Zalacznik nr 4 do SWKO

UMOWANR ........c..... /2024

na udzielanie §wiadczen zdrowotnych
z zakresu chirurgii

zawarta w dniu .......ccceeeieenieennnen. t. pomiedzy:

Szpitalem Ogolnym w Kolnie, 18-500 Kolno, ul. Wojska Polskiego 69, KRS 0000059112
reprezentowanym przez:
Anete Dlugozime — dyrektora

zwanym w dalszej czesci umowy ,,Udzielajacym Zaméwienia"

2.

, prowadzaca/ym dziatalno$¢ pod Nazwa .........cccceeeeverervennnnne , ul.
.............................. , posiadajaca/cym:
prawo wykonywania zawodu ................. WYAANEe PIZEZ .....eovvereveererereereneresereeeveens ,
specjalizacje .................. w zakresie chirurgii ogoélnej

zwanym w dalszej czesci ,,Przyjmujacym Zamowienie”.

Strony zawieraja umowe o nastepujacej tresci:

PRZEDMIOT UMOWY
§1

Przedmiotem umowy jest kompleksowe organizowanie i wykonywanie przez Przyjmujacego
zaméOwienie na rzecz ubezpieczonych w Narodowym Funduszu Zdrowia lekarskich $wiadczen
zdrowotnych:

1/ w ramach leczenia szpitalnego z zakresu chirurgii ogolnej w Oddziale Chirurgii Ogélnej z
Pododdzialem Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu oraz Szpitalnej Izbie Przyjeé Szpitala
Ogolnego w Kolnie,

2/ w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej z zakresu chirurgii ogolnej w Poradni Chirurgii
Ogolnej Szpitala Ogélnego w Kolnie zwanymi dalej ,,swiadczeniami”,

Przyjmujacy zamowienie udziela $wiadczen, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1 w godzinach normalnej
ordynacji oraz po godzinach normalnej ordynacji wg wczesniej ustalonego grafiku i zaakceptowanego
przez obie strony. Realizacja zadan wynikajacych z umowy konczy si¢ po zgloszeniu si¢ nastepcy,
ktoremu Przyjmujacy Zamowienie przekazuje raport z wykonanych zadan i zapoznaje ze stanem
pacjentow.

. Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje si¢ do petlienia dyzuréw w ciagu kazdego miesigca objetego

umowg w ilosci uzgodnionej z koordynatorem Oddziatu Chirurgii Ogélnej z Pododdziatem Ortopedii
Traumatologii Narzadu Ruchu.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest wykonywaé $wiadczenia zgodnie z charakterystyka
swiadczen w Poradni Chirurgii Ogolnej opisang w aktualnie obowigzujagcym Zarzadzeniu Prezesa NFZ
w sprawie okre$lenia warunkow zawierania i realizacji w rodzaju: ambulatoryjna opieka specjalistyczna.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania konsultacji medycznych w oddziatach
Szpitala Ogoélnego w Kolnie 1 Izbie Przyjec.



6.

7.

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest wykonywaé powierzone mu obowigzki, a Udzielajacy
zamowienia zapewni¢ warunki do ich wykonywania.

Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do wykonywania swiadczen bedacych przedmiotem umowy
zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej i z
nalezyta starannoscig przy jednoczesnym respektowaniu praw pacjenta, przestrzeganiu Regulaminu
Porzadkowego / Organizacyjnego Szpitala Ogoélnego w Kolnie oraz instrukeji, procedur, polecen,
zarzadzen i regulamindw obowigzujacych w Szpitalu Ogélnym w Kolnie.

Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje si¢ udziela¢ $wiadczen zdrowotnych zgodnie z zasadami
wykonywania zawodu lekarza okreslonymi w ustawie z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty (Dz.U.2023.poz..1516).

§2

Uprawnionymi do §wiadczen sg ubezpieczeni w Narodowym Funduszu Zdrowia.

ORGANIZACJA UDZIELANIA SWIADCZEN
§3

Kwalifikacja do okreslonego typu porady bedzie nastgpowac w trakcie porady przy zarejestrowaniu w
dokumentacji medycznej dowodéw wykonania badan lub zabiegow.

