Zatgcznik nr 2

Umowa kontraktowanr ..../......
o udzielanie $wiadczen zdrowotnych - projekt

zawarta W dniu .........oeevvveeeiniieneenn, w Koszalinie pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji w Koszalinie z siedzibg przy ul. Szpitalnej 2, 75-720 Koszalin, wpisanym do rejestru
stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS
0000006439, NIP 669-21-91-946, REGON: 330904973

reprezentowanym przez Monike Foremna-Pilarska — kierownika publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej uprawnionego do reprezentacji Udzielajgcego zaméwienia, zgodnie z informacjg
odpowiadajgcg odpisowi aktualnemu z KRS,

zwanym w dalszej tresci umowy ,,Udzielajgcym zaméwienie”,

a
lek. oo PESEL..........ccceevniis Y e, posiadajgcym prawo wykonywania
zawodu numer ............. , prowadzgcym dziatalno$¢ gospodarczg pod firma............... , adres:

zwanym w dalszej tresci ,Przyjmujacym zamoéwienie”
a tgcznie ,Stronami”.

Na podstawie art. 26 - 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U.
z 2025 r. poz. 450), w wyniku rozstrzygniecia konkursu ofert z dnia ............ r. Strony zawierajg
umowe o nastepujgcej tresci:

§1
PRZEDMIOT UMOWY

1. Udzielajgcy zamowienie zleca, a Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie¢ do udzielania,
specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych w zakresie .................... na rzecz pacjentow
poprzez realizacje umow (kontraktéw) podpisanych przez Udzielajgcego zaméwienie z NFZ
i innymi podmiotami oraz wykonywania kazdorazowych zlecen wynikajgcych z dziatalnosci
statutowej Udzielajgcego zamowienie.

2. Swiadczenia udzielane w my$l ust. 1 obejmujg udzielanie specjalistycznych $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie ..............ooeeell a takze wykonywanie czynnosci stuzgcych
zachowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia pacjentéw, leczenie i sprawowaniu opieki
medycznej, konsultowanie pacjentéw, badanie stanu zdrowia pacjenta, rozpoznawanie choréb,
udzielanie porad oraz wykonywanie procesu leczenia z koniecznymi zabiegami wigcznie.

3. Czynnoéci, objete przedmiotem umowy bedg wykonywane u Udzielajgcego zaméwienie
w dniach i godzinach okreslonych w harmonogramie (grafiku) stanowigcym Zatacznik nr 1
do niniejszej umowy.

4. Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, ze przedmiot Umowy nie wykracza poza rodzaj dziatalnosci
leczniczej lub zakres $wiadczen zdrowotnych wykonywanych przez Przyjmujgcego Zamowienie,
zgodnie z wpisem do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnosé lecznicza.

5. Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do udzielania $wiadczen zdrowotnych na rzecz
podmiotow i instytucji zewnetrznych w ramach podpisanych przez Udzielajgcego Zamowienie
uméw, zgodnie z przepisami prawa powszechnie obowigzujgcego, wymaganiami NFZ
i regulacjami wewnetrznymi oraz udzielania konsultacji medycznych pacjentom Udzielajgcego
Zamoéwienie we wszystkich komérkach organizacyjnych SP Z0Z MSWIA w Koszalinie w trakcie
realizacji $wiadczen medycznych u Udzielajgcego Zamdéwienia.

6. Przyjmujagcy Zamodwienie zobowigzuje sie do udzielania pomocy lekarskiej w kazdym przypadku
niecierpigcym zwioki.

7. Realizacja $wiadczen zdrowotnych, bedzie nastepowata zgodnie z limitem okreslonym
na podstawie biezgco obowigzujgcej umowy zawartej pomiedzy Udzielajgcym Zamowienie
a Narodowym Funduszem Zdrowia, z uwzglednieniem biezgcych wskazan Udzielajacego
Zamoéwienia. Przekroczenie limitu dopuszczalne jest wylgcznie w przypadkach ratujacych zycie,
natomiast jego niewykonanie tylko w sytuacjach niezaleznych od Przyjmujgcego Zamodwienie.
Powyzsze dotyczy tylko swiadczen limitowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
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§2
OBOWIAZKI PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE

Przyjmujgcy Zaméwienie ma obowigzek nalezycie i terminowo wykonywaé obowigzki zwigzane

z przedmiotem umowy.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do nadzoru i aktywnego udziatu w udzielaniu

Swiadczen zdrowotnych zgodnie z posiadang specjalizacjg lub wyksztatceniem.

Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje sie do wykonywania wszystkich niezbednych badan

i innych czynno$ci zgodnie z procedurami obowigzujgcymi w reprezentowanej specjalizacji.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do udzielania konsultacji pacjentom Udzielajgcego

Zamoéwienie, w ramach realizowanych $wiadczeh medycznych.

