UMOWA NR .../2014
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

zawarta w dniu ... r. w Rzeszowie na podstawie &t.2Ba i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. ald¢ncci
leczniczej (tekst jednolity Dz. U. poz. 217) pediy:

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

KRS 0000020148, REGON 690028840, NIP 8132892063

reprezentowanym przez:

Dyrektora Zaktadu - Zbigniewa Widomskiego

jako Udzielajacym zamowienia

oraz

lek. ...

prowadacym dziatalné¢ gospodarczpod nazwg ...

adres dzialalngi ...

REGON ..., NIP ...

prawo wykonywania zawodu wydane przez ... w Rzeszowi...
jako Przyjmuj acym zamowienie

w umowie hcznie zwanymiStronami
81

1. Przedmiotem umowy jesidzielanie prze2’rzyjmuj acego zamowienieambulatoryjnych specjalistycznych
swiadczé zdrowotnych Pacjentorddzielajacego zamoOwieniaza wynagrodzeniem, na zasadach ustalonych
w tresci umowy.

2. Zakres wykonywanych przézrzyjmuj acego zamowieniezynndgci okresla zahcznik nr 1 do tej umowy.

3. Swiadczenia zdrowotne udzielanedy w Poradni ... Przychodni w Rzeszowie

4. Swiadczenia zdrowotne, realizowaneedh przez Przyjmujacego Zamowienie przy wykorzystaniu
pomieszcze, a take innychsrodkow naléacych doUdzielajacego zamoéwienianiezlzgdnych do udzielania
tych swiadczé.

§2

1. Pacjentami Udzielajacego zamoéwieniasy osoby uprawnione dawiadczé zdrowotnych w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, inne osginawnione do takichswiadczér w oparciu
0 powszechnie obowiujace przepisy prawa oraz osoby uprawnione do takidhdczeé na podstawie decyzji
Udzielajacego zamowienia

2. Przyjmujacy zamowienie zobowhzuje s¢ do wykonywania §wiadczér zdrowotnych ze szczegaln
starannécia i zasadami przgfymi w sztuce lekarskiej i $wiadcza,ze wykonywd& je Ixdzie zgodnie
z obowhzujacymi przepisami, a w szczegékod ustawy z dnia 15.04.2011 o dziataloo leczniczej
[tj. Dz.U.2013.217], ustawy z dnia 27.08.2004woadczeniach opieki zdrowotnej finansowanychsmekow
publicznych [Dz.U.2008.164.1027 ze zm.], rozpdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6.05.2008 w sprawie
0g6lnych warunkéw uméw o udzielarieiadczeé zdrowotnych [Dz.U.2008.81.484], rozpadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 6.11.2013 w sprawiéwiadczér gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej [Dz.U.2013.1413], rozpauzenia Ministra Spraw Wewtrznych i Administracji z dnia
18.05.2011 w sprawie rodzaju i zakresu oraz spogwbetwarzania dokumentacji medycznej w zaktadach
opieki zdrowotnej utworzonych przez ministra $disvego do spraw wewitrznych [Dz.U.2011.125.712],
rozporadzenia Rady Ministrow z dnia 24.11.2009 w sprawiditanyzacji jednostek organizacyjnych
wykonujacych zadania na rzecz obrodoo lub bezpieczéstwa pastwa [Dz.U.2009.210.1612],
rozporadzenia Rady Ministréw z dnia 27.06.2012 w sprawiarumkéw i sposobu przygotowania oraz
wykorzystania podmiotéw leczniczych na potrzeby ovime pastwa oraz wigciwosci organéw w tych
sprawach [Dz.U.2012.741], Statutu Samodzielnegoli€anego Zaktadu Opieki zdrowotnej Ministerstwa
Spraw Wewntrznych w Rzeszowie oraz aktualnie obamuijacymi Zarzdzeniami Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia i umowy o udzielani@viadczéx zdrowotnych zawartych pordzy Narodowym
Funduszem Zdrowia, a Samodzielnym Publicznym ZadadOpieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewretrznych w Rzeszowie.



3. Przyjmuj acy zamowienieoswiadcza,  przed podpisaniem niniejszej umowy zapoznetzsirecia wyzej
wymienionych aktow prawnych, aktow wewtrenych dziatajicych u Udzielajacego zamowieniaoraz
majacych zastosowanie Zaidzer Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.