Dowodem wykonania $wiadczenia diagnostycznego jest kserokopia wyniku badania lub jego odpis
zawarty w dokumentacji medycznej ubezpieczonego oraz faktura lub rachunek wewngtrzny pozostajacy
w dokumentacji Udzielajagcego zamowienia przypisany do ubezpieczonego (PESEL).

Dowodem wykonania §wiadczenia terapeutycznego lub zabiegowego jest opis zrealizowanego zabiegu w
dokumentacji medycznej ubezpieczonego lub w ksigdze zabiegowej. W przypadku gdy $wiadczenie
diagnostyczne lub terapeutyczne wykonane jest przez Przyjmujacego zamowienie, ktory jednoczesnie
udziela porady, dowodem zrealizowanego $wiadczenia jest wpis w dokumentacji medycznej
ubezpieczonego.

Wydanie skierowania na $wiadczenia diagnostyczne, bez potwierdzenia jego wykonania, kwalifikuje do
rozliczenia porady jako porady I typu.

§4

Ordynowanie przez Przyjmujacego zamowienie lekow, materiatow medycznych, §rodkéw leczniczych i
pomocniczych odbywa si¢ zgodnie z obowigzujacymi przepisami w tym zakresie i na aktualnie
obowigzujacych drukach.

Jezeli Przyjmujacy zamowienie wystawi recepty osobom nieupowaznionym Ilub w przypadkach
nieuzasadnionych moze zosta¢ wezwany przez Udzielajacego zamowienia do zwrotu kosztow nie
refundowanych w ramach ubezpieczenia w NFZ.

§5

Rejestracja ubezpieczonych odbywaé si¢ moze w kazdej formie: osobiscie, telefonicznie lub za
posrednictwem osob trzecich.

Swiadczenia udzielane przez Przyjmujacego zamowienie powinno by¢ udzielone w dniu zgloszenia sig
ubezpieczonego.

W przypadku ograniczonej mozliwo$ci udzielenia §wiadczenia zdrowotnego — jezeli stan pacjenta
zezwala na udzielenia §wiadczenia w innym terminie — Przyjmujacy zamowienie winien uzgodni¢ z
pacjentem mozliwy termin udzielenia $wiadczenia.

§6

Udzielajacy zamdOwienia zapewnia nieodptatnie Przyjmujacemu zamowienie leki, materialty medyczne,



sprzet i inne $rodki niezbgdne do wykonywania zaméwienia, ktore nie moga by¢ wykorzystywane
winnych celach niz okre$lone umowa.

§7
Ordynowanie przez Przyjmujacego zamowienie lekow, materiatdw medycznych, $rodkow leczniczych i

pomocniczych odbywa si¢ zgodnie z obowigzujacymi przepisami w tym zakresie i na aktualnie

obowigzujacych drukach.

§8

1. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkode na osobie i mieniu pacjentow wyrzadzona
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w nastgpstwie czynu niedozwolonego lub wynikle z
niewykonania badz nienalezytego wykonania zobowigzania solidarnie z Udzielajagcym zamowienie.

2. Przyjmujacy zamoéwienie ma obowiazek zawarcia umowy obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnos$ci cywilnej za szkody wyrzadzone w trakcie wykonywania $wiadczen bedgcych
przedmiotem umowy na caly okres trwania niniejszej] umowy zgodnie z obowigzujacymi przepisami
prawa. Minimalna kwota ubezpieczenia winna wynosi¢ co najmniej rownowarto$¢ kwot okreslonych w
przepisach.

3. Umowg ubezpieczenia OC nalezy zawrze¢ najp6zniej w dniu poprzedzajacym dzien, od ktorego
Przyjmujacy zamoéwienie rozpocznie wykonywanie swiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy
z uwzglednieniem chordb zakaznych, w tym zakazenia wirusem HIV 1 WZW.

4. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do utrzymania waznego ubezpieczenia i nie zmniejszania
jego zakresu oraz sumy ubezpieczenia przez caly okres obowigzywania umowy oraz skladania
Udzielajacemu zamoéwienia kopii aktualnych polis ubezpieczeniowych odpowiedzialnosci cywilnej na
okres do czasu zakonczenia umowy, najpoézniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej.