Przyjmujacy Zaméwienie ma obowigzek wykonywania swiadczen zdrowotnych okreslonych w

umowie zgodnie z aktualng wiedzg medyczng, dostepnymi metodami i Srodkami zapobiegania,

rozpoznawania i leczenia chordéb zgodnie z zasadami Kodeksu Etyki, Zarzgdzeniami Prezesa

NFZ, powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym rozporzgdzeniami Ministra Zdrowia

co do zakresu objetego niniejszg umowg oraz Zarzgdzeniami Dyrekcji Udzielajgcego

Zamoéwienie.

Przyjmujacy ZamoOwienie zobowigzany jest zapoznaC sie ze wszelkimi obowigzujgcym

u Udzielajgcego Zaméwienie regulaminami, zarzgdzeniami oraz przepisami porzadkowymi.

Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje sie do ich przestrzegania, jesli sg zgodne

z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz zasadami sztuki lekarskiej. W przypadku watpliwosci

w powyzszym zakresie, Przyjmujacy Zamowienie niezwtocznie powiadomi o tym fakcie

Udzielajgcego Zamoéwienie.

Przyjmujagcy Zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania wewnetrznych przepiséw

obowigzujgcych u Udzielajgcego zamowienia oraz przepisow Narodowego Funduszu Zdrowia

w zakresie nadzorowanych i koordynowanych przez niego swiadczen zdrowotnych.

Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzany jest realizowac¢ przedmiotowe swiadczenia zdrowotne

w innych komérkach dziatalnosci medycznej Udzielajgcego Zamowienie wedtug zapotrzebowania

Udzielajgcego Zamoéwienie oraz zgodnie z wymaganiami Narodowego Funduszu Zdrowia

i zawartg umowag pomiedzy Udzielajgcym Zamoéwienie a Narodowym Funduszem Zdrowia,

a w przypadku zmian dokonanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia zobowigzany

jest do dostosowania sie do tych zmian.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest zapewni¢ poufno$¢ informacji dotyczacych

Udzielajacego Zamowienie uzyskanych w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy i nie ujawniac

tych informacji bez uprzedniej pisemnej pod rygorem niewaznosci zgody Udzielajacego

Zamowienie w czasie trwania niniejszej umowy oraz po jej zakonczeniu.

Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do:

a) ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci cywilnej w terminie i wysokosci okreslonej
w rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz.
U. poz. 866 z pdzn. zm.) i kontynuowania ubezpieczenia przez caty okres obowigzywania
umowy, przy czym wysokos¢ sumy gwarancyjnej nie moze byé nizsza od obowigzujgcej
kwoty gwarancyjnej, wynikajgcej z Rozporzgdzenia Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia
2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujgcego dziatalnosc¢ leczniczg,

b) ztozenia polisy ubezpieczeniowej, o ktdérej mowa wyzej najpdzniej w dniu podpisania umowy,
a kolejnych najpézniej na trzy dni przed koncem okresu trwajgcego jeszcze ubezpieczenia,

c) utrzymywania przez caly okres obowigzywania niniejszej umowy statej sumy gwarancyjne;j
oraz warto$ci ubezpieczenia dla polisy.

Przyjmujgcy Zaméwienie nie moze wykorzystaé udostepnionych przez Udzielajgcego

Zamoéwienie pomieszczen, wyposazenia, wyrobow medycznych, produktéw leczniczych

do udzielania swiadczen innych niz objete niniejszg umowa.

Przyjmujgcy Zamoéwienie nie moze wykorzystywa¢ majgtku Udzielajgcego Zamodwienie w celach

innych niz zwigzanych wytgcznie z realizacjg niniejszej umowy bez zgody Udzielajgcego

Zamowienie wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Przyjmujagcy Zaméwienie nie moze uzycza¢ oraz rozporzgdza¢ majgtkiem Udzielajgcego

Zamowienie w jakikolwiek inny sposéb na rzecz osob trzecich.

Przyjmujgcy Zaméwienie bedzie wykorzystywat udostepniony mu sprzet i wyposazenie w sposéb

odpowiadajacy jego wtasciwosciom i przeznaczeniu, zgodnie z zasadami prawidtowej obstugi.

Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzany jest do wspétpracy z personelem udzielajgcym Swiadczen

zdrowotnych oraz innim u Udzielajgcego Zamowienie.

Przyjmujgcy Zaméwienie jest zobowigzany i zarazem uprawniony do korzystania w razie

potrzeby z konsultacji lekarzy zatrudnionych u Udzielajgcego Zaméwienie lub wykonujgcych na
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rzecz Udzielajagcego Zamowienie Swiadczenia zdrowotne w ramach umow cywilnoprawnych,

a takze do korzystania z badan diagnostycznych wykonywanych w jego pracowniach

i laboratoriach lub placéwkach wykonujgcych $wiadczenia na rzecz Udzielajgcego Zamowienie

na podstawie zawartych umow.

Przyjmujacy zaméwienie w okresie obowigzywania przedmiotowej umowy zobowigzany jest

do posiadania i przedktadania Udzielajgcemu zamowienie aktualnych badan lekarskich

wskazujgcych na brak przeciwwskazan do wykonywania $wiadczeh medycznych, bedacych
przedmiotem umowy. Badania lekarskie Przyjmujacy zamdwienie wykona na wiasny koszt

i przedtozy Udzielajgcemu Zaméwienie.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest posiada¢ wiasciwg, zgodng z obowigzujgcymi

normami bhp odziez i obuwie robocze (z wytgczeniem odziezy operacyjne;j).

