Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Miedzyrzecu Podlaskim

Zatgcznik Nr 2 do MI

UMOWA NR ......
zawartaw dniu ...................... r. w Miedzyrzecu Podlaskim pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Miedzyrzecu Podlaskim,
ul. Warszawska 2-4, Nr KRS 4756, NIP 538-15-94-357, REGON 000584484, reprezentowanym
przez p. Marka Zawade — Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w
Miedzyrzecu Podlaskim, zwanym w dalszej czesci umowy ,,Udzielajgcym Zaméwienia”

a

.............................................................. , prowadzacym dziatalno$¢ gospodarczg pod nazwag
................................................. ,REGON: ....................., NIP: .................., dzialajgcym/ag
na podstawie prawa wykonywania zawodu nr ............. , Wpisanym/g do rejestru podmiotow
wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza pod numerem ................ , zwanym/g w dalszej czesci

umowy ,,Przyjmujacym Zamoéwienie”.

Na podstawie przepisow .stawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej tj. (Dz. U.
z 2018 r.,poz. 160, ze zm.) oraz w wyniku rozstrzygniecia konkursu ofert strony zawierajg umowe
nastepujgcej tresci:

§ 1

1. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie zabezpieczy¢ lekarskie swiadczenia zdrowotne
w Pododdziale Reumatologicznym Udzielajgcego Zaméwienia. Przyjmujgcy Zamowienie
zobowigzuje sie zabezpieczy¢ ww. Swiadczenia zdrowotne zgodnie z harmonogramem
uzgodnionym z Udzielajgcym Zamowienia.

2. Prawa i obowigzki oraz zasady udzielania swiadczeh zdrowotnych okre$la Zatgcznik Nr 1
do umowy, a zasady uzyskiwania pomocy innych lekarzy w udzielaniu swiadczen
zdrowotnych okresla Zatgcznik nr 2 do umowy.

3. Wszystkie dziatania Przyjmujgcego Zamédwienie w zakresie udzielania swiadczen
zdrowotnych majg stuzy¢ zachowaniu, przywréoceniu lub poprawie zdrowia pacjentow
Udzielajgcego Zamowienia polegajgcych w szczegdlnoéci na leczeniu i sprawowaniu opieki
nad pacjentami Pododdziatu Reumatologicznego.

4. Zmiana systemu czy tez rozkfadu czasu pracy Pododdzialu Reumatologii automatycznie
skutkuje zmiang liczby godzin udzielania swiadczen zdrowotnych, ktére to Przyjmujgcy
Zamowienie ma obowigzek w ramach niniejszej umowy zabezpieczy¢ w Pododdziatu
Reumatologicznego.

5. Przyjmujgcy zamdwienie oswiadcza, ze posiada tytut zawodowy lekarza medycyny i nie ma
po jego stronie przeszkdd prawnych do zawarcia niniejszej umowy i wykonywania objetych
nig $wiadczen zdrowotnych, w szczegdlnosci posiada wazne i nie zawieszone prawo
wykonywania zawodu lekarza, ktore nie jest ograniczone w wykonywaniu scisle
okreslonych czynnosci medycznych.
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§ 2

Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w § 1 ust. 1, bedg udzielane w siedzibie
Udzielajgcego Zamowienia.

Udzielajgcy Zamowienia przedstawi Przyjmujgcemu zamdwienia miesieczne
harmonogramy udzielania $wiadczen zdrowotnych.

Do sporzadzania harmonogramu udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz
wprowadzania wszelkich zmian w planowanym i zatwierdzonym uprzednio harmonogramie,
w imieniu Udzielajgcego Zamdéwienia upowazniony jest Zastepca Dyrektora ds.
Medycznych.

Harmonogram udzielania swiadczen zdrowotnych ma uwzglednia¢ ewentualne zmiany
wprowadzone w Pododdziale Reumatologii, o ktérych mowa w § 1 ust. 4 umowy.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do realizacji $wiadczen zdrowotnych wedtug
harmonogramu, o ktérym mowa w ust. 2.

Strony ustalajg maksymalng miesieczng liczbe godzin $wiadczen zdrowotnych
udzielanych przez Przyjmujgcego Zamowienie na: ................ godzin.

