i procedurach wewnetrznych
Udzielajacego Zamowienia,

3) uzyskania przed rozpoczeciem udzielania $wiadczenia zdrowotnego od pacjenta lub innych
uprawnionych oso6b wymaganych przez przepisy prawa wszelkich $§wiadomych zgdd na udzielenie
takiego $wiadczenia,

4) wprowadzania danych z realizacji §wiadczen zdrowotnych do szpitalnej sieci informatycznej,

5) prowadzenia sprawozdawczoSci statystycznej, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

6) wystawiania recept zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami,

7) wystawiania orzeczen lekarskich, zaswiadczen, skierowan itp. wedtug obowigzujgcych przepisow,

8) ordynowania lekéw, wyrobow medycznych i $rodkow pomocniczych zgodnie z obowigzujacymi
przepisami,

9) brania udzialu w komisjach oraz komitetach powotanych zarzadzeniem wewngtrznym Dyrektora
Szpitala,
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10) przestrzegania praw pacjenta,
11) przestrzegania obowigzujacych u Udzielajacego Zamowienia Systemdéw Jako$ci oraz standardow
akredytacyjnych w ochronie zdrowia

3. Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje si¢ poddaé kontroli prowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkoéw publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146), w zakresie wynikajacym z umowy
zawarte] przez Udzielajacego Zamowienia z dyrektorem oddzialu Funduszu , ponoszac ryzyko
ewentualnych kar.

4. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazuje si¢ poddac kontroli Udzielajacego Zamowienia w zakresie realizacji
przedmiotu umowy.

5. Przyjmujgcemu Zamowienie nie wolno pobiera¢ od pacjentéw, ich rodzin Iub o0séb trzecich jakichkolwiek
optat lub innych korzysci z tytulu wykonywania $wiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy
pod rygorem rozwigzania umowy w trybie natychmiastowym. Optata lub jakakolwiek inna korzys$¢
majatkowa podlega natychmiastowemu zwrotowi pacjentowi na koszt i ryzyko Przyjmujacego Zamowienie.

§ 8.
Do obowiagzkéw Przyjmujacego Zamoéwienie nalezy w szczego6lnoscei:

1. zapoznawanie si¢ z aktualnym stanem zdrowia pacjentdw oraz zapewnienie pacjentom nalezytej opieki
lekarskiej,

2. udzielanie pacjentom i ich bliskim w miar¢ posiadanej wiedzy, informacji o stanie zdrowia pacjentow,
zgodnie z obowigzujacymi przepisami,

3. zawiadamianie Ordynatora/Lekarza Kierujacego Oddzialem o wszelkich istotnych wydarzeniach
w Oddziale oraz uchybieniach popetnionych zaréwno przez personel, jak i pacjentow,

4. osobiste dopilnowanie wykonania zarzadzen wydanych przez Ordynatora/Lekarza Kierujacego
Oddzialem w razie ujawnienia w Oddziale choroby zakaznej,

5. udzielanie konsultacji w innych jednostkach Udzielajacego Zamodwienia, przy czym konsultacje
te nie sa dodatkowo ptatne,

6. wudzielanie kwalifikowanej pomocy w nagtych wypadkach i zachorowaniach niezaleznie od ich miejsca
wystgpienia na terenie Udzielajacego Zamowienia,

7. przekazywanie raportow z udzielonych §wiadczen kolejnemu lekarzowi, ktory rozpoczyna udzielanie
swiadczen zdrowotnych u Udzielajacego Zamowienia poza godzinami normalnej ordynacji lekarskiej
bezposrednio po Przyjmujacym Zamowienie.

§9.

1. W celu wykonania przedmiotu umowy Udzielajacy Zamowienia udostgpni lekarzom Przyjmujacego

Zamowienie:
1) baze lokalowa,
2) aparature i sprzet medyczny.

2. Konserwacja i ewentualne naprawy aparatury i sprzgtu, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 2 niniejszego
paragrafu, odbywac si¢ beda na koszt Udzielajacego Zamowienia.

3. Korzystanie ze $rodkéw wymienionych w ust. 1 niniejszego paragrafu, moze odbywaé sie wylgcznie w
zakresie niezbednym do udzielania §wiadczen zdrowotnych objetych umowsa.

4. Przyjmujacy Zamodwienie nie moze wykorzystywaé $rodkow, o ktorych mowa w ust. 1 niniejszego
paragrafu, w celu odptatnego udzielania $wiadczen zdrowotnych, chyba ze odptatno$¢ wynika z odrebnych
przepis6w 1 pobierana jest na rzecz Udzielajacego Zamowienia.

