Oprac.: Aleksandra Filip Umowa Nr /2013
0 udzielenieswiadczea zdrowotnych

zawarta w dniu ... r. w Rzeszowie na podstawie &t.2ba i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. @aighdcci
leczniczej (tekst jednolity Dz. U. 2013 poz. 216¢hpedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki ZdrowotnejMinisterstwa Spraw Wewnetrznych w Rzeszowie
35-111 Rzeszow, ul. Krakowska 16

REGON 690028840, NIP 813-28-92-063

reprezentowanym przez:

Dyrektora — Zbigniewa Widomskiego

zwanym dalepJdzielajacym Zamowienia

a

posiadajcy prawo wykonywania zawodu nr ... wydane przez ... w ...
dziatapcy w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej nr ...

pod adresem ..., ul. ...

REGON ..., NIP ...

zwanym dalePrzyjmuj acym Zamdwienie

Moca zgodnego @wiadczenia woli, po przeprowadzeniu konkursu aendny umowy ustalaj co nastpuje:
§1

Przyjmujacy Zamowienie zobowhzuje s¢ do udzielaniaswiadczé zdrowotnych osobom, o ktorych mowa
w 82 ust. 1 umowy w zakresie porad specjalistycanyd®oradni Zdrowia Psychicznego Przychodni w Rzeszowie
w oparciu o zakres zafiatanowicy zahcznik nr 1 do niniejszej umowy.

§2

1. Przyjmujacy Zamowienie $wiadczy ustugi pacjentortddzielajacego Zamowieniauprawnionym do leczenia
na podstawie umow podpisanych z NFZ i innymi podario, a take w przypadkach wymaggjych udzielania
pomocy doranej (zwanymi w tréci umowy pacjentami).

2. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowhzuje s¢ do wykonywaniaswiadczér w sposOb aigly i systematyczny
W czasie trwania umowy.

§3

1. Przyjmujacy Zamowieniezobowhzuje s¢ do udzielanigwiadczeé zdrowotnych bdacych przedmiotem umowy
w dniach i godzinach okémnych w harmonogramie Poradni Zdrowia Psychicznsgmowicym zahcznik
nr 2 do umowy.

2. Dni i godziny pracy Udzielajacy Zamoéwienia poda do wiadomii pacjentdw poprzez zamieszczenie
stosownych informacji na drzwiach wtwego gabinetu lekarskiego.

3. Udzielane na podstawie umowswiadczenia zdrowotne musby¢ niezledne, celowe i adekwatne do potrzeb
wynikajacych ze stanu zdrowia pacjentow pod rygorem odmaaptaty wynagrodzenia przézdzielajacego
Zamowienia.

§4

Przyjmuj acy Zamowienieoswiadcza, #:

a) swiadczy ustugi na rzecz ludém osobscie w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej tego tytutu rozlicza
sie z odpowiednim urgdem skarbowym,

b) dochody z niniejszej umowy rozliczy w ramach pron@ukj dziatalnéci gospodarczej,

C) zgtosi swoj dziatalnd¢ w Zaktadzie UbezpiecheSpotecznych celem rozliczeniag sz tytutu ubezpieczenia
spotecznego oraz ubezpieczenia zdrowotnego.



§5

1. Przyjmujacy Zamodwienie zobowhzuje st do rzetelnego wykonywanigwiadczér z jak najlepszym
wykorzystaniem wiedzy medycznej i umiitgjosci zawodowych, z uwzgtnieniem posipu w zakresie medycyny
oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej.

2. Przyjmuj acy ZamoOwieniezobowhzuje st do przestrzegania:

a) przepisow okrdajacych prawa i obovgzki pacjentéw,

b) Regulaminu Organizacyjnego SP ZOZ MSW w Rzeszowie,

c) standardow udzielanfviadcze zdrowotnych zgodnie z oboyzujacymi przepisami,
d) procedur i standardéw obayzujacych w SP ZOZ MSW w Rzeszowie.