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest posiadaC i przediozy¢ aktualne zaswiadczenie

o odbyciu szkolen z zakresu bhp, w przypadku wykonywania przedmiotu umowy w polu

jonizujgcym Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzany jest posiadac¢ i przedtozy¢ Udzielajgcemu

Zamowienie wymagane szkolenia zgodnie z obowigzujgcym w okresie trwania umowy prawem

atomowym.

Przyjmujgcy Zamowienie uprawniony jest do zawarcia osobnej umowy z zakresu prania odziezy

roboczej z wykorzystaniem ustug pralniczych, z ktérych korzysta Udzielajgcy Zamowienie

na koszt Przyjmujgcego Zamdwienie. Jesli Przyjmujgcy Zamowienie decyduje sie utrzymac
odziez roboczg we wlasnym zakresie, wéwczas czyni to na wtasng odpowiedzialnosé.

Sposob realizacji Swiadczen przez Przyjmujgcego Zamowienie powinien by¢ zgodny z wymogami

NFZ.

Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzuje sie do kazdorazowego pisemnego powiadomienia

Udzielajgcego Zamowienie o planowanej nieobecnosci lub zmianie terminu realizacji $wiadczen

zdrowotnych najpdzniej na siedem dni przed planowang zmiang.

Przyjmujacy Zaméwienie nie moze bez pisemnej zgody Zastepcy Dyrektora ds. Administracyjno-

gospodarczych lub Kierownika ds. Administracyjno-Gospodarczych przyjmowac lub wydawaé

sprzetu medycznego stanowigcego wyposazenie oddziatu, poradni, pracowni.

Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzany jest do kazdorazowego informowania Udzielajgcego

Zamoéwienie o kazdej usterce lub awarii sprzetu medycznego stanowigcego wyposazenie

oddziatu, poradni, pracowni w ktérej realizuje przedmiot umowy.

Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzuje si¢ do:

a) sporzadzania dokumentacji medycznej pacjentéw Udzielajgcego Zaméwienie zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz standardem dokumentacji obowigzujgcej
u Udzielajagcego Zaméwienie w tym dokumentacji elektronicznej, lub innej formie
obowigzujacej z kontrahentami Udzielajgcego zaméwienie.

b) wydawania orzeczen lekarskich, skierowan, opinii zgodnie z wymaganiami,

c) prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej wg przepiséw i postanowien obowigzujgcych
u Udzielajgcego Zaméwienie lub jego kontrahentow.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do:

a) przestrzegania wewnetrznych uregulowan Udzielajgcego Zamdéwienie w zakresie wdrozonego
systemu zarzagdzania bezpieczenstwem informac;ji,

b) przestrzegania przepiséw w zakresie ochrony danych osobowych,

c) dbania o bezpieczehstwo powierzonych Przyjmujgcemu Zamoéwienie do przetwarzania,
archiwizowania lub przechowywania informacji, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
wewnetrznymi Udzielajgcego Zaméwienie.

Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informaciji,

w ktérych posiadanie wszedt w czasie obowigzywania niniejszej umowy, a ktérych ujawnienie

mogtoby narazi¢ Udzielajgcego Zaméwienie lub osoby trzecie na szkody. W momencie

rozwigzania lub wygasniecia umowy Przyjmujgcy Zamédwienie zobowigzany jest zwrdci¢ wszelkie
posiadane przez siebie dokumenty i materialy, zwigzane z dziatalnosdcia Udzielajgcego

Zamoéwienie.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do przestrzegania obowigzujgcych u Udzielajgcego

Zamoéwienie standardéw akredytacyjnych, udostepnianych na Zagdanie Przyjmujgcego

Zamoéwienie.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do dbania o bezpieczenstwo informacji w zakresie

zgodnym z wykonywanym przedmiotem umowy.

Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do zgtoszenia swoich danych dla celéw nadania

uprawnien do uzytkowania systemu informatycznego, w tym prowadzenia elektronicznej

dokumentacji medycznej u Udzielajgcego Zaméwienie jak i jego kontrahentéw.

Uczestnictwa w szkoleniach z zakresu zapobiegania zakazeniom szpitalnym jakie organizuje

Udzielajgcy Zamdwienie.
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Przyjmujgcy Zamowienie przyjmuje do wiadomosci, iz Udzielajgcy Zamowienie uczestniczy
w przygotowywaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego, na zasadach okreslonych
w odrebnych przepisach oraz moze uczestniczy¢ w doskonaleniu zawodowym przedstawicieli
innych zawodow. Przyjmujgcy Zamowienie majgc na wzgledzie zdanie poprzednie bedzie
wspotpracowac z Udzielajgcym Zamdwieniem w wyzej wymienionym zakresie.