5. Przyjmujacy ZamoOwienie nie moze wykorzystywaé srodkow, o ktorych mowa w ust.1 niniejszego
paragrafu, na cele osobiste lub inne cele niz te, ktore wynikaja z niniejszej umowy.

6. Lekarze Przyjmujacego Zamodwienie beda wykonywaé $wiadczenia zdrowotne objete umowa
przy wspotpracy z personelem medycznym, administracyjnym, gospodarczym i obstugi, zatrudnionym
przez Udzielajacego Zamowienia.

§ 10.
1. Strony ustalaja wynagrodzenie za jedna godzing zrealizowanego $wiadczenia zdrowotnego w wysokosci:
a) dla lekarza specjalisty w dziedzinie .................. SPTTTURRN zt  brutto (slownie:
............................................................................ ztotych brutto,
b) dla lekarza w trakcie specjalizacji w dziedzinie ............... (4. lekarz, ktory ukonczyt pierwszy rok
specjalizacji i uzyskat potwierdzenie przez kierownika specjalizacji wiedzy i umiej¢tnos$ci umozliwiajacych
samodzielng pracg) — ............ ZH brutto (stownie: ..o zlotych brutto).
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Udzielajacy Zamowienia nie gwarantuje Przyjmujagcemu Zamowienia minimalnej lub/i maksymalnej liczby
godzin $wiadczen, jaka bedzie zrealizowana na podstawie niniejszej umowy.

Badania diagnostyczne zlecane przez lekarzy Przyjmujacego Zamoéwienie podczas udzielania $wiadczen
beda wykonywane w jednostkach medycznych Udzielajacego Zamowienia, za§ w przypadku nie
wykonywania ich przez powyzsze jednostki, badania beda realizowane u podwykonawcéw, z ktéorymi
Udzielajacy Zamo6wienia ma podpisang stosowng umowe.

Przyjmujacy Zamowienie bedzie wystawiat rachunki / faktury w okresach miesigcznych po zakonczeniu
miesigca, w ktorym $wiadczenia zdrowotne zostaty wykonane.

Wynagrodzenie bedzie ptatne przez Udzielajacego Zamoéwienia miesigeznie, w ciagu 30 dni od daty
wystawienia rachunku / faktury przez Przyjmujacego Zamoéwienie, na konto:
............................................................................... ,whanku ...
Zachowanie terminu wyplaty wynagrodzenia, o ktorym mowa w ust. 5 niniejszego paragrafu,
uwarunkowane jest dostarczeniem Udzielajacemu Zaméwienia rachunku / faktury przez
Przyjmujacego Zamowienie oraz wykazu zrealizowanych §wiadczen zdrowotnych w miesiecznym
okresie rozliczeniowym, potwierdzonego przez Ordynatora/Lekarza Kierujacego Oddzialem do dnia
10-go miesiaca nastepujacego po miesiacu, za ktéry wystawiany jest rachunek / faktura. Za dzien
dostarczenia rachunku / faktury oraz wykazu zrealizowanych §wiadczen zdrowotnych uwaza si¢ date
wplywu dokumentu do kancelarii Udzielajacego Zamdwienia.

W przypadku braku wpltywu faktury/rachunku w terminie wskazanym w ust. 6 niniejszego paragrafu, termin
ptatnosci wynagrodzenia z tytutu wykonania umowy ustala si¢ na 30 dni od dnia otrzymania rachunku.

Jako date zaptaty przyjmuje si¢ dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajagcego Zamowienia.
Miesigczne wynagrodzenie Przyjmujacego Zamodwienie stanowi iloczyn liczby godzin rzeczywiscie
wykonanych $wiadczen zdrowotnych w miesigcznym okresie rozliczeniowym i ich ceny jednostkowe;j.
Wykaz, o ktorym mowa w ust. 6 niniejszego paragrafu, nalezy sporzadza¢ wedlug wzoru okreslonego w
Zataczniku Nr 2 do niniejszej umowy. Zatacznik Nr 2 do niniejszej umowy jest integralng czgs$cia niniejszej
umowy.

Jezeli termin ptatnosci uptywa w sobote, niedziele lub dzien ustawowo wolny od pracy ptatnosci dokonuje
si¢ nastepnego dnia roboczego. Jako date zaplaty przyjmuje si¢ dzien obciazenia rachunku bankowego
Udzielajacego Zamoéwienia.