3. Przyjmuj acy Zamowienie zobownzany jest do potwierdzenia zapoznaniawsidokumentami, o ktorych mowa
w ust. 2 poprzez system informatyczny ,lIsolda’zstty do zaradzania organizagiji dokumentacja 1SO.

§6

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowhzuje st do prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie tuadkie
obowiazujacymi przepisami, w tym dokumentacji medycznej elakicznej obowizujacej u Udzielajacego
Zamowienia.

2. Informacje dotycgce pacjenta a w szczego#edjego choroby mag by¢ przekazane uprawnionym instytucjom
i osobom trzecim tylko na zasadach wynikgich z obowazujacych przepisow.

3. Przyjmuj acy zamdwienieponosi catkowt odpowiedzialné¢ za prowadzone leczenie w tym przepisywane leki,
przedmioty ortopedycznesiodki pomocnicze oraz prowadzpdokumentag lekarsk.

§7

1. Przyjmujacy Zamowienie zobowhzany jest do przestrzegania przepisow z dnia 2@rsge 1997 r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101 poz. 926&’n. zm.) oraz stosowania zadzex i dokumentow
obowigzujacych uUdzielajacego Zamoéwieniazwiazanych z przetwarzaniem danych osobowych.

2. Upowanienie imienne do przetwarzania danych osobowyckezpPrzyjmujacego Zamowienie stanowi

zahkcznik nr 3 do umowy.

§8

Przyjmuj acy Zamdwieniezobowizany jest do:

a) zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzianoywilnej za szkody wyrglzone w zwizku z udzielaniem
lub zaniechaniem udzielaniviadczeé zdrowotnych z minimakn sumy gwarancyja okreslona odpowiednimi
przepisami,

b) dostarczeni&dzielajacemu Zamdwieniakopii polisy, o ktorej mowa w pkt a),

C) utrzymywania przez caly okres oba@ywania umowy statej sumy gwarancyjnej,

d) zgtaszania wszelkich zmian w zakresie posiadanywhlifikacji w szczegolnéci dotycacych specjalizacii,

certyfikatow umiegtnoici, tytutdbw naukowych oraz dostarczeniddzielajacemu Zamowienia dokumentéw
potwierdzajcych te zmiany.

§9

Przyjmuj acego zamowienieobowhzuje bezwzgldny zakaz pobierania optat oraz innych dobr od graodw,
cztonkéw ich rodzin lub oséb trzecich dziatajch w imieniu kdz na rzecz wczmiej wymienionych z tytutu
udzielania swiadczéh zdrowotnych okjtych niniejsa umowa, jak réwniez udzielania $wiadczé zdrowotnych
w stanie wskazgym na spgycie alkoholu lub jego spgwanie w czasie wykonywaniaviadcze.

§10

Przyjmuj acy zaméwieniedla celéw realizacji niniejszej umowy we wiasnyakeesie na wiasny koszt zabezpieczy:
a) odziez roboca,

b) aktualne szkolenia z zakresu BHP,

c) aktualne badania profilaktyczne zgodnie z ob@wjacymi wymogami.



§11

1. Przyjmujacy Zamdwienie przyjmuje na siebie obowdek poddania sikontroli Udzielajacego Zamowienia
Narodowego Funduszu Zdrowia oraz innych uprawnibrgrzepisami podmiotow.

2. Przyjmujacy Zamowienie ponosi odpowiedzialrio za szkody wyrgdzone przy udzielaniuswiadczeé
zdrowotnych okréonych w niniejszej umowie wg zasad olomych w art. 27 ust. 7 ustawy z dnia ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziataldoi leczniczej.