§3

Przyjmuj acy zamdwieniezobowizuje st do:
udzielaniaswiadczeéy w dniach i godzinach okélnych w zajczniku nr 2 do tej umowy, w sposéb rzetelny,
ciagly i systematyczny, tele zgodny z wewgtrznymi proceduramidzielajacego zamowienia

2. dni i godziny pracyPrzyjmuj acego zamoéwienigUdzielajacy zamdwieniapoda do wiadomii pacjentéw
poprzez zamieszczenie stosownych informacji na ididwwigciwego gabinetu lekarskiego,

3. racjonalnego gospodarowania zakontraktawaprzez Udzielajacego zamowienia iloscia $wiadcze
zdrowotnych,

4. przestrzegania ustalonych limitbwwiadczé, widocznych w programie ,Wspomaganie rozlitze
z NFZ i statystyki medycznej”,

5. korzystania z pomieszcz@raz innychérodkdéw UdzielajacegozamoOwieniaze szczegolndbatdcia, zgodnie
z ich przeznaczeniem i wagznie w celach ok&onych w niniejszej umowie,

6. podicia dodatkowych zlege poza rozktadem wczriej ustalonych godzin na zlecenlddzielajacego
zaméwieniaw przypadku zaistnienia uzasadnionych okoliéznaynikajacych ze stanu zdrowia pacjenta,

7. stosowania si do postanowie ksiegi jakosci systemu zawmgdzania jakécia oraz dokumentacji systemu
zaradzania, dogpnymi na serwerze gidwnym SP ZOZ MSW w Rzeszowiawsapitalmsw.rzeszow.pl,

8. zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzidnocywilnej za szkody wyrdzone w zwizku
z udzielaniem lub zaniechaniem udzielaswaadczeé zdrowotnych z minimabpsunma gwarancyjl okreslona
w obownzujacych przepisach, jej utrzymania przez czas trwammwy oraz dostarczeniddzielajacemu
zaméwieniakopii polisy w terminie 14 dni od zawarcia umowy,

9. przestrzegania obowdujacych uUdzielajacego zamowienigrzepiséw BHP i p.po,

10. poddawania si kontroli ze stronyUdzielajacego zaméwieniaNarodowego Funduszu Zdrowia lub innych
uprawnionych organdéw oraz udzielania kontrgdyjn wszelkich niezédnych informacji zwizanych
Z wykonywaniem niniejszej umowy,

11. zgtaszania wszelkich zmian w zakresie posiadanyealifikacji w szczegolnéci dotycacych specjalizacii,
certyfikatow umiegtnosci, tytutdbw naukowych oraz dostarczenikmlzielajagcemu zamowieniadokumentow
potwierdzajcych te zmiany w terminie 14 dni od ich otrzymania.

8§84

1. Przyjmuj acy zamowieniezobowhzuje s¢ ponadto do:

1) prowadzenia dokumentacji medycznej w formie papwejoi elektroniczne] wg zasad oklenych przez
Udzielajacego zamodwieniai zgodnie z dostarczonym przez niego oprogramosvari- INFOMEDICA.
W szczegolnéci dokumentacja elektroniczna powinna zawdetane o:
1) rozpoznaniach wg klasyfikacji ICD-10,
2) wykonanych procedurach medycznych wg klasyfikac{p19,
3) zwolnieniach L4,
4) receptach,
5) zleceniach na badania diagnostyczne i laboratoryjne
6) typie wykonanej porady,

2) biezacego weryfikowania i wprowadzania danych do systelFOMEDICA, przy uwyciu aplikacji
~Wspomaganie RozlicZez NFZ i statystyki medycznej” i biacego korygowania wyspujacych beddw,

3) stosowania i przestrzegania elektronicznego sytewidenciji czasu zabezpieczeniaiadczé zdrowotnych
przez Przyjmujacego zmowienie u wedlug zasad okilenych przez Udzielajacego zamowienia
w szczegolnéci do wywania elektronicznych kart i czytnikow, od chwiliprowadzenia takiego systemu
ewidencji czasu udzielanigwiadczéy, pod rygorem stwierdzenia nienajgego wykonania umowy
upowaniajacego do wypowiedzenia umowy ze skutkiem natychrovagtn

4) stosowania systemu informatycznego ,lsoldazsbego do zamdzania, organizacji i dokumentacji ISO oraz
potwierdzania za poednictwem tego systemu zapoznania zi dokumentami magymi zastosowanie
u Udzielajacego zamoéwienia

2. Udzielajacy zamowienia przeszkoli Przyjmujacego zamowienie po podpisaniu niniejszej umowy
w uzgodnionym terminie z obstugi programu INFOMEBIC



§5

Przyjmujacy zamoOwienie podczas udzielaniaswiadczéd bedacych przedmiotem umowy wspotpracuje
Z personelem piegniarskim lub innym personelem medycznym w zakresie

1.