5. Przyjmujacy zamoOwienie o$wiadcza, ze posiada prawo do wystawiania zaswiadczen lekarskich o
czasowe] niezdolnosci do pracy z powodu choroby lub pobytu w stacjonarnym zaktadzie opieki
zdrowotnej na podstawie decyzji wydanej przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych.

6. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania przepisow i zasad bhp o jakich jest mowa
w art. 304 i art. 211 Kodeksu Pracy majacymi zastosowanie do osob $wiadczacych pracg na innej
podstawie niz stosunek pracy, w tym do przedkladania dokumentu potwierdzajacego odbycie
wymaganych szkolen z zakresu bhp.

§6
Przyjmujacy Zamoéwienie w czasie wykonywania obowiazkow wynikajacych z umowy nie moze bez
uzyskania zgody z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa lub starszego lekarza dyzuru i zapewnienia zastgpstwa
lekarza uprawnionego opusci¢ miejsca wykonywania $wiadczenia.

§7
W czasie wykonywania ustug Przyjmujacy Zaméwienie nie moze §wiadczy¢ ustug medycznych nie objetych
umowa.

§8
1. Przyjmujacy zamowienie ma prawo do wzywania na konsultacj¢ lekarzy innych specjalnosci.
2. Przyjmujacy zamdwienie moze kierowac pacjentdw na leczenie w innych placowkach ochrony zdrowia,
jezeli wymagac tego bedzie stan zdrowia pacjenta, a potencjat diagnostyczny i leczniczy placéwki nie
zapewnia mozliwosci dalszego leczenia.

§9
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ w trakcie realizacji zamowienia do przestrzegania
obowiazujacych przepiséw prawnych, BHP, przeciwpozarowych, ochrony radiologicznej oraz
wewngtrznych regulaminow i zarzadzen.



2. Przyjmujacy zamowienie bgdzie wykonywat Swiadczenia objete umowsa, wykorzystujac sprzet, aparature
i inne $rodki bedace wlasnoscig Udzielajacego zamodwienie lub bedace w jego posiadaniu, w celu
wykonania procedury medycznej, uzyczone Przyjmujagcemu zamoéwienie, niezbedne do udzielania
$wiadczen zdrowotnych.

3. Przyjmujacy zamdwienie oswiadcza, ze zna zasady uzytkowania aparatury i sprzgtu oraz zobowigzuje si¢
uzywac ten sprzet, aparaturg i inne srodki w sposob odpowiadajgcy im wiasciwosciom i przeznaczeniu,
zgodnie z instrukcjami obstugi i przepisami BHP.

4. Przyjmujacy zamOwienie jest odpowiedzialny materialnie za zawinione uszkodzenie sprzgtu, aparatury i
innych $rodkéw, jezeli uzywa ich w sposob sprzeczny z wlasciwosciami lub przeznaczeniem oraz za ich
utrate, z wylaczeniem odpowiedzialnosci za zuzycie rzeczy bedace nastepstwem prawidlowego ich
uzytkowania. W przypadku sprzecznych ocen, czy uszkodzenie zwigzane jest ze zwykla eksploatacja, czy
tez jest wynikiem niewlasciwego uzytkowania — ekspertyze¢ wykonuje wilasciwy serwis firmowy.
Przyjmujacy zamowienie nie odpowiada za szkody wyrzadzone przez pacjenta.

5. Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzany jest do wykonywania i przedlozenia Udzielajacemu zamowienia
aktualnego zaswiadczenia lekarskiego stwierdzajacego, iz spetnia on wymagania zdrowotne niezbedne do
wykonywania §wiadczen zdrowotnych w Szpitalu Ogélnym w Kolnie.