Strony ustalajg, ze jezeli wystgpig miesigce, w ktérych w zwigzku z brakiem potrzeb
Udzielajgcego Zamowienie Przyjmujgcy Zamowienie bedzie udzielat $wiadczen
zdrowotnych w minimalnym zakresie liczby godzin, wskazanym w ust. 5 powyzej, wowczas
nie bedzie przystugiwato mu za ten okres jakiekolwiek dodatkowe odszkodowanie.

§3

Przyjmujgcy Zamdwienie bedzie realizowat $wiadczenia objete umowg korzystajgc
nieodptatnie ze sprzetu, aparatury medycznej oraz innych $rodkéw Udzielajacego
Zamowienia, niezbednych do udzielania tych $wiadczen. Srodki Udzielajgcego Zaméwienia
nie mogg by¢ uzywane w innych celach niz okreslonych niniejszg umowa.

Zasady uzytkowania sprzetu, aparatury medycznej oraz innych srodkéw niezbednych do
udzielania swiadczen zdrowotnych zawiera Zatgcznik nr 3 do niniejszej umowy.

§4

Powierzenie wykonywania ustug objetych umowg osobie innej moze nastgpi¢ tylko
Z uzasadnionych przyczyn i za zgodg Udzielajagcego Zaméwienia, wyrazong na pismie pod
rygorem niewaznosci. Przyjmujgcy Zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za udzielanie
Swiadczen zdrowotnych przez osoby udzielajgce swiadczen zdrowotnych w zastepstwie.
Osoby zastepujgce Przyjmujgcego Zaméwienie muszg by¢é ubezpieczone od
odpowiedzialno$ci cywilnej, zgodnie z § 6 ust. 4.

Koszty zastepstwa ponosi Przyjmujgcy Zamoéwienie.

Osoby udzielajace Swiadczenn zdrowotnych w zastepstwie Przyjmujgcego Zamoéwienie
powinny posiada¢ odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia zgodnie z wymogami
okreslonymi w Materiatach Informacyjnych oraz Szczegoétowych warunkach konkursu, jak
rowniez zgodnie z wymogami NFZ.

§5

Przyjmujgcemu Zamowienie w ramach realizacji przedmiotu niniejszej umowy przystuguje
prawo do wykorzystania w kazdym roku obowigzywania umowy, liczonym od daty jej
zawarcia, 15 dni roboczych (tj. dni od poniedziatku do pigtku) na podnoszenie kwalifikacji
zawodowych, przeznaczonych w szczegolnosci: na udziat w szkoleniach zawodowych i
konferencjach naukowych, analize specjalistycznej literatury przedmiotu oraz wynikéw
badan naukowych. Dni ustawowo wolne od pracy nie sg wliczane do 15-dniowego limitu,
o ktébrym mowa powyzej. Wykorzystanie przez Przyjmujgcego Zamowienie dni na
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podnoszenie kwalifikacji zawodowych, nastepuje po uprzednim wyrazeniu zgody na pismie
pod rygorem niewaznosci przez Udzielajgcego Zamowienia. W celu ustalenia wysokosci
wynagrodzenia za kazdy dzien roboczy na podnoszenie kwalifikacji zawodowych przyjmuje
sie, ze Przyjmujgcy Zamowienie przepracowat w nim liczbe godzin odpowiadajgca
przecietnej w dniach roboczych przypadajgcych w ciggu trzech miesiecy kalendarzowych
poprzedzajgcych miesigc, w ktérym przypadt dzieh roboczy na podnoszenie kwalifikacji
albo w catym okresie obowigzywania niniejszej umowy, jezeli jest krotszy niz trzy miesigce
kalendarzowe.

2. Przyjmujgcy Zamoéwienie ma obowigzek do ustanowienia za pisemng zgodg Udzielajgcego
Zamowienia zastepstwa na okres, o ktérym mowa w ust. 1, przy czym Zastepca musi
posiada¢ co najmniej takie same kwalifikacje oraz ubezpieczenie, o ktérym mowa w § 6
ust. 4, jak Przyjmujgcy Zamowienie.

3. Przyjmujacy Zamoéwienie ma obowigzek niezwlocznie powiadomi¢ Udzielajgcego
Zamowienia o przyczynie nieprzewidzianej nieobecnosci w pracy powyzej 3 dni (choroba,
wypadek losowy). W takim przypadku zastepstwo na okres nieobecnosci Przyjmujacego
Zamoébwienie jest ustanawiane przez Udzielajgcego Zamowienia.

4. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3 Przyjmujgcemu Zaméwienie za okres zastepstwa
nie przystuguje prawo do wynagrodzenia. Zastepca otrzyma woéwczas wynagrodzenie z
tytutu odrebnej umowy-zlecenia zawartej pomiedzy Zastepcg a Udzielajgcym Zamowienia.

§6

1. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest w czasie trwania umowy posiadac
aktualne badania lekarskie wydane przez uprawnionego lekarza medycyny pracy o braku
przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania przedmiotu umowy, jak tez orzeczenie do
celéw sanitarno-epidemiologicznych.

2. Przyjmujgcy = zamdwienie  zobowigzuje sie do  przediozenia  Udzielajgcemu
zamoéwienia aktualnych zaswiadczen z odbytych obowigzujgcych szkolehn w zakresie bhp.

3. Koszty badan lekarskich i szkoleh, o ktérych mowa w ust. 1 i 2 ponosi Przyjmujgcy
Zamowienie.

4. Przyjmujgcy zamowienie  zobowigzuje sie do przedkfadania  Udzielajgcemu
zamoOwienia  zaswiadczeh  ukohnczonych  kursow z  podnoszenia  kwalifikacji
zawodowych.

§7

1. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie do rzetelnego wykonywania $wiadczen
z wykorzystaniem wiedzy medycznej i umiejetnosci zawodowych oraz z uwzglednieniem
postepu w zakresie medycyny.

2. Przyjmujgcy Zamédwienie zobowigzuje sie przestrzegac:

a) przepisy okreslajgce prawa pacjenta,

b) przepisy prawne obowigzujgce w ochronie zdrowia, w szczegdlnosci wszelkie
przepisy wprowadzone przez Narodowy Fundusz Zdrowia obowigzujgce publiczne
zaktady opieki zdrowotnej,

c) standardy wykonywania swiadczen ustalonych przez Udzielajgcego Zamdéwienia.

3. Przyjmujgcy Zamowienie jest obowigzany do:
a) wykonywania swiadczen zdrowotnych stuzgcych zachowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia pacjentow,
b) korzystania w razie uzasadnionej potrzeby z konsultacji specjalistéw oraz z badan
diagnostycznych wykonywanych w dziatach i pracowniach Udzielajgcego Zamdwienia,
c) w razie koniecznosci korzystania z diagnostyki niemozliwej do zrealizowania w
pracowniach Udzielajgcego Zamowienia, Przyjmujacy Zaméwienie moze wystawic
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skierowania tylko do placowek, ktére majg podpisang umowe z Udzielajgcym Zaméwienia.
d) wspotpracy z lekarzami oraz pielegniarkami udzielajgcymi Swiadczen zdrowotnych na
rzecz pacjentéw Udzielajgcego Zamdwienia,
€) nadzorowania pracy personelu $redniego zatrudnionego w Pododdziale
Reumatologicznym poprzez miedzy innymi wydawanie stosownych polecen do wykonywania
Swiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy i kontrolowanie ich wykonania,
f) prowadzenia na biezagco dokumentacji medycznej wg standardéw obowigzujgcych u
Udzielajgcego Zamoéwienia w tym w systemie informatycznym oraz sprawozdawczosci
statystycznej,
g) pisemnego ustosunkowania sie do skargi pacjenta na wykonywane mu $wiadczenie
zdrowotne i przekazanie wyjasnien do Dyrektora .
h) wykonywania innych czynnosci zleconych przez Udzielajgcego Zamowienia lub tez
wynikajgcych z zasad udzielania swiadczen zdrowotnych okreslonych przez Narodowy
Fundusz Zdrowia.
i) zabezpieczenia swiadczeh specjalistycznych na potrzeby innych oddziatéw Udzielajgcego
Zamdédwienia w tym w Izbie Przyjec.
4. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest do:
a) zawarcia umowy ubezpieczenia OC zgodnie z obowigzujgcymi przepisami wydanymi
na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,
b) okazania oryginatu umowy ubezpieczeniowej przy podpisywaniu umowy oraz
dostarczenia kopii polisy jako zatgcznik do niniejszej umowy,
¢) utrzymywania przez okres obowigzywania umowy statej sumy gwarancyjnej oraz
zakresu ubezpieczenia,
d) wznawiania umowy ubezpieczeniowej w dniu jej wygasniecia oraz dostarczanie kopii
tej aktualnej umowy (polisy) Udzielajgcemu Zaméwienia.
5. Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje sie przestrzega¢ zasad uczciwej konkurencji, za
naruszenie ktorej Strony uwazaja:
a) wskazywanie pacjentom Udzielajgcego Zamowienia innych niz Udzielajgcy Zamowienia
wykonawcow ustug medycznych w zakresie prowadzonym przez Udzielajgcego Zamodwienia,
b) udzielanie osobom trzecim informacji, ktérych ujawnienie mogtoby by¢ szkodliwe dla
interesoéw Udzielajgcego Zamdwienia.

