ZAYX..Nr 1 do SKWO WZOR UMOWY

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
Nr 1/114/K/D/.../2022

Umowa zawarta dnia ................. w Cieszynie, pomigdzy:

Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej w Cieszynie, ul. Bielska 4, 43-400 Cieszyn,

wpisanym do Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr 0000143545 oraz rejestru podmiotow leczniczych
Dyrektora: Czestaw Ptygawko

zwanym w dalszej cze$ci umowy Udzielajacym zamoéwienia

.........................................

prowadzacym/a dziatalno$¢ gospodarcza pod Nazwa: ........oveevveriniiiiiiienanennnn
wpisang do rejestru Okregowej Izby Lekarskiej pod numerem ................c.uenee.
Resih- snvmnsnmmsnnans

zwanym w dalszej czgsci umowy Przyjmujacym zamowienie

0 nastgpujacej tresci:

§1

POSTANOWIENIA OGOLNE
Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do udzielania $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw
1 w siedzibie Udzielajacego zamowienia W Zakresi€. ... .....oivveneiienininneniaienaansn.
Udzielanie §wiadczen odbywacé sie bedzie zgodnie z zakresem czynnoéci, stanowiacym Zalacznik Nr 1
do niniejszej umowy. W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach, za zgoda Przyjmujacego Zamodwienie i
Dyrektora ZZOZ wymiar, o ktérym mowa wyzej moze zostac wydiuzony.
Udzielanie §wiadczen odbywa sie w ramach obowiazujacej umowy, (zwanej dalej ,kontraktem')
zawartej pomiedzy Udzielajacym zamowienia a Narodowym Funduszem Zdrowia, (zwanym w dalej ,,NFZ'),
przez caly okres obowiazywania obecnej oraz nastgpnych umow, jakie Udzielajacy Zamowienia zamierza
zawrze¢ po zakonczonych procedurach.
Umowa zostaje zawarta w wyniku konkursu na wykonywanie §wiadczen medycznych w zakresie
czynno$ci objetych przedmiotem umowy.
Ninigjsza umowa obejmuje udzielanie $wiadczen medycznych na rzecz osdb ubezpieczonych i innych
uprawnionych mieszkancow Powiatu Cieszynskiego oraz terenow o$ciennych oraz przyjezdnych.

§2
ZAPEWNIENIA

Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje si¢ wykona¢ przedmiot umowy z nalezyta staranno$cia oraz z

poszanowaniem praw pacjenta. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje sig do udzielania $wiadczen objetych

niniejszg umowa zgodnie z:

a) obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa

b) aktualnymi zasadami wiedzy medycznej

c) standardami i wymogami ustalonymi przez NFZ, Panstwowa Inspekcje Pracy, Powiatowego
Inspektora Sanitarnego oraz inne stuzby sanitarno-epidemiologiczne, a takze zgodnie z powszechnie
obowiazujacymi przepisami prawa w szczegOlno$ci z Ustawg z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty, Kodeksem Etyki Lekarskiej z dnia 2 stycznia 2004 r., Ustawa z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Przyjmujacy zamowienie zapewnia, ze zapoznal sie z Ogdlnymi warunkami umdéw na udzielanie

Swiadczen opieki zdrowotnej oraz warunkami umowy na udzielanie $wiadczen bedacych

przedmiotem niniejszej umowy, ktore wigza Udzielajacego zamoOwienie z tytulu zawartego kontraktu

z NFZ.

Przyjmujacy zamdwienie zapewnia, ze w trakcie obowiagzywania niniejszej umowy bgdzie stosowal wszelkie

przepisy obowiazujace w zakresie wydawania orzeczen lekarskich, opinii, skierowan oraz za$wiadczen

zdrowotnych.

Przyjmujacy zamdwienie zapewnia, iz bedzie prowadzi¢ sprawozdawczo$¢ statystyczna na zasadach

obowigzujacych w samodzielnych publicznych zaktadach opieki zdrowotnej przy udziale personelu

Udzielajacego zaméwienia.

Przyjmujacy zamowienie zapewnia, iz bedzie prowadzil dokumentacje medyczna pacjentow zgodnie z
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przepisami obowigzujgcymi samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej, z wymaganymi standardami,
systematycznie 1 z nalezyta staranno$cia.