Przyjmujgcy Zamowienie przyjmuje do wiadomosci, ze wykorzystanie dokumentacji lub innych
danych pozyskanych w zwigzku 2z realizacjg przedmiotu umowy do celéw innych
niz bezposrednio stuzgce realizacji niniejszej umowy, stanowi razace naruszenie przez
Przyjmujagcego Zamdwienie obowigzkéw umownych i uprawnia do niezwlocznego rozwigzania
umowy z winy Przyjmujgcego Zamdwienie.

Przyjmujgcy zamowienie o$wiadcza, ze posiada profil na PUE ZUS oraz certyfikat uprawniajgcy
do wystawiania elektronicznych zaswiadczen lekarskich, zgodnie z wymaganiami Zakfadu
Ubezpieczen Spotecznych oraz aktualnie obowigzujgcymi przepisami prawa — jesli dotyczy.

§3

OBOWIAZKI UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIE
Dla realizacji umowy Udzielajgcy Zaméwienie zobowigzuje sie zapewni¢ Przyjmujacemu
Zamoéwienie dostep do pomieszczen oraz wyposazenia, gdzie udzielane sg Swiadczenia
medyczne zgodnie z niniejszg umowa.
Udzielajgcy Zamodwienie ponosi koszty zwigzane z serwisowaniem urzgdzen i sprzetu
medycznego stanowigcego wyposazenie pomieszczeh, w ktérych zgodnie z niniejszga umowg
udzielane sg swiadczenia zdrowotne.
Udzielajgcy Zaméwienie oswiadcza, ze pomieszczenia, spetniajg warunki sanitarno-
epidemiologiczne stawiane placowce Udzielajgcego Zamdwienie.
Udzielajgcy Zamoéwienie zobowigzuje sie zapewni¢ Przyjmujgcemu Zamowienie w celu realizaciji
Swiadczen objetych niniejszg umowag, zaopatrzenia w wyroby medyczne, produkty lecznicze i
inne materiaty konieczne do udzielania swiadczen. Udzielajagcy Zamodwienie zastrzega sobie
prawo do wgladu do ewidenciji zuzytych wyrobéw medycznych i produktéw leczniczych.
Udzielajgcy Zamowienie udostepni do wgladu na wniosek Przyjmujgcego Zamowienie
wewnetrzne zarzgdzenia Udzielajgcego Zamowienie.

§4
ODPOWIEDZIALNOSC PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE
Przyjmujacy Zamowienie ponosi odpowiedzialnosé przed Udzielajgcym Zaméwienie z tytutu
realizacji obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej umowy.
Przyjmujacy Zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone Udzielajgcemu
Zamoéwienie i osobom trzecim nierzetelnym, niedbatym Ilub niestarannym prowadzeniem
dokumentacji medycznej i innej, do ktérej prowadzenia zobowigzany jest Przyjmujgcy
Zamowienie.
Przyjmujgcy Zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wynikajgce z btedu medycznego
wyrzgdzone pacjentowi przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych bedgcych przedmiotem umowy.
Przyjmujgcy zamowienie ponosi catkowitg odpowiedzialnos¢ za ordynowanie lekéw, srodkow
pomocniczych i przedmiotow ortopedycznych oraz zywno$¢ specjalnego przeznaczenia
medycznego, i materiatbw medycznych i stosowanie procedur medycznych.
Przyjmujacy Zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za niewlasciwg kwalifikacje udzielonych
swiadczen zdrowotnych do odpowiednich grup rozliczeniowych okreslonych przez Narodowy
Fundusz Zdrowia.
Przyjmujagcy Zamoéwienie jest odpowiedzialny za utrate lub uszkodzenie sprzetu i aparatury
medycznej Udzielajgcego Zamoéwienie, jezeli uszkodzenie sprzetu nastgpito w wyniku uzywania
przez Przyjmujgcego Zaméwienie sprzetu medycznego niezgodnie z jego przeznaczeniem,
wiasciwosciami lub niewtasciwg obstuga.
W  przypadku uszkodzenia lub zniszczenia mienia  Udzielajgcego  Zamodwienie
przez Przyjmujgcego Zaméwienie, Przyjmujgcy Zamowienie odpowiada za zaistniatg szkode
w petnej wysokosci za wyjgtkiem nastepujacych przypadkéw:
a) gdy uszkodzenie mienia powstato wytgcznie z przyczyn lezacych po stronie pracownikéw
Udzielajgcego Zamowienie,
b) gdy uszkodzenie lub zniszczenie powstato wytgcznie wskutek dziatania sity wyzszej.
W przypadkach okreslonych w ust. 7 niniejszego paragrafu kazda ze stron winna niezwlocznie
zawiadomi¢ drugg strone celem sporzgdzenia odpowiednich protokotéw stwierdzajgcych rodzaj
i wysokos$¢ zaistniatych szkéd, bedgcych podstawg do naliczenia odszkodowania.
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9. Zawarcie przez Przyjmujgcego zamowienie innych uméw o udzielanie swiadczen zdrowotnych nie
moze ograniczac realizowania ustalen niniejszej umowy.