3. W razie stwierdzenia przez Narodowy Fundusz Zdrowiaprawidiowdci przy udzielaniu $wiadcze
zdrowotnych wynikajcych z niniejszej umowy z winlPrzyjmuj acego Zamoéwieniel obchzeniaUdzielajacego
Zamowienia skutkami finansowymi tych nieprawidtow, Przyjmuj acy Zamowienie zobowhzuje s¢ pokryt
szkody wynikte w zwqzku z udzielanierdwiadcze zdrowotnych na rzedadzielajacego Zamoéwienia
W szczegoln@i dotyczy to nagpujacych przypadkow:

a) nieudzielanigwiadczeé w czasie i miejscu ustalonym w harmonogramie staaguym zahcznik do umowy,

b) udaremniania kontroli albo niewykonania w wyznagzuarierminie zaleagpokontrolnych,

¢) nieuzasadnionej odmowy udzielekigiadcze,

d) prowadzenia dokumentacji medycznej w sposého@naruszajcy przepisy prawa,

e) kwalifikowania i wskazywania do rozliczenfaviadczéy w sposéb niezgodny z zasadami élavymi przez
NFZ,

f) przepisywania lekéw, przedmiotéw ortopedycznychzofeodkédw pomochiczych w sposéb niezgodny
z zasadami oké&tonymi przez NFZ.

§12

Przyjmujacy Zamowienie sprawuje kontral merytoryczm oraz nadzoruje prac personelu medycznego
wspoétuczestnicego w udzielaniwiadczeér bedacych przedmiotem umowy, a tak kontroluje wykonywanie
wydawanych przez siebie zléce

§13

Przyjmuj acy Zamdéwieniepodczas udzielani@wiadczeér bedacych przedmiotem umowy wspotpracuje z personelem

pielegniarskim lub innym personelem medycznym w zakresie

1. Obowiazku kierowania w pierwszej kolejsc na badania diagnostyczne, laboratoryjne do pvaco
dziatapcych w strukturzéJdzielajacego Zamowienia

2. W dalszej kolejnéci wystawienia skierowania na badania diagnostyclat®ratoryjne do innych podmiotow
leczniczych, z ktorymldzielajacy Zamodwienia ma podpisas umow lub wskazanych przeddzielajacego
Zamowienia.

3. Kontroli otrzymanych wynikéw badezgodnych z wydanymi przez siebie zleceniami.

§14

1. Przyjmujacy Zamoéwienie ma obowizek powiadomi Udzielajacego ZamoOwienia na pkmie o kadej
nieobecnéci powodujcej przervg w udzielaniuswiadcze:
a) nie p&niej niz 3 dni przed planowamieobecnécia trwajaca nie diwej niz 4 dni,
b) nie p&niej niz 30 dni przed planowamieobecnécia trwajaca dtuzej niz 4 dni.

2. Realizacja powsszego obowizku nie obejmuje sytuacjiedacych skutkiem dziatania sity vigze;.

§15

1. Przyjmujacy Zamdwieniewraz z innymi lekarzami zatrudnionymi w przedmiogyworadni specjalistycznej
wspoétuczestniczy w wykonywaniu miesznych limitbw punktéw zakontraktowanych dla poradirzez
Udzielajacego Zamowieniaz Podkarpackim Oddziatem Wojewddzkim NFZ w Rzeseow

2. Udzielajacy Zamowienia bedzie informowat Przyjmujacego Zaméwienie o wykonanych miesicznych
ilosciach porad (punktéw) stanoyeych podstaw do wystawienia rachunku w formie dgsti do aplikacji
~Wspomaganie rozlicZez NFZ i Statystyki medycznej” lub przedstawionemydruku ,Wykaz porad i wylicze
kwot do rachunku”.

3. Udzielajacy Zamowieniaw przypadku zapotrzebowania &aiadczenie zdrowotne dopuszcza ich wykonanie
ponad limit, o ktérym mowa w ust. 1 w wysadkodo 1/12 limitu rocznego.