Przyjmujacy zamdOwienie zapewnia, iz przez czas obowiazywania umowy nie bedzie prowadzil jakiejkolwiek
dziatalno$ci konkurencyjnej w stosunku do Udzielajacego zamowienie zwiazanej z kontraktowaniem ushug
z NFZ.

Przyjmujacy zamowienie zapewnia, iz bedzie dbat o pozytywny wizerunek Udzielajacego zamdwienia.

§3
WARUNKI WYKONANIA SWIADCZENIA

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sig przez caty okres trwania umowy udziela¢ swiadezen zdrowotnych
bedacych przedmiotem niniejszej umowy na wysokim poziomie, zgodnie z zasadami wspodlczesnej wiedzy
medycznej i analitycznej na rzecz Udzielajacego zamowienia.

Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odbywaé sie bedzie w terminach ustalonych z Ordynatorem/Lekarzem
Kierujacym Oddziatem/ Kierownikiem Poradni Specjalistycznych/Zastgpca Dyrektora ds. Medycznych
Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje si¢ konsultowaé, uzgadnia¢ oraz udziela¢ informacji o biezacych
sprawach zwigzanych z wykonywaniem niniejszej umowy bezpodrednio Ordynatorowi/Lekarzowi Kierujacemu
Oddziatem/  Kierownikowi  Poradni  Specjalistycznych/Zastepcy  Dyrektora  ds.  Medycznych
........................................... (a w przypadku jego nieobecnoSci osobie sprawujace] zastgpstwo).
Przyjmujacy zamowienie nie moze odméwi¢ wykonania polecenn zmierzajacych do zabezpieczenia
bezpieczenistwa pacjentow.

Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje sig do wykorzystywania sprzetu i aparatury medycznej
Udzielajacego zamoéwienia potrzebnych do wykonywania §wiadezen zdrowotnych zgodnie z ich
przeznaczeniem, zasadami BHP oraz stosownymi instrukcjami oraz do utrzymywania tych urzadzen w
nalezytym stanie technicznym.

Przyjmujgcy zamdwienie zobowiazuje sie nie pobiera¢ jakichkolwiek optat od pacjentéw w zakresie §wiadczen
zdrowotnych udzielonych w ramach kontraktu z NFZ.

Strony umowy podejmg ze sobg wspdlprace w celu prawidlowego wykonania przedmiotu umowy.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest przy tym w ramach wykonywania §wiadczen zdrowotnych
do stalej i systematycznej wspolpracy z personelem Udzielajacego zamowienia.

Przyjmujacemu zamoéwienie przystuguje prawo do :

a) kierowania pacjentéw na badania diagnostyczne oraz konsultacje

b) wzywania na konsultacje innych lekarzy Udzielajacego zamowienia,

-bez obowiazku zaptaty dodatkowego wynagrodzenia.

Uprawnienie to Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ wykonywaé z poszanowaniem zasad
obowiazujacych u Udzielajacego zamdwienia, w szczegdlnodei dotyczacych organizacji pracy.

. Przyjmujacy zamowienia (personel medyczny Przyjmujacego zamdwienie) zobowiazuje sig do podnoszenia
kwalifikacji w zakresie istotnym dla funkcjonowania Oddziatu, na ktérym sa wykonywane $wiadczenia
zdrowotne, w tym do uczestnictwa w kursie wskazanym przez Udzielajacego Zamowienia np. z zakresu
krwiodawstwa, Zywienia itp.

§4
OSWIADCZENIA I ZAPEWNIENIA

Przyjmujacy zamdwienie o§wiadcza i zapewnia, iz posiada odpowiednie kwalifikacje do realizacji §wiadczen
medycznych objetych niniejsza umowa.

Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza i zapewnia, ze §wiadczenia beda wykonywane przez niego osobiscie,
zgodnie z wymaganiami okreslonymi w przepisach odrgbnych oraz wymogami NFZ a w szczegolnosci:

- posiada wazne prawo wykonywania zawodu lekarza na terenie Rzeczpospolitej Polskiej oraz specjalizacje-

- posiada wiedze i1 doSwiadczenie wystarczajace do samodzielnego wykonywania $wiadczen medycznych
objetych przedmiotem niniejszej umowy;

- posiada aktualne badania lekarskie dopuszczajace do wykonywania $wiadczen medycznych objetych
przedmiotem niniejszej umowy oraz inne aktualne wymagane zaswiadczenia, stwierdzajace uprawnienia
do wykonywania procedur medycznych objetych niniejsza umowa.