§10

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do osobistego zapewnienia ciaglosci udzielania $wiadczen
objetych umowa za wyjatkiem:
1) prawa do ustanowienia za zgoda Udzielajacego zamowienia zastgpstwa na okres nie dtuzszy niz 20

dni roboczych w trakcie trwania umowy;

2) prawa do czasowego zaprzestania wykonywania umowy z powodu choroby lub wypadku losowego,

2. W przypadku opisanym w ust. 1 pkt 1 Przyjmujacy zamdéwienie musi zabezpieczy¢ we wlasnym zakresie
zastgpstwo podczas swojej nieobecnosci sposrod osob, z ktérymi Udzielajacy zamoOwienia ma zawarte
umowy w tym samym zakresie co z Przyjmujagcym zamoéwienie. Zastepstwo musi zaakceptowaé
Udzielajacy zamdwienia.

3. W przypadku opisanym w ust | pkt. 2 na Przyjmujagcym zamowienie spoczywa obowigzek
niezwlocznego powiadomienia o zaistniatym fakcie Udzielajacego zamowienia.

4. Zazgoda Dyrektora Szpitala zastgpstwo moze by¢ pelione przez inng osob¢ niz wymieniona w ust. 2.

§11

Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do zachowania i poszanowania tajemnicy, jaka obowiazuje lekarzy
w ramach zasad wykonywania zawodu oraz tajemnic gospodarczych Udzielajacego zamowienia.

§12

Przyjmujacy zamowienie udzielajac $wiadczen zdrowotnych wspolpracuje z personelem zatrudnionym przez
Udzielajacego zamoéwienia oraz innymi osobami udzielajagcymi $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentow
Udzielajacego zamowienia.

§13

1. Udzielajacy zaméwienia oddaje do dyspozycji Przyjmujacemu zamoéwienie pomieszczenia na czas
wykonania $wiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowa.

2. Przyjmujacy zamodwienie nie moze wykorzysta¢ udostepnionego przez Udzielajacego zamowienia
pomieszczenia do udzielenia innych niz objete niniejsza umowa $wiadczen zdrowotnych.

ZASADY GROMADZENIA DANYCH | PROWADZENIA DOKUMENTACJI
§ 14



Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do:

1) prowadzenia dokumentacji medycznej, za$ rodzaje, sposob jej prowadzenia oraz przetwarzania okreslaja
odrgbne  przepisy, a w  szczegbdlnosci  Rozporzadzenie  Ministra  Zdrowia z  dnia
6 kwietnia roku w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania, ktore to przepisy nalezy bezwzglednie przestrzegac.

2) w przypadku prowadzenia dokumentacji medycznej w sposdb razaco naruszajacy przepisy prawa i
nalozenia z tego tytulu kar przez ograny uprawnione do kontroli — w szczegodlnosci przez NFZ —
Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ do pelnej wysokosci natozonej kary z tytutlu
wadliwego wykonania §wiadczenia.

3) pisemnego przekazywania informacji, zaswiadczen i opinii niezbednych do realizacji zadan natozonych
na Udzielajacego zamowienia przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

4) poprawnego wystawiania recept zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23.12.2020 r.
(Dz.U. z 2023 1. poz 2372) w sprawie recept oraz ustaw o refundacji lekow.

5) Poprawnego wystawiania recept zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23.12.2020r.
(Dz.U. z 2023 1. poz 2372) w sprawie recept oraz ustaw o refundacji lekow. Zachowania w tajemnicy i
nie udost¢pniania osobom postronnym zadnych informacji stanowigcych tajemnice przedsicbiorstwa
Udzielajacego Zamoéwienie, ani danych osobowych przetwarzanych w trakcie realizacji umowy.

6) Strony umowy zgodnie z art.7 ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z
27 kwietnia 2016 r. (RODO) wyrazaja wyrazng i dobrowolng zgod¢ na przetwarzanie i zbieranie danych
osobowych w celu realizacji przedmiotu niniejszej umowy. Jednoczes$nie strony zgodnie o§wiadczaja, ze
zgoda spelnia wszystkie warunki o ktorych mowa w art. 7 RODO, tj. przystuguje im mozliwos¢ jej
wycofania w kazdym czasie, zapytanie o zgode zostalo im przedstawione w wyraznej i zrozumialej
formie oraz poinformowano je o warunku mozliwosci jej rozliczalno$ci. Zostaly réwniez poinformowane
o tym, ze dane zbierane sg przez obie strony umowy, o celu ich zbierania, dobrowolno$ci podania, prawie
wgladu i mozliwosci ich poprawienia oraz ze dane te nie bedg udostepniane innym podmiotom.