§5
KONTROLA
1. Przyjmujgcy Zamowienie przyjmuje obowigzek poddania sie kontroli przeprowadzanej
przez Udzielajgcego Zamédwienie, a w szczegolnosci co do:

a) sposobu i terminowosci udzielania Swiadczeh zdrowotnych i ich jakosci,

b) gospodarowania uzytkowanym sprzetem, aparaturg medyczng, wyrobami medycznymi,
produktami leczniczymi oraz innymi $rodkami niezbednymi do udzielania $wiadczenh
zdrowotnych,

¢) zlecanych badan diagnostycznych,

d) wiasciwego prowadzenia dokumentacji medycznej i sprawozdawczosci,

e) nalezytej realizacji przedmiotu umowy.

2. Udzielajgcy Zamowienie jest zobowigzany do przeprowadzenia kontroli w sposob niezaktdcajacy
wykonywania przez Przyjmujgcego Zaméwienie obowigzkdéw okreslonych w niniejszej umowie.

3. Przyjmujacy Zaméwienie podda sie kontroli przeprowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych w zakresie wynikajagcym z umowy zawartej z NFZ.

§6
CESJA PRAW | OBOWIAZKOW
Przyjmujacy Zamowienie przyjmuje do wiadomos$ci, zgodnie z art. 54 ust. 5 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, ze czynnos¢ prawna majgca na celu zmiane wierzyciela
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej moze nastgpi¢ po wyrazeniu zgody przez
podmiot tworzgcy. Czynnos$¢ prawna dokonana bez zgody, o ktérej mowa powyzej, jest niewazna.

§7
OSWIADCZENIA PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE

1. Przyjmujgcy Zamoéwienie oswiadcza, ze nie jest objety zakazem o ktérym mowa w art. 132 ust. 3
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych.

2. Przyjmujgcy Zamoéwienie oswiadcza, ze aby udziela¢ swiadczen zdrowotnych okreslonych w § 1
niniejszej umowy posiada odpowiednig wiedze i kwalifikacje zawodowe zgodnie z przepisami
prawa i niezbednymi wymogami w tym zakresie.

3. Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje sie do przystepowania do realizacji przedmiotu umowy
w stanie psychofizycznym pozwalajgcym na wiasdciwe i staranne wykonywanie.

4. Przyjmujgcy Zamoéwienie oswiadcza, ze nie cigzy na nim wyrok sadéw powszechnych,
ani zawodowych sadow, ktéry uniemozliwitby mu wykonywanie niniejszej umowy, a takze
oswiadcza, ze niezwtocznie poinformuje Udzielajgcego Zaméwienie o wystgpieniu sytuaciji,
o ktérych mowa w niniejszym punkcie.

5. Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzuje sie do sporzgadzania dokumentacji medycznej oraz
sprawozdawczosci statystycznej na zasadach obowigzujgcych podmioty lecznicze.

6. Przyjmujgcy Zamoéwienie oswiadcza, ze zna zasady uzytkowania aparatury i sprzetu medycznego
stanowigcego wyposazenie Poradni i Pracowni objetej niniejszg umowa.

7. Przyjmujgcy Zaméwienie oswiadcza, ze:

a) zobowigzuje sie przestrzegaé postanowien kodeksu etyki zawodowej i ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,

b) zobowigzuje sie postepowa¢ zgodnie z zasadami aktualnej wiedzy medycznej i nalezytg
starannoscia,

c) zobowigzuje sie przestrzega¢ przepisow wewnetrznych obowigzujacych u Udzielajgcego
Zamowienie.

8. Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza, ze w czasie przeznaczonym na realizacje przedmiotu
niniejszej umowy, nie bedzie udzielat swiadczeh zdrowotnych ani wykonywat zadnych innych
czynnosci na zlecenie podmiotow lub instytucji zewnetrznych, w tym takze na rzecz organow
wladzy publicznej (np. sgdéw lub prokuratur), jezeli Udzielajgcy Zaméwienie nie zawart umowy
regulujgcej wspotprace z takim podmiotem lub instytucjg zewnetrzna.
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§8
WYNAGRODZENIE
Za wykonanie przedmiotu umowy zgodnie z umowg Udzielajgcy Zamowienie zobowigzuje sie
zapfaci¢, proporcjonalnie do wykonania oraz zgodnie z ponizszg tabelg Przyjmujgcemu
Zamowienie wynagrodzenie stanowigce iloraz jednostki rozliczeniowej do ilosci wykonanych
w danym miesigcu rozliczeniowym w wysokosci:

Rodzaj ustugi

Rodzaj jednostki

Wartos¢ jednostki

L.p. rozliczeniowej* rozliczeniowej
Swiadczenia medyczne AOS - konsultacje/ Za badanie pacjenta/wartos¢
1 procedury zabiegowe w ramach NFZ w PZP punktu/za godzine
1.1 Porada psychologiczna diagnostyczna Za badanie pacjenta/wartosé
punktu/za godzine
12 Porada psychologiczna terapeutyczna Za badanie pacjenta/wartos¢
punktu/za godzine
13 Porada psychiatryczna diagnostyczna Za badanie pacjenta/wartos¢
punktu/za godzine
1.4 Porada psychiatryczna terapeutyczna Za badanie pacjenta/wartosé
punktu/za godzine
15 Porada psychiatryczna recepturowa Za badanie pacjenta/wartosc
punktu/za godzine
Swiadczenia medyczne AOS - konsultacje w Za badanie pacjenta/wartos¢
° ramach medycyny pracy punktu/za godzing
2.1 Badania kierowcow (psycholog) Za badanie pacjenta/za godzine
2.2 Ciemnia (psycholog) Za badanie pacjenta/za godzine
2.3 Konsultacja psychiatryczna Za badanie pacjenta/za godzine
2.4 Konsultacja psychologiczna Za badanie pacjenta/za godzine
25 Pozwolenie na bron (psycholog, psychiatra, Za badanie pacjentalza godzing
internista, okulista)* niepotrzebne skresli¢
Swiadczenia medyczne PZP - badania Za badanie pacjentalza godzing
3 komercyjne (np. osadzony, kandydat stuzb
' mundurowych)
3.1 Konsultacja psychiatryczna Za badanie pacjenta/za godzing
3.2 Ochrona (psycholog, psychiatra) Za badanie pacjenta/za godzing
3.3 Kierowcy (psycholog) Za badanie pacjenta/za godzing
3.4 Pozwolenie na bron (psycholog, psychiatra) Za badanie pacjenta/za godzing
3.5 Ciemnia (psycholog) Za badanie pacjenta/za godzine
3.6 Kandydat stuzba wiezienna lub inna (psycholog, Za badanie pacjenta/za godzing
psychiatra)
4. Swiadczenia medyczne — inne np. konsultacje | Zabadanie pacjenta

w Oddziale, ZPO (psychiatra, psycholog)

*wskazac wybrang forme rodzaju ustugi

2. Udzielajgcy zaméwienie wyptaci Przyjmujgcemu zamowienie wynagrodzenie w wysoKosci

okredlonej w ust. 1 na podstawie wystawionych miesiecznych faktur, wystawionych oddzielnie
na kazde miejsce udzielania swiadczen, o ktérych mowa w tabeli — obrazujgce ilo$¢ punktow,
liczbe przyjetych pacjentéw lub przepracowanych godzin potwierdzonych przez Dziat Rozliczenh
i Analiz a w przypadku wynagrodzenia ryczaltowego obrazujgce rzeczywistg ilos¢
przepracowanych godzin/dni, potwierdzonych przez Kierujgcego Oddziatem/Dziatem
i zweryfikowanych przez Dziat Administracyjno-Gospodarczy zgodnie z harmonogramem czasu
pracy danej komorki. W przypadku nieudzielania $wiadczen medycznych przy wynagrodzeniu
ryczattowym bedzie ono proporcjonalnie pomniejszone o ilo$¢ godzin/dni nieobecnosci.

Strony ustalajg, ze okresem rozrachunkowym bedzie jeden miesigc kalendarzowy.

Fakture nalezy przedtozyé w terminie do 10-go dnia nastepnego miesigca, w Sekretariacie
Samodzielnego Publicznego Zakfadu Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych

6
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i Administracji w Koszalinie lub Dziale Administracyjno-Gospodarczym wraz z zatgczona listg
przebadanych oséb lub innym dokumentem potwierdzajgcym przepracowane godziny.
Wynagrodzenie wyptacone bedzie miesiecznie, przelewem na wskazane konto Przyjmujgcego
ZamoOwienie w_ciggu 21 dni, liczac od dnia otrzymania przez Udzielajgcego Zamowienie
poprawnie wystawionej faktury VAT lub rachunku.

Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzuje sie do utrzymania statych, niezmiennych cen okreslonych
w ust 1 przez caty okres obowigzywania niniejszej umowy.

Udzielajacy Zamodwienie przed terminem ptatnosci wynagrodzenia moze zgtosi¢ zastrzezenia
do wskazanej liczby punktéw czy wykonanych badan a Przyjmujgcy Zamodwienie zobowigzany jest
niezwtocznie udzieli¢ stosownych wyjasnien.

W przypadku wyjasniania wskazanych niezgodnosci w ust. 7 czas wyptaty wynagrodzenia bedzie
wstrzymany do czasu wyjasnienia niezgodnosci. Za dany czas wyjasnieh Przyjmujgcy zamowienie
nie ma prawa obcigzy¢ Udzielajgcego zamowienie ma odsetkami ustawowymi za opdznienie.

Za termin zapfaty przyjmuje sie date obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego Zamdwienie.

. W przypadku przeprowadzonej kontroli przez NFZ i negatywnego zweryfikowania wartosci

punktowej wykonanej procedury, Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do zwrotu roznicy
miedzy wyptacong kwotg a zweryfikowang przez NFZ wartoscia.

Przyjmujgcy zamoéwienie nie moze bez pisemnej zgody Udzielajgcego zamowienie dokonaé
przelewu wierzytelnosci wynikajgcych z niniejszej umowy na osobe trzecia.