Przyjmujacy zamdwienie o$wiadcza i zapewnia, iz w chwili zawarcia umowy nie toczy sig przeciwko

niemu zadne postepowanie karne lub dyscyplinarne oraz, ze nie ciaza na nim jakiekolwiek wyroki saddéw

powszechnych lub Zawodowych Sadéw Lekarskich.

Przyjmujacy zamdwienie o$wiadcza i zapewnia, Ze posiada wszelkie niezbedne uprawnienia oraz spelnia

wymagania zdrowotne potrzebne do wykonywania $wiadczen zdrowotnych objetych niniejsza umowa.

W przypadku utraty uprawniedi lub nie spelnienia warunkow wymaganych do udzielania $wiadczen

el




zdrowotnych, Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ niezwlocznie poinformowaé o tym Udzielajacego
zamoOwienia.

W przypadku wystapienia niezdolnosci do pracy wynikajacej z choroby Ilub wystapienia wyjatkowych
1 niezaleznych od Przyjmujacego zaméwienie, Przyjmujacy zamdwienie jest zobowigzany do powiadomienia
o tym fakcie Udzielajacego zaméwienie. Przyjmujacy zaméwienie jest zobowiazany do zapewnienia zastepstwa
na czas trwania nieobecnosci z wyzej podanych przyczyn.

W ciagu roku Przyjmujacemu zaméwienie przystuguje prawo zawieszenia realizacji przedmiotu umowy
na okres zaplanowanego urlopu/wypoczynku, w terminie uzgodnionym z Ordynatorem/Lekarzem kiernjacym
oddziatem/Kierownikiem Poradni Specjalistycznych, w wymiarze nie przekraczajacym 26 dni roboczych.
Powiadomienie o urlopie nastgpuje poprzez informacje e-mailowa na adres Ladamska@szpitalslaski.pl .

W okresach, o ktérych mowa w ust. 516 Przyjmujacy zaméwienie nie nabywa prawa do wynagrodzenia..
Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do informowania o planowanym nieobecnoéci z co najmniej 35-
dniowym wyprzedzeniem, natomiast o nieobecno$ci niezaplanowanej, a usprawiedliwionej okoliczno$ciami
niezaleznymi od Przyjmujacego zamdwienie ( o ktérych mowa w ust. 5) niezwlocznie.

§5
WARUNKI ROZLICZANIA PRZEDMIOTU UMOWY

Przyjmujacy zaméwienie za wykonanie przedmiotu niniejszej umowy otrzyma wynagrodzenie wynikajace

z zestawienia faktycznie udzielonych w danym miesiacu kalendarzowym §wiadczeri zdrowotnych,

potwierdzonego przez osobg sprawujaca nadzér nad Przyjmujacym zamowienie, jako iloczyn stawki za

1 godzing pracy oraz iloéci faktycznie wypracowanych godzin w danym miesiacu.

Przyjmujacy zaméwienie za wykonanie przedmiotu niniejszej umowy otrzyma wynagrodzenie obliczone jako

tloczyn jednostkowej ceny punktu oraz iloSci wykonanych punktéw z uwzglednieniem limitu punktéw

okreslonych w zataczniku nr 3 do umowy.

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sig potwierdzaé kazdorazowo podpisem i pieczatka lekarska

rozpoczeeie i zakonczenie udzielania §wiadczen zdrowotnych z podaniem daty, godziny rozpoczecia

i zakoriczenia na udostepnionej przez Udzielajacego Zaméwienia liscie.

Strony ustalaja wysokos¢ stawki za godzine/punkt/badanie na kwote .......... ,00 zI brutto (stownie:

.................. ztotych brutto).

Wynagrodzenie Przyjmujacego zamowienie, wynikajace z ust. 1 stanowi podstawe do naliczenia

i odprowadzenia przez Udzielajacego zamowienie skladek z tytuli ubezpieczenia spolecznego, w tym

obciazajacych Przyjmujacego zamdwienie.