§ 15

Przyjmujacy zamowienie prowadzi aktualng systematyczna dokumentacje pacjentow leczonych, nowo
przyjetych i wypisywanych z oddziatu, zgodnie ze standardem dokumentacji obowigzujacym w oddziale,
a takze uczestniczy w systemie RUM.

ZASADY FINANSOWANIA SWIADCZEN

§ 16

1. Strony zgodnie ustalaja, ze za realizacj¢ ustug wymienionych w § 1 niniejszej umowy, Przyjmujacy
zamowienie otrzyma wynagrodzenie umowne w wysokos$ci

A) e zk (slownie: ... zlotych 00/100) za kazda godzine ushugi

okreslonej w § 1 ust. 1 pkt 1.

20 e, zt (stownie: ... zlotych 00/100) za realizacje ustug
wymienionych w § 1 ust. 1 pkt 2 za 1 punkt wykonania §wiadczen prawidlowo zweryfikowanych przez
NFZ w cyklu miesigcznym w kategorii ambulatoryjna opieka specjalistyczna w dziedzinie chirurgii

§17

1. Przyjmujacy zamdwienie wystawi fakture za wykonane ustugi na koniec okresu rozrachunkowego,

2. Do faktury, o ktérej mowa w ust. 1 Przyjmujacy zamoéwienie dotacza miesi¢czny raport z realizacji
umowy sporzadzony wedtug wzoru stanowiacego zalacznik nr 1 do umowy, zatwierdzony przez Z-ce¢
Dyrektora ds. Lecznictwa Szpitala Ogolnego w Kolnie.



3. Strony ustalaja, ze okresem rozrachunkowym jest jeden miesigc kalendarzowy.

4. Faktury winny by¢ sktadane do dnia 5-go nastgpnego miesiaca.

5. Udzielajacy zamowienia dokona zaptaty w terminie 21 dni po przedtozeniu faktury wraz z zatgcznikiem

wymienionym w ust. 2, na wskazane przez Przyjmujacego zamdwienie konto bankowe.

§18

Przyjmujacy zamowienie osobiscie rozlicza si¢ z Urzedem Skarbowym z tytutu zgloszonego obowigzku
podatkowego.

OKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY
§19

Umowa zostaje zawarta na okres od dnia 01.10.2025 r. do dnia 31.12.2027 r. i w uzasadnionych
przypadkach moze by¢ przedtuzona wolg obu stron.

§ 20

1. Umowa moze by¢ rozwigzana w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci przez kazda ze stron bez

podania przyczyn za trzymiesigcznym wypowiedzeniem, liczac od 1-go dnia najblizszego miesiaca, z

zastrzezeniem ust. 4 1 5. Wypowiedzenie nastepuje w formie pisemne;j.

2 Podstawa wypowiedzenia umowy moze by¢ niedopelnienie obowigzkéw wynikajagcych niniejszej

umowy, a w szczegdlnosci:

1)
2)

3)

ograniczenie dostgpnosci do §wiadczen zdrowotnych, zawezenie ich zakresu lub ich nieodpowiednia
jakos¢,

nieprzestrzeganie przez Przyjmujacego zamoéwienie terminow przekazywania Udzielajagcemu
zamoOwienia wymaganych danych i informacji,

niewyplacanie lub nieterminowe wyptacanie naleznosci przez Udzielajacego zamdwienia z jego
winy,

3. Wypowiedzenie umowy dla swej skutecznosci powinno by¢ poprzedzone pisemnym wezwaniem do
usuni¢cia w okreslonym terminie uchybien, o ktorych mowa w ust. 2, skierowanym do strony winnej ich

wystapienia.
4. Udzielajacy zamowienia moze rozwigza¢ umowe w calosci lub cze$ci bez zachowania termindéw

wypowiedzenia w razie:

1)
2)
3)
4)
S)
6)
7)

8)

9)

Przedstawienia przez Przyjmujacego zamowienie nieprawdziwych lub niezgodnych ze stanem
faktycznym danych i informacji bedacych dla Udzielajacego zamowienia podstawa, finansowania
swiadczen lub ustalenia wysoko$ci poszczegolnych platnosci.