Udzielajacy Zamoéwienia zastrzega sobie prawo do weryfikacji informacji zawartych w przedtozonych
Udzielajgcemu Zamowienia dokumentach, o ktorych mowa w ust. 6 niniejszego paragrafu, jak rowniez do
wzywania Przyjmujacego Zamowienie do udzielenia wyjasnien dotyczacych wskazanych dokumentow, a
Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielenia ich w wyznaczonym terminie.

Na wniosek jednej ze Stron, Strony mogg przystapi¢ do negocjacji w przedmiocie ewentualnej zmiany
stawek wynagrodzenia okreslonych w ust. 1 niniejszego paragrafu na zasadach okre§lonych w niniejszym
ustepie. Z przeprowadzonych negocjacji strony sporzadza pisemny protokol. Podwyzszenie stawek
wynagrodzenia bedzie uzaleznione od zmian prawnych w trakcie realizacji umowy, w tym zasad
i sposobu finansowania $wiadczen objetych przedmiotem umowy, jak tez zwigkszenia finansowania przez
Narodowy Fundusz Zdrowia, ktore beda mialy miejsce w trakcie realizacji umowy.

Postawa do zmiany stawki wynagrodzenia zgodnie z ust. 13 niniejszego paragrafu, jest przedtozenie przez
Przyjmujacego Zamoéwienie wniosku (w formie pisemnej) zawierajacego uzasadnienie wnioskowanej
zmiany oraz stosowne dowody potwierdzajace zmiany, o ktorych mowa w ust.13 niniejszego paragrafu.
Whiosek podlega ocenie Udzielajacego Zamowienia i wymaga jego zatwierdzenia, przy czym Strony moga
przeprowadzi¢ w tym zakresie stosowne negocjacje. Zmiana stawki wynagrodzenia nastgpuje po uzyskaniu
akceptacji Udzielajagcego Zamowienia i wymaga zmiany umowy w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci, w postaci aneksu do umowy.

§ 11.

Przyjmujacy Zamoéwienie o$wiadcza, ze znane sa mu zasady i przepisy dotyczace wystawiania recept
i w zwigzku z tym zobowigzuje si¢ do ich wystawiania zgodnie z tymi zasadami.

W przypadku wystawienia przez Przyjmujacego Zamowienie recept niezgodnie z zasadami i obcigzeniem
w zwiazku z tym Udzielajacego Zamowienia przez Narodowy Fundusz Zdrowia kosztami refundacji recept,
Udzielajacy Zamowienia obcigzy Przyjmujacego Zamoéwienie kosztami, o ktéorych mowa
W niniejszym ustgpie, potracajac nalezno$¢ z tego tytulu z najblizszego wynagrodzenia naleznego
Przyjmujgcemu Zamowienie, po uprzednim wezwaniu Przyjmujacego Zamowienie do zapflaty.
W przypadku wczesniejszego rozwigzania umowy, Udzielajacy zamdwienia dochodzi¢ bedzie zaptaty wyzej
wskazanej naleznos$ci przez Przyjmujacego zamoéwienie na zasadach ogolnych.
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§12.

Udzielajacy Zamowienia moze nalozy¢ na Przyjmujacego Zamowienie kar¢ umowna w przypadku

niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego

Zamodwienie lub naruszenie praw pacjenta.

Wysokos$¢ kary umownej, o ktérej mowa w ust. 1, wynosi 500,00 zt (pieéset ztotych) za kazdy stwierdzony

przypadek:

1) nienalezytej realizacji umowy, w szczegdlno$ci wykazanie w rachunkach i wykazach wigkszej liczby
$wiadczen zdrowotnych, niz faktycznie udzielono lub realizacji $wiadczen zdrowotnych niezgodnie
z okreslonymi wymogami,

2) nieterminowej realizacji lub brak realizacji zalecef i wnioskow pokontrolnych, Narodowego Funduszu
Zdrowia lub Udzielajacego Zamowienia,

3) nieuzasadnionej odmowy udzielenia pacjentowi $wiadczen zdrowotnych, bedacych przedmiotem
umowy;,

4) utrudniania przeprowadzenia kontroli osobom dziatajagcym w imieniu Udzielajacego Zamoéwienia,
lub Narodowego Funduszu Zdrowia, badz tez innego uprawnionego organu kontroli,

5) nieprawidlowo$ci w prowadzeniu dokumentacji medycznej i statystycznej,

6) naruszenia praw pacjenta okre$lonych w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz. U. 22022 ., poz. 1876 z p6zn. zm.),