§9

OKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY
Umowa zostaje zawarta na czas okreslony 36 miesiecyod .................. o [0 NI
Umowa, takze w odniesieniu do jej poszczegoélnych zakreséw, moze zostaC¢ rozwigzana
przez kazdg ze stron za 90 dniowym okresem wypowiedzenia, jezeli realizacja umowy przestata
leze¢ w interesie publicznym, ze skutkiem na koniec miesigca z zastrzezeniem ust. 3 ponizej.
Strony zgodnie ustalajg, ze w przypadku ziozenia przez Udzielajgcego Zamowienie oferty
w postepowaniu konkursowym, 90 dniowy okres wypowiedzenia, o ktérym mowa powyzej,
ztozony w zakresie objetym umowag w czasie od ogtoszenia konkursu ofert przez NFZ do czasu
zawarcia umowy przez Udzielajgcego Zamoéwienie z NFZ, rozpoczyna swoj bieg od dnia zawarcia
wyzej wymienionej umowy pomiedzy Udzielajgcym Zamowienie a NFZ. Umowa ulega rozwigzaniu
w skutek pisemnego oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia,
w przypadku gdy druga strona razgco narusza istotne postanowienia umowy.
Umowa moze by¢ rozwigzana:

1) na mocy porozumienia stron w kazdym czasie,

2) przez oswiadczenie jednej ze stron z zachowaniem jednomiesiecznego okresu
wypowiedzenia ztozonego na koniec miesigca kalendarzowego,
3) przez Udzielajgcego zamowienie z zachowaniem jednotygodniowego okresu wypowiedzenia

z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego zamowienie a dotyczacych:

a) ograniczenia dostepnosci swiadczen, zawezenia ich zakresu lub ich niewtasciwe] ilosci
i jakosci;

b) uzasadnionych skarg pacjentéw, jesli zwigzane sg one z naruszeniem postanowien
niniejszej umowy lub przepiséw prawa regulujgcych zasady wykonywania $wiadczen
zdrowotnych.

Rozwigzanie umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Umowa moze by¢ rozwigzana przez Udzielajgcego zamowienie bez zachowania okresu

wypowiedzenia ze skutkiem natychmiastowym w przypadku, gdy Przyjmujgcy zamowienie:

a) utracit prawo wykonywania zawodu lub prawo to zostato w stosunku do niego zawieszone,

b) popetnit w trakcie trwania umowy przestepstwo, ktére uniemozliwia dalsze $wiadczenie ustug
zdrowotnych, jezeli popetnione przestepstwo zostato stwierdzone prawomocnym wyrokiem
sgdowym lub jest oczywiste,

C) przeniost prawa i obowigzki wynikajgce z niniejszej umowy na osobe trzecig bez zgody
Udzielajgcego zaméwienie,

d) nie dotrzymat warunkéw okreslonych w § 2 ust 10 niniejszej umowy dotyczacych
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej,

e) w sposob razacy naruszyt postanowienia niniejszej umowy,

f) pobierat nienalezne optaty od pacjentéw Ilub podmiotdw za $Swiadczenia bedgce
przedmiotem umowy,

g) nie bedzie Swiadczyt ustug objetych niniejszg umowg przez okres diuzszy niz cztery dni
(nieusprawiedliwiona nieobecnosc),

h) dopusci sie naruszenia tajemnicy, do przestrzegania ktérej zobowigzuje go niniejsza umowa
oraz obowigzujgce przepisy,
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i) popadnie w nierozwigzywalny spor z pracownikami Udzielajgcego zaméwienie.

Przyjmujacy zamowienie jest uprawniony do rozwigzania umowy bez wypowiedzenia
w przypadku nieuzasadnionego zalegania przez Udzielajagcego zamowienie z ptatnoscig przez
okres diuzszy niz 2 miesigce.

W przypadku rozwigzania niniejszej umowy, Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzuje sie
do przekazania najpozniej do ostatniego dnia obowigzywania umowy catosci dokumentacii
medycznej, wraz z jej odpisami i kopiami oraz prowadzonej przez niego sprawozdawczosci
w formie papierowej i elektronicznej, wszelkie dokumenty i inne materiaty dotyczgce zaréwno
tajemnicy stuzbowej, jak i zawodowej oraz inne dokumenty, jakie sporzadzit, zebrat lub otrzymat
w trakcie trwania umowy w zwigzku z jej wykonywaniem.

§10

POSTANOWIENIA ANTYKORUPCYJNE
Przyjmujgcemu Zamowienie nie wolno pobieraé jakichkolwiek optat na wiasng rzecz od pacjentéw
lub ich bliskich z tytutu wykonywania s$wiadczen bedgcych przedmiotem niniejszej umowy,
pod rygorem rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.
Przyjmujgcemu Zamowienie nie wolno prowadzi¢ zadnych dziatan, ktére mozna uznaé
za dziatania na szkode Udzielajgcego Zamowienie, w szczegolnosci zabronione jest zlecanie
wykonywania konsultacji, badan na koszt Udzielajgcego Zaméwienie osobom niebedgcym
pacjentami Udzielajgcego Zamodwienie.
Przyjmujgcemu Zamodwienie nie wolno jest wykonywaé $wiadczenn zdrowotnych u innych
Swiadczeniodawcow w godzinach i dniach udzielania Swiadczen u Udzielajgcego Zamowienie.

