UMOWA 

zawarta w dniu ………………. roku w Olsztynie pomiędzy:
Wojewódzką Stacją Sanitarno-Epidemiologiczną w Olsztynie, 10-561 Olsztyn                       ul. Żołnierska 16, NIP 739-001-06-41 REGON  000291807 reprezentowaną przez: 

Lek. wet. Janusza Dzisko – Dyrektora WSSE w Olsztynie

zwanym dalej Zleceniodawcą, a

……………………………………………………………………………………………………….. reprezentowanym przez:

………………………………………………..
zwanym dalej Zleceniobiorcą

w sprawie zakresu, zasad oraz warunków świadczenia usług medycznych na rzecz pracowników Zleceniodawcy. 

§ 1

1. Zleceniodawca zleca, a Zleceniobiorca podejmuje się wykonania usług i świadczeń zdrowotnych w zakresie medycyny pracy w tym badań wstępnych, okresowych i kontrolnych pracowników. 

2. Zleceniobiorca udziela usług i świadczeń zdrowotnych na podstawie skierowania wystawionego przez Zleceniodawcę i po sprawdzeniu tożsamości zgłaszającego się pracownika. 

§ 2

1. Zleceniobiorca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z zasadami etyki zawodowej               i z należytą starannością, respektując prawa pacjenta.

2. Świadczenia medyczne będą wykonywane przez personel lekarski, pielęgniarski i inny posiadający odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania badań z zakresu medycyny pracy.
3. Zleceniobiorca zobowiązuje się udzielać usług i świadczeń medycznych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 5.12.1996 roku o zawodzie lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. 2020.514. t.j. ze zm.) oraz ustawy z dnia 15. 07.2011 roku o zawodach pielęgniarki i położnej (Dz. U. 2020.562 t.j. ze zm).

4. Badania, o których mowa w § 1 wykonywane będą w ………………………………………… w dni robocze, przez które należy rozumieć wszystkie dni z wyłączeniem dni wolnych od pracy, zgodnie z ustawą o dniach wolnych od pracy, codziennie w godzinach …………………………………… 

5. Zleceniobiorca zobowiązuje się do wykonania badań i wydania orzeczenia lekarskiego           w dniu zgłoszenia się pracownika, a w przypadku konieczności wykonania długotrwałych badań w dniu następnym, po otrzymaniu wyników badań.
6. Zleceniobiorca zobowiązuje się w uzasadnionych przypadkach do umieszczenia na orzeczeniu lekarskim stosownej adnotacji:

a) „praca w szkłach korekcyjnych” w przypadku, gdy na podstawie pierwszego okresowego badania okulistycznego u pracownika zostanie stwierdzona potrzeba zastosowania szkieł korekcyjnych;

b) „zmiana wartości szkieł” w przypadku, gdy na podstawie kolejnego okresowego badania    okulistycznego u pracownika zostanie stwierdzona potrzeba zmiany parametrów szkieł korekcyjnych.

c) „wartość szkieł bez zmiany” w przypadku, gdy na podstawie kolejnego okresowego badania okulistycznego u pracownika nie zostanie stwierdzona potrzeba zmiany parametrów szkieł korekcyjnych.”

§ 3

Zleceniobiorca oświadcza, że świadczenia medyczne wykonywane przez niego na podstawie umów z innymi podmiotami i osobami fizycznymi nie będą miały wpływu na ilość, jakość          i terminowość oraz koszt świadczeń będących przedmiotem niniejszej umowy.

§ 4

1. Zleceniobiorca będzie prowadził rejestr przyjmowanych pracowników zawierający: imię          i nazwisko, numer PESEL, adres, nazwisko lekarza udzielającego świadczenia, 
datę badania i inne niezbędne dane do identyfikacji udzielonego świadczenia zdrowotnego.

2. Zleceniobiorca może prowadzić inną dokumentację medyczną oraz rejestry zgodnie             z obowiązującymi przepisami w tym zakresie.

§ 5

1. Za badanie jednego pracownika wraz z wystawieniem zaświadczenia lekarskiego                  o zdolności do pracy Zleceniodawca zapłaci Zleceniobiorcy kwotę wynikającą z cennika stanowiącego załącznik nr 1 do umowy.