7) niezgloszenia si¢ do realizacji $wiadczen zdrowotnych lub nieobecno$§¢ w dniach i godzinach
wskazanych w planie udzielania $wiadczen zdrowotnych, o ktorym mowa w § 2 ust. 6 niniejszej
umowy, za wyjatkiem sytuacji, gdy nie zgloszenie si¢ jest wynikiem nadzwyczajnych okolicznosci,
ktérych nie mozna bylo wczesdniej przewidzieé, a Przyjmujacy Zamowienie niezwlocznie poinformuje
Udzielajacego Zamowienia o takiej okolicznosci

8) opuszczenia Oddzialu przed wypetnieniem obowigzkéw, o ktorych mowa w § 2 ust. 8 niniejszej
umowy;,

9) nieuzasadnionej odmowy stawienia si¢ w Oddziale celem udzielania $wiadczen stanowigcych
przedmiot umowy w terminie wyznaczonym przez Udzielajagcego Zamoéwienia w planie udzielania
$wiadczen, o ktorym mowa w § 2 ust. 6 niniejszej umowy;,

10) w przypadku wypowiedzenia umowy przez Przyjmujacego ZamoOwienie bez waznej przyczyny.

W przypadku gdy szkoda spowodowana dzialaniem lub zaniechaniem Przyjmujacego Zamoéwienie

przekracza wysoko$¢ ustalonych kar umownych Udzielajacy Zamoéwienia zastrzega sobie prawo,

niezaleznie od kar umownych dochodzi¢ zaptaty uzupetniajacego odszkodowania.

Przed natozeniem kary Udzielajacy Zamowienia wzywa Przyjmujacego Zamowienie do ztozenia pisemnych

wyjasnien, w terminic 7 dni, co do okolicznosci bedacych podstawa do natozenia Kkary.

Po uwzglednieniu wyjasnien Udzielajacy Zamowienia moze odstapi¢ od natozenia catosci lub czgsci kary

umownej.

Kary umowne moga by¢ potracane z biezacych naleznosci Przyjmujacego Zamodwienie po uprzednim

wezwaniu do ich zaptaty, na co Przyjmujacy Zamowienie wyraza zgode.

Stosowanie kar umownych jest niezalezne od postanowien w zakresie rozwigzania umowy.

Suma natozonych kar umownych nie moze przekroczy¢ 40% wartosci brutto umowy.

§13.

Umowa zostaje zawarta na czas okreSlony poczawszy od dnia zawarcia do dnia
31 grudnia 2025 r. z mozliwoscia przedluzenia umowy w drodze aneksu o kolejny okres, nie dluzszy niz
3 miesigce.
Kazda zmiana warunkow umowy wymaga zachowania formy pisemnej, pod rygorem niewaznosci.
Umowa ulega rozwigzaniu:

1) zuptywem czasu, na ktory zostata zawarta,

2) w kazdym uzgodnionym terminie na mocy pisemnego porozumienia stron,

3) wskutek pisemnego os$wiadczenia jednej ze stron z zachowaniem dwumiesigcznego OKresu
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiagca z waznej przyczyny. Przyczyng wypowiedzenia moga by¢
w szczegolnosci:

a) brak mozliwosci realizacji niniejszej umowy przez personel Przyjmujgcego Zamdwienie z przyczyn
obiektywnych (np. zmiana miejsca zamieszkania lub inne okolicznosci niezalezne od Przyjmujacego
Zamoéwienie nie pozwalajace na kontynuacje niniejszej umowy). W takim przypadku Przyjmujacy
Zmoéwienie w piSmie zawierajacym wypowiedzenie powinien szczegdétowo wskazaé jakie
obiektywne przyczyny uniemozliwiajg lub znacznie utrudniaja dalsze wykonywanie przez niego
niniejszej umowy,

b) brak osiagnigcia porozumienia w trakcie negocjacji w zakresie zmiany stawki,
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c) stwierdzenie realizacji $wiadczeh zdrowotnych przez Przyjmujgcego Zamoéwienie nicodpowiedniej
jakosci lub z naruszeniem przepiséw prawa lub wymogéw okreslonych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia,

d) stwierdzenie nieprawidlowos$ci w dokumentacji medycznej, prowadzonej przez Przyjmujacego
Zamowienie,