§11
KARY UMOWNE

Udzielajgcy Zaméwienie moze natozy¢é na Przyjmujacego Zamodwienie kary umowne

za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie przez Przyjmujgcego Zamowienie jego obowigzkdow

wynikajgcych z niniejszej umowy poprzez:

a) udzielanie swiadczen w sposéb i w terminach nieodpowiadajacych wymogom okreslonym
w umowie,

b) nieudzielanie Swiadczen w czasie i miejscu wskazanym przez Udzielajgcego Zaméwienie,
w tym nieprzestrzeganie dni i godzin przewidzianych na realizacje przedmiotu umowy,

c) pobieranie nienaleznych optat od pacjentéw, w tym obcigzanie pacjentéw kosztami lekow,
materiatdéw opatrunkowych lub wyrobéw medycznych,

d) uniemozliwienie kontroli przeprowadzanej przez Udzielajagcego Zamowienie,

e) nie udzielania Swiadczen pacjentom w zakresie objetym umowa,

f) nieprawidtowe prowadzenie dokumentacji medycznej,

g) nieprzestrzeganie ustalonych u Udzielajgcego Zaméwienie przepiséw wewnetrznych, w tym
Regulaminu Organizacyjnego,

h) brak umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnoéci cywilnej obejmujgcej kolejne okresy ochrony
ubezpieczeniowej w okresie trwania niniejszej umowy,

i) nieprzediozenie do stuzb BHP Udzielajgcego Zamdwienie aktualnych zaswiadczen lekarskich
wskazujgcych brak przeciwwskazan do wykonywania $wiadczen medycznych oraz
zaswiadczen o odbyciu wymaganych szkolen z zakresu BHP w czasie trwania niniejszej
umowy,

j) nieprawidtowe kwalifikowanie swiadczen,

k) naruszenie zobowigzania przewidzianego w § 2 z wytgczeniem ust. 22.

W przypadkach wymienionych w ust. 1 Udzielajagcy Zamodwienie moze natozyé na Przyjmujgcego

Zamowienie kare umowng w wysokos$ci do 5% miesiecznej naleznosci brutto za ostatni miesiac,

wynikajgcej z umowy - za kazde stwierdzone naruszenie a Przyjmujgcy Zamowienie wyraza

zgode na potrgcenie petnej kwoty kary natozonej z wynagrodzenia za miesigc, w ktorym

Udzielajgcy Zamoéwienie natozyt kare.

Nie poinformowania Udzielajgcego zamdwienie o nieobecnosci, o ktérej mowa w § 2 ust 22,

Udzielajgcy zamowienie moze natozy¢ na Przyjmujgcego zamowienie kare umowng w wysokosci

do 10% miesiecznej naleznosci brutto za ostatni miesigc, wynikajacej z umowy - za kazde

stwierdzone naruszenie;

Niezaleznie od uprawnienia do zgdania zaptaty kar umownych Udzielajgcy Zamowienie zastrzega

sobie prawo do dochodzenia odszkodowania w kwocie rzeczywiscie poniesionej szkody,

przewyzszajgcej kary umowne.

Przyjmujgcy zamodwienie wyraza zgode na potrgcanie kar umownych z przystugujgcego

wynagrodzenia
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§12
POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Zmiana umowy moze by¢ dokonana wytgcznie za zgodg obu Stron z zastrzezeniem art. 27 ust.5
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci lecznicze;.

2. Wszelkie zmiany i uzupetnienia niniejszej umowy wymagajg formy pisemnej w postaci aneksu
pod rygorem niewaznosci.

3. Zatgczniki stanowig integralng cze$¢ umowy.

4. Wykaz zatgcznikow:

a) Zatgcznik nr 1 — Harmonogram realizacji przedmiotu umowy;
b) Zatgcznik nr 2 — Formularz Oferty (kopia).
c) Wymagane dokumenty zatgczone do Oferty.

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg stosuje sie przepisy Kodeksu Cywilnego
oraz inne obowigzujgce przepisy prawa.

6. Ewentualne spory powstate na tle realizacji niniejszej umowy bedg rozstrzygane polubownie
w drodze negocjacji, w razie braku porozumienia Stron sagdem wiasciwym do ich rozstrzygniecia
bedzie Sad wiasciwy dla Udzielajgcego Zamowienie.

7. W zakresie nieuregulowanym niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego,
ustawy o dziatalnosci leczniczej, ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych, ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty

8. Umowe sporzgdzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

UDZIELAJACY ZAMOWIENIE PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE

UWAGA: Udzielajagcy Zaméwienie zastrzega sobie mozliwo$é dokonania zmian w umowie w wyniku przeprowadzonych
negocjacji, uszczegobtowienia przedmiotu umowy oraz w innym zakresie za zgodg obu Stron umowy. Natomiast na etapie
sktadania ofert Udzielajagcy Zamodwienie nie wyraza zgody na dokonywanie zmian w Projekcie Umowy. Dodatkowe warunki
prosze wpisa¢ w pkt IV Formularza Oferty.

data i podpis Oferenta