Przyjmujacy zaméwienie wyraza zgodg na naliczenie, potracenie i odprowadzenie do ZUS naleznych sktadek ,

o ktérych mowa w ust. 4, a obciazajacych Przyjmujacego zaméwienie.

Wyptata za wykonanie $wiadczenia ponad limit okreslony w zalaczniku nr 3 (dot. Poradni) do umowy, bedzie

realizowana pod warunkiem:

a) wyplaty przez NFZ za nadwykonania,

b) dodatniego lub zerowego wyniku finansowego Poradni po zakorczeniu okresu rozliczeniowego
z uwzglednieniem przychodéw za nadwykonania i kosztéw zwiazanych ze zwickszeniem limitu, o ktérym
mowa powyzej

W przypadku udzielenia $§wiadczen osobom nieuprawnionym do bezplatnych $wiadczen Zleceniobiorca

przystuguje 25% wartoéci kwoty pobranej od nieuprawnionego za udzielong ustuge zgodnie z obowiazujacym

Cennikiem za Ustugi Medyczne obowigzujacym u Zleceniodawcy. Realizacja platnosci odbywaé sie bedzie

na podstawie imiennego wykazu 0séb nieuprawnionych.

§6
PLATNOSC

Strony zgodnie ustalaja, iz rozliczenia z tytulu wyplaty wynagrodzenia za wykonane §wiadczenia zdrowotne
beda dokonywane w odstgpach jednego miesigca kalendarzowego.

Udzielajacy zamdwienia przekaze platnod¢é za $wiadczenia wykonane zgodnie z niniejsza umowa
w terminie 14 dni od otrzymania od Przyjmujacego zaméwienie prawidtowo wystawione] faktury VAT wraz
z zestawieniem faktycznie udzielonych w danym miesiacu kalendarzowym $wiadczen zdrowotnych, po
zakonczonym okresie rozliczeniowym.

Udzielajacy zamo6wienie zobowigzany jest dokonaé platnoéci przelewem na rachunek bankowy
wskazany przez Przyjmujacego zam6wienie.

Wynagrodzenie uznaje si¢ za uregulowane w dniu obciazenia rachunku bankowego Udzielajacego
zamowienia.

Strony zgodnie ustalaja, iz Udzielajacy zam6wienia nie ponosi jakiejkolwiek odpowiedzialnoéci za opdznienie
w zaplacie wynagrodzenia w terminie okre$lonym w ust. 2 i nie jest zobowiazany do naprawienia wyniklej z
tego szkody, jesli przyczyna opéZnienia w zaplacie wynagrodzenia jest nieterminowe przekazanie zaplaty przez
NFZ.




§7
KONTROLA

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do poddania sig kontroli przeprowadzonej przez Udzielajacego
zamoéwienia lub osoby przez niego upowaznione, w zakresie:

— przestrzegania przepiséw BHP, PPOZ, innych regulaminéw i zarzadzen wewngtrznych
Udzielajacego zamowienia;

— sposobu i jako$ci udzielania $wiadczen zdrowotnych;

— gospodarowania érodkami, ktére zapewnia Udzielajacy zaméwienia;

— dokonywania rozliczen ustalajacych koszty udzielanych §wiadczen 1 naleznoéci na udzielane
$wiadczenia;

— prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej, statystycznej i finansowo — ksiegowej, w tym
szczegblnie zwiazanej z rozliczeniami z Narodowym Funduszem Zdrowia.

2. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sig do poddania kontroli przez Narodowy Fundusz Zdrowia na zasadach
okre$lonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych, w zakresie wynikajacym z uméw zawartych przez Udzielajacego zamowienia ze $laskim
Oddziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach.

3. Przyjmujacy zaméwienie zapewni wszelka uzasadniona pomoc uprawnionym podmiotom by czynnosci
kontrolne mogly zostaé przeprowadzone rzetelnie, terminowo oraz w sposob zgodny z przepisami prawa.

4. Udzielajacy zaméwienia, po przeprowadzonej przez siebie kontroli przekaze Przyjmujacemu zamoéwienie
zalecenia pokontrolne i wyznaczy termin do ich wykonania.

5. Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje sig¢ do terminowego wykonywania zalecen pokontrolnych Udzielajacego
zam6wienia oraz innych uprawnionych podmiotow.