§8
1. Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen bedacych
przedmiotem umowy ponoszg solidarnie Udzielajgcy Zamowienia i Przyjmujgcy

Zamowienie.

2. W zakresie rozliczen regresowych miedzy Stronami umowy w 2zwigzku z
odpowiedzialno$cig solidarng, o ktérej mowa w ust. 1, Udzielajacy Zamowienia nie ponosi
odpowiedzialnosci jesli szkoda powstatg z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego
Zamowienie lub tez nie ponosi odpowiedzialnosci w stopniu w jakim szkoda byta
nastepstwem przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego Zamowienie. Powyzsze oznacza
w szczegolnosci, ze w przypadku kiedy Udzielajgcy Zamowienia zaptaci odszkodowanie (w
tym zadosc¢uczynienie) jako dtuznik solidarny, Udzielajgcy Zamowienia bedzie uprawniony
do zgdania od Przyjmujgcego Zamowienie zwrotu catosci lub czesci zaptaconej przez niego
kwoty tytutem takiego odszkodowania (w tym zadosc€uczynienia) w zaleznosci od
okolicznosci, a zwtaszcza od winy Przyjmujgcego Zamoéwienie oraz od stopnia w jakim
rzyczynit sie on do powstania szkody.

§9

Przyjmujgcy Zamdwienie ponosi catkowitg odpowiedzialnos¢ za ordynowanie lekow, materiatow
medycznych i stosowanie procedur medycznych.
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§ 10
1. Wynagrodzenie z tytutu udzielania swiadczeh zdrowotnych, o ktérym mowa w § 1 ust. 1,
strony ustalajg na............... zt, za kazdg godzine udzielania Swiadczen zdrowotnych
2. Wyptata wynagrodzenia za realizacje przedmiotu umowy okreslonego w § 1 ust. 1
uzalezniona jest od prawidlowego sporzadzenia faktury/rachunku i miesiecznego

sprawozdania, ktére nalezy sporzadzi¢ wedtug wzoru okreslonego w zatgczniku nr 5.

3. Faktura/rachunek, o ktérych mowa w ust. 2 winien by¢ wystawiony w terminie do 7 dni po
zakonczeniu miesigca obrachunkowego (kalendarzowego) przez Przyjmujgcego
Zaméwienie.

4. Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust. 1 obejmuje wszelkie koszty zwigzane z realizacjg
przedmiotu umowy, w tym koszt dojazdu do siedziby Udzielajgcego Zaméwienia.

5. Zaptata z tytulu wykonania umowy nastgpi w terminie min. 14 dni od dnia ztozenia
prawidtowo wystawionej faktury/rachunku na wskazane konto bankowe Przyjmujgcego
Zamowienie. Jezeli termin ptatnoéci uptywa w sobote, niedziele lub inny dzien wolny od
pracy, to ptatnosci dokonuje sie nastepnego dnia roboczego.

6. Jako date zaptaty przyjmuje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego

Zamowienia.

Wynagrodzenie ustalone w ust. 1 jest niezmienne przez okres trwania umowy.

Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do potrgcania kar wynikajgcych z umowy,

jak tez kar (innych obcigzen) natozonych przez np.: NFZ w zwigzku ze stwierdzonymi

nieprawidtowosciami w udzielaniu swiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowa,

z faktur/ rachunkow wystawionych przez Przyjmujgcego Zamowienie.

© N

§11

Zobowigzania podatkowe z tytutu wynagrodzenia przystugujgcego Przyjmujgcemu Zamowienie
w zwigzku z wykonaniem niniejszej umowy, rozliczane sg przez Przyjmujgcego Zamowienie.