4. Mozliwos¢ wykonania ,nadwykon@ dopuszcza giw okresie od stycznia do sierpnia roku rozliczemgo.



5. Udzielajacy ZamoOwienia w rozliczeniu rocznym zaptacPrzyjmujacemu Zamowienie wynagrodzenie
wytacznie za optaconéwiadczenia zdrowotne przez Podkarpacki Oddziat Wégkzki Narodowego Funduszu
zdrowia.

§16

1. Przyjmujacemu Zamowienieprzystuguje wynagrodzenie wynilkag z iloczynu:
a) liczby wykonywanych punktéw i ceny jednostkowektdrej mowa w § 17 a),
b) sumy udzielonyckwiadczé i cen jednostkowych, o ktérych mowa w § 17 od do)djl

2. Wynagrodzenie pfatne jest przelewem na rachunekkdvan Przyjmujacego Zamdwieniew ... nr ...
na podstawie przeditonego rachunku.

3. Przyjmujacy Zamowienie wystawia rachunek i decza Udzielajacemu Zamowieniado 7-go dnia miesica
za poprzedni miest sprawozdawczy. Rachunek wyszczegolnias¢ilpunktéw/porad ich cenoraz warté¢
taczm.

4. Zaptata nagpuje do30-go dnia nasipnego miesica po okresie sprawozdawczym przy zachowaniu termin
o ktérym mowa w punkcie poprzedzeym. Opé&nienie tego terminu powoduje odpowiednie przesgtiai
terminu zapfaty.

5. Za dzier zaptaty uwaa sk dziean obchzenia rachunku bankowedddzielajacego Zamoéwienia

817
Strony ustalaj nastpujace stawki brutto udzielanydwiadcze zdrowotnych:
a) za porad lecznica wedtug zasad kontraktowanych przez NFZ T zt/punkt
b) za konsultacje oddziataw ST /konsultacja
c) za porad petnoptata - iiiireen......Iporada
d) za porad dla potrzeb medycyny pracy i WKL Aeeneee..../porada
§18

1. W przypadku negatywnej weryfikacji kwalifikacji peat lub negatywnego wyniku kontroli przeprowadzqmepz
Podkarpacki Oddziat Wojewddzki Narodowego Fundugdrowia z siedzih w Rzeszowie,Udzielajacy
ZamoOwienia dokonuje stosownej korekty w ,wykazie kwot do rasku” przekazywanynPrzyjmujgcemu
Zamowieni, ktdra Przyjmuj acy Zamowienieuwzgkdnia w wystawionym rachunku za bigy okres.

2. W przypadku odmowy przeRrzyjmuj acego Zamdwieniewystawienia rachunku zgodnego z koegld ktorej
mowa w ust. 1Udzielajacy Zamowienia maze dokon@ potracenia kwoty spornej przy zaptacie hieego
rachunku.

3. W przypadku rozwizania umowyPrzyjmuj acego Zamoéwieniezaptaci kwo¢ wynikajaca z korekty na konto
Udzielajacy Zamowienia

819

1. Udzielajacy Zamoéwieniadla potrzeb realizacji przedmiotu umowy nieodplatrabezpieczy:

a) odpowiedn ilos¢ przeszkolonego personelu medyczn&galniego i niszego,

b) pomieszczenia wraz z wypasmiem,srodki tacznasci oraz artykuty biurowe,

c) artykuty sanitarne, leki i spgzmedyczny niezédny do realizacji przedmiotu umowy,

d) wykonywanie badadiagnostycznych niezbdnych w procesie diagnostyczno-terapeutycznym pamje
2. Przyjmuj acy zamowieniezobowgzany jest racjonalnie gospodarasaodkami wymienionymi w ust. 1.