6. W przypadku stwierdzenia w wyniku kontroli nieprawidtowosci z tytulu niewykonania lub nienalezytego
wykonania niniejszej umowy przez Przyjmujacego zaméwienie lub w przypadku uznania przez NFZ, iz za
wykonane przez Przyjmujacego zaméwienie $wiadczenia zdrowotne nie przyshiguje wynagrodzenie,
Udzielajacy zaméwienie nie jest obowiazany do zaplaty wynagrodzenia lub je$li wynagrodzenie takie zostalo
juz zaptacone, Przyjmujacy zaméwienie obowiazany jest do jego zwrotu we wlasciwej wysokosci.

7. Udzielajacy zamowienie moze za uprzednim powiadomieniem Przyjmujacego zamoOwienie potraci¢ nienaleznie
zaplacone wynagrodzenie z wynagrodzenia naleznego, w tym 2z wynagrodzenia za najblizszy okres
rozliczeniowy. Je§li wynagrodzenie, ktére podlega zwrotowi przenosi wysoko$¢ wynagrodzenia naleznego,
albo jesli strony rozwiazaty niniejsza umowe lub umowa wygasta, Przyjmujacy zamdwienie zwroci nienaleznie
pobrane wynagrodzenie w terminie 14 dni, liczac od dnia otrzymania od Udzielajacego zamdwienie wezwania
do zwrotu.

§8
OCHRONA TAJEMNICY ZAWODOWEJ, SLUZBOWEJ

1. Strony zobowiazuja si¢ do zachowania w tajemnicy 1 nie ujawniania komukolwiek  tresci
postanowien niniejszej umowy.

Zadna ze stron nie ujawni bez zgody drugiej strony informacji i danych, kiére uzyska| w zwiazku i przy okazji
wykonania niniejszej umowy.

Naruszenie postanowiefi ust. 1 stanowi podstawe do rozwiazania niniejszej umowy przez kazda ze
stron w trybie natychmiastowym.

2. Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do ochrony danych osobowych pacjentow zgodnie
z obowiazujacymi przepisami, w szczegdlnosci zg. z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne
rozporzadzenie o ochronie danych) oraz z Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty. Obowiazek ten w zakresie nie udostgpniania i nie przetwarzania tych danych obciaza Przyjmujacego
zamdwienie takze po zakoficzeniu okresu obowiazywania umowy.

3. Nie stanowi naruszenia tajemnicy zawodowej lub stuzbowej ujawnienie takich danych i informacji,
na 7adanie organéw i podmiotéw, uprawnionych do tego na podstawie przepisow odrebnych.

4. Udzielajacy zaméwienia upowaznia Przyjmujacego zamowienie do przetwarzania danych osobowych
pacjentéw w celach zwiazanych z realizacja niniejszej umowy, za$ Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje sig
do przetwarzania danych osobowych pacjentéw wylacznie w celach zwigzanych z realizacjq niniejszej umowy.|



§9
ODPOWIEDZIALNOSC

Przyjmujacy zamowienie niezwlocznie poinformuje Udzielajacego zaméwienie o wszelkich wiadomych mu
nieprawidlowosciach wynikajacych z realizacji niniejszej umowy, ktdre moga w sposéb negatywny
oddzialywa¢ na dobro pacjenta lub wptywac¢ w jakikolwiek sposob na interes Udzielajacego zamdwienie.
Przyjmujacy zamowienie niezwlocznie poinformuje Udzielajacego zamdwienie o wszelkich wiadomych mu
roszczeniach 0sdb trzecich z tytutu wykonanych przez niego §wiadczen zdrowotnych, bedacych przedmiotem
niniejszej umowy.

Przyjmujacy zamowienie ponosi wytaczng odpowiedzialno$¢ za swoje dziatania i zaniechania, w szczegdlnosei
z tytulu ordynowania lekdw, wyrobéw medycznych, §rodkdw leczniczych i pomocniczych oraz wykonywanych
zabiegdw.

Zadna ze Stron umowy nie jest odpowiedzialna za szkody, jakie wynikajg z zaniedban lub winnym umy$lnej
drugiej strony. W pozostalym zakresie Strony ponosza solidarng odpowiedzialnosé za szkody wyrzadzone
przy i w zwiazku z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy.