€) niewyplacanie lub nieterminowe wyptacanic wynagrodzenia przez Udzielajacego Zamodwienia,
naleznego Przyjmujacemu Zamowienie z tytutu realizacji niniejszej umowy,

f) zaistnienie przerwy w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, uniemozliwiajgcych terminowe
i pelne wykonanie zobowigzan wobec Udzielajacego Zamowienia,

g) zaprzestanie osobistego udzielania $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy Przyjmujacego
ZamoOwienie,

h) realizacja przez Przyjmujacego Zamoéwienie §wiadczen nieterminowo (m.in. spdznienie
si¢, oddalenie si¢ z miejsca wykonywania $wiadczen przed czasem lub przed zrealizowaniem
obowigzkow, o ktorych mowa w § 2 ust. 8 niniejszej umowy,

i) dwukrotne niestawienie si¢ do realizacji $wiadczen zdrowotnych przez lekarza lub lekarzy
wskazanych w Zataczniku nr 1 lub ich nieobecnos¢ (dwukrotna) w dniach i godzinach wskazanych
w planie udzielania $wiadczen zdrowotnych, o ktérym mowa w § 2 ust. 6 niniejszej umowy,

j) nieudzielenie Udzielajagcemu Zamoéwienia wyjasnien w terminie i na zasadach okre§lonych
w § 10 ust. 12,

4) wskutek pisemnego o$wiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku:

a) gdy druga strona umowy razgco narusza istotne postanowienia umowy,

b) okreslonym w § 7 ust. 5 niniejszej umowy,

C) utraty uprawnien przez lekarzy Przyjmujacego Zamoéwienie niezbednych do realizacji niniejszej
umowy,

5)  z dniem zakonczenia udzielania okreslonych §wiadczen zdrowotnych,

4. Udzielajacy Zamodwienia moze wypowiedzie¢ umowe w catoSci (lub w czgéci) za jednomiesigcznym
okresem wypowiedzenia takze w przypadku:

1) rozwigzania umowy (lub jej czesci) z Udzielajacym Zamowienia na $wiadczenia zdrowotne w zakresie
objetym przedmiotem niniejszej umowy przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

2) zmniejszenia zobowigzania Narodowego Funduszu Zdrowia wobec Udzielajacego Zamowienia,
na kolejny okres rozliczeniowy w zakresie obj¢tym niniejsza umowa,

3) gdy dalsze obowigzywanie umowy nie lezy w jego interesie.

5. W przypadkach rozwigzania umowy przed uptywem czasu, na ktory zostala zawarta, Przyjmujagcemu
Zamoéwienie nalezy si¢ wylacznie wynagrodzenie z tytutu faktycznie zrealizowanej czgsci umowy (iloSci
przepracowanych godzin) i nie przystuguja mu jakiekolwiek dodatkowe roszczenia o zaptlate
wynagrodzenia, odszkodowanie itp.

§ 14.
Czynno$¢ prawna majaca na celu zmiane wierzyciela Udzielajacego Zamowienia, moze nastgpi¢ tylko
i wylacznie po wyrazeniu zgody na t¢ czynno$¢ przez podmiot tworzacy Udzielajagcego Zamowienia.

§ 15.

1. Integralng cze$cig niniejszej umowy jest umowa o powierzenie przetwarzania danych osobowych, ktorg

strony sg zobowigzane podpisa¢ w dniu zawarcia niniejszej umowy, w ktorej Udzielajacy Zamowienia jako

Administrator powierza Przyjmujacemu Zamowienie jako Przetwarzajacemu przetwarzanie danych

osobowych w zwigzku z realizacja niniejszej umowy.

Umowa, o ktorej mowa w ust. 1, stanowi Zatacznik Nr 3 do niniejszej umowy.

3. Warunkiem wejscia w zycie niniejszej umowy jest zawarcie umowy o powierzenie przetwarzania danych
osobowych.

n

§ 16.

1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowag maja zastosowanie przepisy prawa powszechnie
obowigzujacego, w szczegdlnoséci ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2023
r, poz. 991 z pdzn. zm.), ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych z. U. z 2024 r., poz. 146) oraz przepisy Kodeksu cywilnego.

2. Sadem wiasciwym do rozpatrywania sporow wynikajacych z niniejszej umowy, jest sad powszechny
wlasciwy miejscowo dla Udzielajacego Zamowienia.

3. Umowa zostala sporzadzona w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach, w tym 1 egzemplarz dla Udzielajacego
Zamoéwienia, 1 egzemplarz dla Przyjmujacego Zaméwienie.

4. Integralng czg$ciag umowy sa nastepujace zataczniki:
Zatacznik Nr 1 — wykaz personelu,
Zatacznik Nr 2 — wykaz zrealizowanych $wiadczen zdrowotnych,
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Zatacznik Nr 3 — umowa o powierzenie przetwarzania danych osobowych,

Zatgcznik Nr 4 — kopia polisy OC.

Przyjmujacy Zamoéwienie: Udzielajacy Zamdwienia:
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