§20

Umowa ulega rozvgzaniu:
a) z uplywem czasu, na ktéry byta zawarta,
b) z dniem zakaczenia udzielania oké®nychswiadczé zdrowotnych,
c) wskutek dwiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem 3-rEe8ego okresu wypowiedzenia,
d) wskutek dwiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okremowiedzenia, w przypadku gdy druga strona
razaco narusza istotne postanowienia umowy.
§21

W razie rozwizania niniejszej umowyPrzyjmujacy Zamowienie zobownzany jest niezwiocznie przekd&za
Udzielajacemu Zamowieniadokumenty, piecgki i inne materiaty dotycgce swiadczonych ustug.

4



§22
Umowa niniejsza zostaje zawarta na okres od dnia do dnia... r.
§23

Jezeli w toku wykonywania umowy wygbia okolicznaci, ktérych strony nie mogly przewidZigrzy jej zawieraniu
bedzie to podstawdo wystpienia stron o renegocjaojvarunkéw umowy lub skrécenie czasu jej obgmyivania.

§24

1. Postanowienia niniejszej umowy oraz wszelkie infacje uzyskane o drugiej stronie umowy nie podane
do publicznej wiadomiwi 51 objete tajemnigq zaréwno w czasie trwania umowy jak rown jej ustaniu.
2. Naruszenie zakazu, o ktérym mowazgjrodzi obowizek zaptaty kary umownej w wysada 5.000,00 zi.

§25

Zmiana postanowieumowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygomé&waznosci.

Spory wynikle na tle realizacji umowy, strony popdgod rozstrzygricie wigciwego rzeczowo lu
w Rzeszowie.

3. Do kwestii nie uregulowanych umawmajp zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu cywidnagstawy
0 dziatalngci leczniczej, ustawy o zawodzie lekarza oraz ipneepisy pozostage w zwiazku z niniejszym
zamoOwieniem.

N

§ 26

Umowe sporadzono w trzech jednobrzagych egzemplarzach, z ktérych jeden otrzymupezyjmujacy
Zamowienie, a dwalUdzielajacy Zamowienia

Przyjmuj acy Zamodwienie Udzielagcy Zamowienia



Zafhcznik nr 1

ZAKRES ZADAN

Prowadzenie diagnostyki i leczenia w zakresie spggecjalnéci pacjentéw Poradni.

Orzekanie o czasowej niezdoleddo stuby i pracy z powodu choroby — wedtug obamtijacych przepiséw.
Orzekanie o zdolnwi do shtby i pracy pracownikow i kandydatow do #hy i pracy oraz os6b zwalnianych
ze stuby i pracy.

Prowadzenie dokumentacji lekarskiej zgodnie z obpugcymi przepisami.

Konsultowanie i leczenie w zakresie swojej spec@n pacjentéw hospitalizowanych w oddziatach
szpitalnych.

Stala troska o zapewnienie wysokiego pozigmiadczér medycznych udzielnych w Poradni.

. Wydawanie zéwiadczeé o dyspozycjach dotyazych posiadania (lub nie) broni palnej.

Przyjmuj acy Zaméwienie Udzielagcy Zamowienia



Zafcznik nr 2

HARMONOGRAM
wykonywaniaswiadcze zdrowotnych
w Poradni Zdrowia Psychicznego

lek. med. ...

w godz. od ...do ...

Przyjmuj acy Zaméwienie Udzielagcy Zamowienia



Zafcznik nr 3

Rzeszoéw, dnia ...

Upowaznienie imienne do przetwarzania danych osobowych.

Na podstawie art. 37 ustawy z dnia 29 sierpnia 199¥ ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002r.1864,
poz. 926 z pgn. zm.) upowaniam Pana4:

lek. med. ...
(imig i nazwisko osoby upowaionej)

wykonujacego/a swiadczenia zdrowotne w:

Poradni Zdrowia Psychicznego
Przychodni w Rzeszowie
(nazwa komorki organizacyjnej)

do przetwarzania danych osobowych w zakresie:
dokumentacji medycznej Samodzielnego PublicznekjadiaOpieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wetkanych
w Rzeszowie.

(podpis administratora danych)

Podpis Przyjmagego Zamoéwienie