W przypadku pokrycia przez jedna ze stron szkody, za ktéra strony odpowiadaja solidarnie, druga strona
obowiazana jest do zwrotu spetnionego §wiadczenia w caloécei lub czesci, odpowiednio do stopnia zawinienia
i przyczynienia si¢ do powstania szkody.

Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za zgodne z obowiazujacymi przepisami prawa
prowadzenie dokumentacji medycznej pacjentow.

§10
UBEZPIECZENIE

Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazany jest zawrze¢ umowg ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej (o ktérej mowa w art. 25 ust. 1 pkt. 1 ustawy o dzialalnoéci leczniczej), wedlug zasad okreSlonych
w Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011r. w sprawie obowiazkowego ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno§é lecznicza (Dz. U. 2011.293.1729),
obejmujacej okres co najmniej od momentu rozpoczecia §wiadczen i przedstawi¢ dowdd zawarcia umowy
Udzielajacemu Zaméwienie w terminie 30 dni od zawarcia niniejszej umowy, a nastepnie do kontynuowania
ubezpieczenia przez caly okres trwania umowy, z zastrzezeniem ust. 2.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczenia o ktorej mowa w ust. 1 w
maksymalnej mozliwej do uzyskania sumie ubezpieczenia stosowanej przez agencje ubezpieczeniowq
obstugujacg BIL oraz do zawarcia umowy ubezpieczenia za szkody powstale w nieruchomoscei 1 rzeczach
ruchomych, z ktérych Przyjmujacy zamoéwienie korzysta przy wykonywaniu ninigjszej umowy (rowniez w
maksymalnej mozliwej do uzyskania sumie ubezpieczenia stosowanej przez agencje ubezpieczeniowa
obstugujaca BIL ).

Koszty zawarcia i obshigi uméw ubezpieczenia obciazaja Przyjmujacego zamdwienie.

W przypadku nie udokumentowania w terminie 30 dni od daty podpisania umowy przez Przyjmujacego
Zamowienie, zawarcia przez niego umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnoéci cywilnej, o ktérej mowa
w ust. 1 a takze w przypadku braku kontynuowania ubezpieczenia przez caly okres trwania umowy,
Udzielajacy zamowienia ma prawo rozwigza¢ umowe w trybie natychmiastowym, bez wypowiedzenia, z winy
Przyjmujacego zamdwienie.

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do objgcia ochrona ubezpieczeniowa wszystkich §wiadczen
wykonywanych na rzecz Udzielajacego zamdwienie, przez caly okres obowigzywania niniejszej umowy.
Koszty z tytulu zawarcia umowy ubezpieczenia i utrzymywania ubezpieczenia na uzasadnionym poziomie
ponosi wytacznie Przyjmujacy zamdwienie.

Przyjmujacy zamoéwienie okaze na kazdorazowe zadanie Udzielajacego zamdwienie dowod posiadania takiego
ubezpieczenia, w formie dokumentu. Odmowa okazania takiego dokumentu jest traktowana jako brak
ubezpieczenia. W przypadku gdy dokument ubezpieczeniowy obejmuje krétszy okres niz czas trwania
niniejszej umowy Przyjmujacy zamdéwienie zobowiazany jest przed konicem okresu ubezpieczenia przedtozy¢
Udzielajacemu Zamowienia nowy dokument, potwierdzajacy posiadanie ubezpieczenia na kolejny okres.
Niedopetnienie tego obowiazku uprawnia Udzielajacego Zamoéwienia do rozwigzania umowy ze skutkiem
natychmiastowym.

Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ do ponoszenia wszelkich kosztéw zwiazanych z naliczeniem
i odprowadzaniem naleznych skladek z ubezpieczenia spolecznego i zdrowotnego z tytutu zawarcia niniejszej
umowy oraz ponosi z tego tytutu odpowiedzialno§é wzgledem Udzielajacego Zamdwienia.
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§11
WYPOWIEDZENIE I ROZWIAZANIE UMOWY

Umowa zostaje zawarta na okres 3 lat, poczawszy od dnia 01.03.2022r. do 28.02.2025r.

Umowa moze by¢ rozwigzana w kazdym czasie za porozumieniem stron.