§ 12

1. Przyjmujgcy Zamowienie przyjmuje na siebie obowigzek poddawania sie kontroli ze strony
Udzielajgcego Zaméwienie, NFZ i innych uprawnionych organdw szczegolnie w zakresie
dostepnosci i sposobu udzielania Swiadczen zdrowotnych, gromadzenia dokumentacji
medycznej, racjonalnego i oszczednego gospodarowania lekami i sprzetem medycznym
ponoszgc ryzyko ewentualnych kar.

2. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie poddac¢ kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia,
w zakresie wynikajgcym z niniejszej umowy, na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27
sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze sSrodkéw
publicznych.

§13
Przyjmujgcego Zamowienie obowigzuje zakaz pobierania jakichkolwiek optat na wilasng rzecz od

pacjentow lub ich opiekunéw z tytutu wykonywania $wiadczen bedacych przedmiotem niniejszej
umowy pod rygorem rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.

§14
Strony zobowigzujg sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o ktérych powziety
wiadomosC przy realizacji postanowien niniejszej umowy i ktore stanowig tajemnice

przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji
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(Dz. U. z 2018, poz. 419 z pézn. zm.).
§ 15

1. Udzielajgcy Zamoéwienia jest administratorem danych osobowych w rozumieniu
Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdéine
rozporzadzenie o ochronie danych).

2.Udzielajgcy Zamowienia powierza Przyjmujgcemu Zamowienie przetwarzanie danych
osobowych w zakresie oraz w celu niezbednym do wykonywania ustug stanowigcych
przedmiot niniejszej umowy.

3. Przyjmujgcy Zamowienie jest zobowigzany do ochrony powierzonych mu do przetwarzania
danych osobowych, w szczegdlnosci stosowania wymogow wynikajgcych z przepiséw
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE), Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o
ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1000), Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997
r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2016 r., poz. 922) oraz obowigzujgcych w SP
Z0Z w Miedzyrzecu Podlaskim zasad przetwarzania danych osobowych.

4. Przetwarzanie przez Przyjmujgcego Zamodwienie danych osobowych w zakresie oraz
celach innych niz objete upowaznieniem do przetwarzania danych osobowych udzielanym
na mocy niniejszej umowy, zgodnie z Politykg Bezpieczenstwa Ochrony Danych
Osobowych w SP ZOZ w Miedzyrzecu Podlaskim, jest niedopuszczalne.

5. Przyjmujgcy Zamowienie korzysta ze sprzetu IT oraz oprogramowania wytgcznie w zwigzku
z wykonywaniem obowigzkow i wykorzystuje jedynie legalne oprogramowanie pochodzgce
od Administratora Systemoéw Informatycznych.

6. Przyjmujgcy Zamowienie ma obowigzek nalezycie dba¢ o sprzet i oprogramowanie zgodnie
z dokumentacjg przetwarzania danych osobowych.

7. Jezeli w zwigzku z jakimkolwiek uchybieniem Przyjmujgcego Zamdwienie w zakresie
obowigzkéw przewidzianych w niniejszym paragrafie, Udzielajgcy Zamowienia zostanie
obcigzony grzywng lub karg lub poniesie inne sankcje okreslone przepisami prawa, bgdz
tez zostanie obcigzony obowigzkiem zaptaty odszkodowania, Przyjmujgcy Zamowienie
bedzie miat obowigzek wyptaty Udzielajgcemu Zaméwienia odszkodowania
rekompensujgcego poniesiong przez Udzielajgcego Zamowienia szkode.

8. Udzielajgcy Zamodwienia jako Administrator danych zastrzega sobie prawo do dokonywania
czynnosci sprawdzen przetwarzania powierzonych danych przez Przyjmujgcego
Zamoéwienie pod wzgledem zgodnosci z prawem oraz obowigzujgcymi przepisami, oraz
wydawania Przyjmujgcemu Zamowienie wigzgcych zalecen pokontrolnych.

9. Obowigzek ochrony powierzonych do przetwarzania danych osobowych, obowigzuje
zarowno w trakcie trwania niniejszej umowy, jak i po jej wygasnieciu lub rozwigzaniu.