Udzielaniu $wiadczen w stanie po spozyciu alkoholu i w stanie nietrzezwym.

Odmowy poddania si¢ kontroli realizacji umowy lub przeprowadzenia niezbednych czynnosci
kontrolnych.

Przerwy w realizacji $wiadczen zdrowotnych uniemozliwiajacych Udzielajacemu zamoéwienie
wlasciwe wywigzywanie si¢ z cigzacych na nim obowiazkow wobec ubezpieczonych.

Pobierania przez Przyjmujacego zamowienie nienaleznych optat od ubezpieczonych za swiadczenia
zdrowotne.

Utraty przez Przyjmujacego zamowienie uprawnien koniecznych do udzielania $wiadczen
zdrowotnych.

Stwierdzenia braku kwalifikacji u o0s6b udzielajacych $wiadczen zdrowotnych w imieniu
Przyjmujacego zamowienie.

Nie ubezpieczenia si¢ Przyjmujacego zamowienia od odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody
wyrzadzonej w zwiazku z udzielaniem $§wiadczen objetych umowg lub wygasnigcia ubezpieczenia w
okresie trwania umowy.

Zmiany umowy zawartej przez Udzielajacego zamdwienie z Narodowym Funduszem Zdrowia, ktore



uniemozliwityby dalszg realizacj¢ niniejszej umowy.
5. Przyjmujacy zamoéwienie moze rozwigza¢ umowe bez zachowania terminéw wypowiedzenia jedynie w
razie zaprzestania przez Udzielajacego zamoOwienia finansowania $wiadczen zdrowotnych, co najmniej
przez dwa pelne okresy ptatnosci.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§21

Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje si¢ do poddania si¢ kontroli przeprowadzanej przez Narodowy
Fundusz Zdrowia na zasadach okreslonych w ustawie i w zakresie wynikajacym z umowy zawartej przez
Udzielajacego zamowienie z NFZ.

§22

W razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, niezgodnie z jej postanowieniami, z winy
Przyjmujacego Zamowienie, oraz wystawienia, recept osobom nieupowaznionym lub w przypadkach
nieuzasadnionych, Przyjmujacy Zamowienie bedzie zobowigzany do zaptaty kar umownych w trybie i na
zasadach jak okreslone w rozdziale 4 zalacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8§
wrzesnia 20151 w sprawie ogolnych warunkow umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (t.j. Dz.U. z
2022, poz. 787 ze zm.), ktdre zostang potracone z wynagrodzenia naleznego Przyjmujacemu Zamdwienie lub
zaptacone przez Przyjmujacego zamdwienia w inny sposob.

§23

W przypadku uszkodzenia lub zniszczenia aparatury lub sprzetu medycznego z winy Przyjmujacego
zamowienie, Udzielajacy zamowienia obcigzy Przyjmujacego zamowienie petng kwotg odszkodowania.

§ 24

1. W przypadku zawinionego przez Przyjmujacego zamowienie obcigzenia Udzielajagcego zamowienia
odszkodowaniem, karg umowna lub administracyjng a takze koniecznoscig zwrotu srodkéw z NFZ
wynikajacg w szczegolnosci prowadzenia dokumentacji medycznej w sposdb razaco naruszajacy
przepisy prawa, niezachowania zasad udzielania §wiadczen zdrowotnych okreslonych w umowie
zawartej pomiedzy Udzielajacym zamdwienia a NFZ, Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do
zwrotu obcigzen w catos$ci.