Umowa moze by¢ rozwigzana w trybie natychmiastowym:

a) gdy jedna ze stron razaco narusza istotne postanowienia niniejszej umowy,

b) gdy Przyjmujacy zamdwienie utraci prawo do udzielania $wiadczeft zdrowotnych objetych umowa,

¢) gdy Udzielajacy zamdéwienia utraci prawo udzielania §wiadczen zdrowotnych,

d) gdy Przyjmujacy zaméwienie przeniesie swoje prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy na
osoby trzecie bez zgody Udzielajacego zamowienie.

Umowa moze byé rozwiazana przez Udzielajacego zamdwienia z zachowaniem trzymiesigcznego okresu

wypowiedzenia, jezeli:

a) Przyjmujacy zaméwienie narusza wewnetrzne regulaminy i zarzadzenia Udzielajacego zamowienia,

b) Przyjmujacy zamowienie w dokumentach stanowigcych podstawe do obliczenia naleznos$ci przedstawi
dane niezgodne ze stanem faktycznym.

¢) nie udokumentuje w terminach wskazanych w §10 ust. 1 i 4 dowodu zawarcia przez niego umowy
ubezpieczenia od odpowiedzialnoici cywilnej, o ktorej mowa w tych zapisach umowy,

d) Udzielajacy zaméwienia odnotuje poglebiajacy si¢ ujemny wynik finansowy lub nastapi zmniejszenie
poziomu finansowania przez ptatnika $wiadczen tj. Narodowy Fundusz Zdrowia.

. Przyjmujacy zamowienie moze rozwigza¢ umowg z zachowaniem trzymiesigcznego okresu wypowiedzenia

wylacznie z waznych powodéw wskazanych w pismie wypowiadajacym umowg. Za wazne powody strony
przyjmuja: wzgledy zdrowotne, zmiana miejsca zamieszkania itp. uniemozliwiajace realizowanie niniejszej
umowy.

Rozwiazanie umowy w trybie okre$lonym w ust.4 musi by¢ poprzedzone pisemnym wezwaniem
do zaprzestania naruszenn w wyznaczonym terminie, skierowanym do strony winnej ich wystapienia.

Po zakoficzeniu trwania umowy Przyjmujacy zamowienie niezwlocznie przekaze Udzielajacemu zamowienia
wszelkie dokumenty i inne materiaty zawierajace dane i informacje okreslone jako poufne lub objgte tajemnica
zawodowa lub stuzbowa oraz wszelkie inne dokumenty jakie uzyskat w zwiazku z wykonywaniem umowy.

§12
KARY UMOWNE

W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy z przyczyn za ktére odpowiedzialnos¢

ponosi Przyjmujacy zaméwienie, Udzielajacy zamowienia moze zada¢ od Przyjmujacego zamOwienie zaplaty

kary umownej w wysokosci 10% wynagrodzenia ustalonego zgodnie z §5 niniejszej umowy, za miesiac

w ktérym doszto do niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy.

Za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie umowy uznaje si¢ w szczeg6lnosci:

a) wykonywanie §wiadczen zdrowotnych przez osoby nieuprawnione lub nie posiadajace wymaganych
kwalifikacji,

b) obciazanie pacjentéw uprawnionych do bezplatnych $wiadczen jakimikolwiek kosztami, w tym kosztami
lekow lub wyrobéw medycznych,

¢) przedstawienie Udzielajacemu zaméwienia danych dotyczacych wykonanych $wiadczen niezgodnie
ze stanem faktycznym, zwlaszcza gdy na podstawie tych danych Udzielajacy zaméwienia dokonat
platnoéei na rzecz Przyjmujacego zaméwienie

d) gromadzenie informacji lub prowadzenie dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej w sposob
razaco Naruszajacy przepisy prawa

e) wykonywanie §wiadczeri zdrowotnych w sposob i w warunkach nie odpowiadajacych wymogom
okre§lonym w obowiazujacych przepisach oraz wskazanych kontraktem

f) udaremnianie lub utrudnianie kontroli albo nie wykonanie w wyznaczonym terminie zalecen
pokontrolnych

g) pobieranie jakichkolwiek oplat od pacjentéw za wykonanie Swiadczen zdrowotnych z pominigciem
Udzielajacego zamowienia

Udzielajacy zamowienia moze zadaé takze zaplaty kary umownej za naruszenie obowiazkow wynikajacych

z §4 niniejszej umowy. Wysoko$¢ kary umownej odpowiada wysoko$ci wynagrodzenia za jeden miesiac,

liczonego jako érednia z catego okresu obowigzywania umowy.