§ 16

1. Udzielajgcy Zamoéwienia wprowadza kary umowne za nieprzestrzeganie lub
niewykonywanie postanowien umowy oraz naruszenie praw pacjenta w wysokosci:
2.000,00 zt (dwa tysigce ztotych) za kazdy stwierdzony przypadek:

a) nienalezytej realizacji umowy, tj. w szczegodlnosci wykazanie w fakturach/rachunkach i
sprawozdaniach wiekszej liczby $wiadczen niz faktycznie udzielono Ilub realizacje
Swiadczen niezgodnie z okreslonymi wymogami,

b) nieterminowej realizacji lub brak realizacji zalecen i wnioskéw pokontrolnych,

c) obnizenia jakosci $wiadczen zdrowotnych polegajgce na braku wymaganych kwalifikacji
0s6b udzielajgcych swiadczenh zdrowotnych,

d) nieuzasadnionej odmowy udzielania pacjentowi $wiadczen zdrowotnych bedgcych
przedmiotem umowy,

6
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e) przerwy w udzielaniu swiadczeh zdrowotnych bez podania przyczyny i uzyskania zgody
Udzielajgcego Zamowienia,

f) pobierania nienaleznych optat od pacjenta za $wiadczenia zdrowotne bedgce
przedmiotem umowy,

g)utrudniania przeprowadzenia kontroli osobom dziatajgcym w imieniu Udzielajgcego
Zamowienia,

h) braku lub nie w petni prowadzonej dokumentacji (réwniez w systemie informatycznym),

i) odmowienia udzielania swiadczen zdrowotnych wedtug harmonogramu otrzymanego od
Udzielajgcego Zamowienia.

j) naruszenia obowigzkéw wynikajgcych z § 14.

Stosowanie kar umownych jest niezalezne od postanowien umowy w zakresie jej
rozwigzania z zachowaniem okresu wypowiedzenia.

Jezeli wysokos¢ zastosowanych kar umownych nie pokrywa poniesionej szkody,
Udzielajgcy Zamoéwienia zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania
uzupetniajgcego.

§17

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od 01.05.2021 r. do 30.04.2024 r.

1.
2.

3.

§ 18

1. Umowa ulega rozwigzaniu :

1) z uptywem czasu, na ktéry jest zawarta,

2) z dniem zakonczenia przez Udzielajgcego Zamowienia udzielania s$wiadczen

zdrowotnych objetych niniejszg umowa,

3) wskutek oswiadczenia jednej ze Stron, z zachowaniem trzymiesiecznego okresu
wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego,

4) wskutek os$wiadczenia jednej ze Stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w
przypadku gdy strona razgco narusza istotne postanowienia
niniejszej umowy.

2. Razacym naruszeniem istotnych postanowienn umowy, o ktéorych mowa w ust.1 pkt.4
bedzie w szczegolnoSci naruszenie przez Przyjmujacego Zamdwienie wskazan
zawartychw § 4 ust. 2i3,§6 ust. 1,24 i § 12 oraz wynikajgcych z § 13, § 14i § 15
ust. 3 umowy.

§ 19

Integralng cze$¢ umowy stanowig zatgczniki, a ich zmiana jest zmiang umowy.

Wszelkie zmiany do niniejszej umowy wymagajg zachowania formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

Spory, ktére moga wynikng¢ w trakcie realizacji umowy, a ktére nie moga byc¢
rozstrzygniete polubownie, beda rozpatrywane przez sad wiasciwy miejscowo dla
Udzielajgcego Zamowienia.

§ 20

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg zastosowanie majg przepisy ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j.: Dz.U z 2018 r. poz.160, ze. zm.) oraz ustawa z
dnia 27.08.2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U. z 2018 r., poz. 1510, ze zm.), ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty z dnia 5
grudnia 1996 r. (Dz. U.2018 r. poz. 617, ze zm.) oraz przepisy Kodeksu Cywilnego.
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§ 21

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

Udzielajgcy Zamowienia Przyjmujgcy Zamoéwienie

Zatgczniki:

1. Prawa i obowigzki oraz zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Kierownika Pododdziatu
Reumatologicznego

2. Zasady uzyskiwania pomocy innych lekarzy w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych

3. Zasady uzytkowania sprzetu, aparatury medycznej oraz innych $rodkéw niezbednych do udzielania
Swiadczen zdrowotnych

Oferta Przyjmujgcego Zamoéwienie wraz z zatgcznikami

Miesigeczne sprawozdanie z wykonanych swiadczen (wzor)

o