2. Faktura VAT za świadczone usługi będzie wystawiona jeden raz w miesiącu za badania wszystkich pracowników łącznie w danym miesiącu. 

3. Cena świadczenia, o których mowa w § 1 obowiązywać będzie przez 1 rok od momentu podpisania umowy.
4. Zleceniobiorca dołoży wszelkich starań, aby usługi były wykonywane bez nieuzasadnionych ( zbędnych ) kosztów, w sposób najbardziej oszczędny i celowy, przy jednoczesnym zapewnieniu świadczeń medycznych na poziomie zgodnym z przyjętymi standardami.

§ 6

1. Płatność z tytułu wykonania umowy nastąpi przelewem w ciągu 14 dni od daty prawidłowo wystawionej i dostarczonej Zleceniodawcy, faktury VAT przez Zleceniobiorcę.
2. Zwłoka w zapłacie uprawnia Zleceniobiorcę do naliczania odsetek ustawowych.

3. Usługi i świadczenia nie mogą wykraczać poza potrzeby określone w skierowaniu. Koszty świadczeń, które nie spełniają powyższych kryteriów, nie będą pokrywane przez Zleceniodawcę.

4. Zleceniobiorca, na życzenie Zleceniodawcy, zobowiązuje się do sporządzania dodatkowych informacji i sprawozdań dotyczących zakresu realizowanego przedmiotu umowy.

§ 7

1. Zleceniobiorca zobowiązuje poddać się kontroli Zleceniodawcy w szczególności w zakresie:

a/ dostępności i jakości oraz sposobu udzielania świadczeń medycznych,

b/ liczby i rodzaju udzielanych świadczeń i usług,

c/ dokonywania rozliczeń ustalających koszty usług i należności za ich wykonanie.

2. Zleceniobiorca zobowiązuje się do przedkładania niezbędnych dokumentów, udzielania informacji i pomocy podczas kontroli, o której mowa w pkt.1

3. Zleceniobiorca zobowiązuje się uwzględnić wyniki kontroli i stosować do zaleceń pokontrolnych, a w przypadku braku porozumienia strony bezzwłocznie w drodze mediacji ustalą sposób dalszego postępowania.

§ 8

Każda ze stron może rozwiązać umowę w trybie natychmiastowym w razie zaistnienia okoliczności uniemożliwiających dalszą realizację umowy, przez które rozumie się:

a/ utratę przez Zleceniobiorcę koniecznych uprawnień do realizacji świadczeń na rzecz Zleceniodawcy,

b/ zaprzestania finansowania przez co najmniej dwa pełne okresy płatności stosownie do § 6 pkt 1 z przyczyn leżących po stronie Zleceniodawcy,

c/ przerwę w realizacji świadczeń zdrowotnych, uniemożliwiających wywiązywanie się Zleceniobiorcy z terminowego i pełnego wykonania zobowiązań wobec osób, o których mowa w § 1. 

d/ ograniczenie dostępności świadczeń, zawężenie ich zakresu lub ich nieodpowiednia jakość – stwierdzone kontrolą,

§ 9
Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialności za niewykonanie lub nienależyte wykonanie umowy z powodu wystąpienia okoliczności siły wyższej takiej jak: wojny, rozruchy, strajki, klęski żywiołowe itp. uniemożliwiających realizację świadczeń zdrowotnych.

O wystąpieniu takich okoliczności Zleceniobiorca powiadomi niezwłocznie Zleceniodawcę.

§ 10

1. Umowa zostaje zawarta na czas określony od ……………………do    …………………
2. Umowa może być rozwiązana przez każdą ze stron za 1 – miesięcznym wypowiedzeniem ze skutkiem na koniec miesiąca kalendarzowego.

3. Zmiana warunków umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności.

§ 11
W sprawach nie unormowanych niniejszą umową maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

§ 12
Sprawy sporne będą rozstrzygane przez sąd właściwy dla siedziby Zleceniodawcy.

§ 13
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron. 

…………………………….






………………………….
Podpis Zleceniodawcy






podpis Zleceniobiorcy