W przypadku obciazenia Udzielajacego zamowienie kara umowna przez NFZ, z powodu okoliczno$ci za ktore

odpowiedzialnoé¢ ponosi Przyjmujacy zaméwienie, obowiazek zaplaty tej kary umownej obciaza w catosci

Przyjmujacego zaméwienie. Udzielajacy zamoOwienie obowiazany jest niezwiocznie, w formie pisemnej,

poinformowaé Przyjmujacego zaméwienie o nalozeniu kary. Przyjmujacy zamoéwienie zaplaci nalezno$c

z tytutu kary w terminie platnoéci okreslonym przez NFZ.
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Naleznosci z tytutu kar umownych Udzielajacy zaméwienie moze potraci¢ z wynagrodzenia naleznego
Przyjmujacemu zamdwienie, a jesli umowa wygasta lub ulegta rozwiazaniu Przyjmujacy zamdowienie zaplaci
nalezno$ci z tytutu kar umownych w terminie 14 dni, liczac od dnia otrzymania od Udzielajacego zamdwienia
wezwania do zaplaty.

Kary umowne moga by¢ nakladane wielokrotnie 1 niezaleznie od siebie.

W przypadku naruszenia przez Przyjmujacego zamowienie uregulowania zawartego w §13 ust. 4 Przyjmujacy
zamdwienie zaplaci karg umowna przewidziang w tym zapisie.

Zastrzega sig prawo dla Udzielajacego zamdwienie do dochodzenia odszkodowania uzupelniajacego
od Przyjmujacego zamdwienie, jedli kara umowna w zastrzezonej umowa wysokosci nie pokrywa w caltosdci
poniesionej przez Udzielajacego zamodwienie szkody.

§13

DODATKOWE POSTANOWIENIA UMOWNE
Przyjmujacy zamowienie nie sceduje ani nie przeniesie zadnych praw lub obowigzkéw wynikajacych
z niniejszej umowy bez pisemnej zgody Udzielajacego zamdwienia pod rygorem rozwigzania umowy w trybie
natychmiastowym.
Udzielajacy zamowienia moze odstapi¢ od calosci lub czgSci umowy w razie zaistnienia istotnej zmiany
okolicznosci, powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo
przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy. W takim wypadku Przyjmujacemu zamdwienie nalezne jest wylacznie
wynagrodzenie z tytulu faktycznie wykonanej czesci umowy.
Wszelkie zmiany postanowien niniejszej umowy wymagajg dla swojej waznosci formy pisemnej w postaci
aneksu podpisanego przez obie strony.
Prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy nie moga byé przenoszone na osoby trzecie bez pisemnej
zgody Udzielajacego zamdwienia. Przyjmujacy zaméwienie nie moze bez pisemnej zgody Udz1elajqceg0
zamoOwienia rozporzadza¢ na rzecz osob trzecich wierzytelnosciami wynikajacymi z niniejszej umowy, ani
czyni¢ z nich przedmiotu zabezpieczenia; nie moze réwniez zawrzeé, bez zgody Udzielajacego zamowienia,
umowy z osoba trzecig skutkujaca wstgpieniem w prawa wierzyciela (art. 518 Kodeksu Cywilnego), pod
rygorem zaplaty na rzecz Udzielajacego zamowienia kary umownej w wysoko$ci wartosci rozporzadzonej,
przeniesionej lub zabezpieczonej wierzytelnosci.

§14

POSTANOWIENIA KONCOWE
W zakresie nieuregulowanym niniejszg umowa zastosowanie maja m.in. przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (tekst jednolity Dz.U. z 2021 r. poz. 711 z pdzn. zm.) oraz przepisy Kodeksu
Cywilnego.
Ewentualne spory wynikle na tle wykonywania niniejszej umowy po wyczerpaniu mozliwosci ich
polubownego zalatwienia podlega¢ bgda rozstrzygnigein przez sad wlasciwy miejscowo dla Udzielajacego
zamowienia.
Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Przyjmujacy zamdwienie: Udzielajacy zaméwienia:

Cieszyn, dnia 27.01.2022 1. e

/pieczeé i podpis Dyrektora /