2. W przypadku uzasadnionej pisemnej lub ustnej skargi pacjenta oraz jego rodziny lub opiekuna w
sprawach dotyczacych udzielania $wiadczen zdrowotnych, z wylaczeniem skarg dotyczacych
zastosowanych metod leczenia, Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest zaptaci¢ Udzielajacemu
zamowienia kar¢ umowng w wysokosci:

- 10 % wynagrodzenia w przypadku pierwszej skargi,
- 20 % wynagrodzenia w przypadku drugiej skargi.
- 30 % wynagrodzenia w przypadku trzeciej skargi.

3. Kara umowna, o ktérej mowa w ust. 2, naliczana bedzie w odniesieniu do miesi¢ecznego wynagrodzenia,
naleznego za okres, w ktorym nastapilo zdarzenie powodujgce nalozenie kary pieni¢zne;.

4. Strony ustalaja kar¢ umowng za niewykonanie §wiadczen objetych niniejsza umowa, ktora wynosi 100%
wynagrodzenia, jakie przystugiwatoby Przyjmujacemu zamowienie, gdyby umowa byta wykonana
zgodnie z ustalonym harmonogramem. Kara umowna obejmuje nieusprawiedliwione nie wykonywanie
swiadczen, ktore jest roOwnoznaczne z nieustaleniem zast¢pcy na czas nieobecnosci Przyjmujacego
zamoOwienie. Kara nie obejmuje natomiast przypadkow losowych i niezawinionych zaniechaniem przez
Przyjmujacego zamdwienie. Przypadki losowe i niezawinione Przyjmujacy zamowienie winien pisemnie
udokumentowac¢ Udzielajacemu zamowienia.

§25

W zakresie nieuregulowanym niniejsza umowa stosuje si¢ postanowienia ogdlnych warunkéw umow o
udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej oraz postanowienia umoéw zawartych przez zamawiajacego z NFZ.



§ 26

Zmiany do umowy moga by¢ wprowadzone w formie pisemnej w trybie aneksu po uprzednim uzgodnieniu
przez strony oraz jednostronnie przez Udzielajagcego zamodwienie w przypadku zmian warunkéow umowy
zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia.

§27
Spory wynikle w trakcie realizacji niniejszej umowy bedg rozstrzygane przez sad wlasciwy miejscowo dla
Udzielajacego zamowienia.

§28
Integralng czg¢$¢ niniejszej umowy stanowig zatgczniki:

Nr 1 — miesi¢gczny raport z realizacji umowy,

Nr 2 — os$wiadczenie Przyjmujacego zamédwienie o zapoznaniu si¢ z warunkami $§wiadczenia oraz
rozliczenia ustug zdrowotnych okreslonymi przez NFZ w umowie zawartej na udzielenie
$wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem niniejszej umowy.

§29

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE UDZIELAJACY ZAMOWIENIA



) . Zalgcznik nr 1
MIESIECZNY RAPORT Z REALIZACJI UMOWY

Przyjmujacy ZamOWICIE: ................oooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiic e

Miesige ..ooooovviiiiiiiiiiiiiieeeeee rok ...l

dzien m-ca

Badanie
Transport sanitarny | doprowadzonych przez
funkcjonariuszy Policji

Obsluga poradni
specjalistycznej

komorka organizacyjna komoérka organizacyjna

podpis Godzpracy od-do podpis Godzpracy od-do podpis Tlosé podpis Tlosé podpis Godzpracy od-do

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

Razem

* godz. pracy w kolumnie 5 wypehi¢ w przypadku $cisle okreslonych godzin pracy (podpis uzupemi¢ w dniu udzielania porad nawet jesli brak jest godzin pracy)




Zatgcznik Nr 2 do umowy

Kolno, dnia ......cccovvveeeeennnn.
OSWIADCZENIE
PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE
Ja, nizej podpisana’y .....ceceececcecscesneen niniejszym oswiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z

warunkami §wiadczenia oraz rozliczania ushug zdrowotnych okreslonymi przez NFZ w umowie zawartej na
udzielanie §wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem niniejszej umowy, oraz ze znane mi s3 przepisy
prawa wewngetrznego obowigzujagce w Szpitalu Ogolnym w Kolnie w zakresie organizacji i udzielania

$wiadczen zdrowotnych.

(podpis Przyjmujgcego zamowienie)
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