Obowiazku kierowania w pierwszej kolejid na badania diagnostyczne, laboratoryjne do pvaco
dziatapcych w strukturzeUdzielajacego zamédwienia a w przypadku ich braku do innych podmiotow
leczniczych, z ktérymUdzielajacy zamowieniama podpisasn umowe lub wskazanych przelddzielajacego
zamowienia

Kontroli otrzymanych wynikow badezgodnych z wydanymi przez siebie zleceniami.

§6

Przyjmuj acy zamdwieniedla celow realizacji niniejszej umowy we wtasnyakeesie i na wkasny koszt zapewni:

1)
2)
3)
4)
5)

=

No

odziez ochronn,

aktualne szkolenia z zakresu BHP,

aktualne badania profilaktyczne zgodnie z ola@wjrcymi wymogami,

aktualne badania sanitarno-epidemiologiczne orezegzenia przeciwko WZW,

badanie czy jest zakany, w przypadku stwierdzenia w miejscu wykonywani@nowy ogniska
epidemicznego oraz dgizenie wyniku przeprowadzonego baddoézielajacego zamowienia

§7

Przyjmujacy zamoOwienie zobowazuje s¢ do wykonywania przedmiotu niniejszej umowy osold,

Z zastrzeeniem postanowieponizszych.

Udzielajacy zamodwienia dopuszcza mdiwos¢ bezptatnego niewykonywania przeRrzyjmujacego
zamoOwienie umowy z r@nych przyczyn losowych, nie wdej niz 12 dni, kkdacych dlaPrzyjmujacego
zamoOwieniedniami wykonywania umowy.

Przyjmuj acy zamdwienieinformuje Udzielajacego zamowienia przynajmniej na 15 dni kalendarzowych
przed planowanym okresem niewykonywania umowy p@jyy pieciu dni oraz przynajmniej
na 3 dni kalendarzowe w przypadku planowanych réeotici krétszych, a w przypadku nieobeéoio
wywotanych przyczymlosows — w maliwie najkrotszym czasie.

Za czas niewykonywania umowigrzyjmuj acemu zamowienienie przystuguje wynagrodzenie.

§8

Przyjmuj acemu zamowienigprzystuguje wynagrodzenie mieskne ustalane jako:

1) suma iloczynu iléci punktowej przypisanej do wykonanej porady i cemy punkt okréonej
zalkcznikiem nr 3, wykonanych w danym migsil,

2) sune iloczynu wykonanych porad/konsultacji i ceny dlkoe@ej zahcznikiem nr 3, wykonanych
w danym miesicu.

Wynagrodzenie ustalone w poigzy sposéb obejmuje wszelkie wydatki poniesionepPrzyjmuj acego

zaméwieniew zwiazku z wykonaniem umowy.

Przyjmujacy zamdwienie nie maze bez zgodyUdzielajacego zamoéwieniaprzenigé przystugujcych

mu wobedJdzielajacego zamowieniavierzytelngci.

Wynagrodzenie ptatne jest @0-godnia miesica kolejnego za miesgi poprzedni na pod warunkiem zémia

do 7-go dnia miesica kolejnego, faktury lub rachunku za wykonaméadczenia, zgodnych z zestawieniem

wygenerowanym przez Dziat Informatyki, Rozliéze Statystyki MedycznychJdzielajacego zamowienia

po miesicu rozliczeniowym. W przypadku opdienia w zigeniu faktury lub rachunku, termin zaptaty

wynagrodzenia ulega odpowiedniemu wyaiaiu.

Wynagrodzenie ptatne jest przelewem na rachunekkdvan Przyjmujacego zamowienie wskazany

w ztozonych fakturze lub rachunku.

O dacie zaptaty decyduje d#iebciazenia rachunku bankowedgddzielajacego zamowienia

Udzielajacy zamowienia zaptaci Przyjmuj acemu zamowieniewytacznie za punkty/ porady/ konsultacje

optacone przez NFZ i pozostatych kontrahentddvielajacego zaméwienia

Udzielajacy zamowieniabedzie informowatPrzyjmuj acego zamowienied miesgcznych limitach punktow

zakontraktowanych dla Poradni praddzielajacego zamowieniaz Podkarpackim Oddziatem Wojewddzkim

Narodowego Funduszu Zdrowia z siedzibh Rzeszowie za poma@plikacji ,Wspomaganie rozlichez NFZ

i statystyki medycznej”, w ktoryrRrzyjmuj acy zamowienieuczestniczy.



§9

W przypadku powstania szkody na skutek niewykon&uanienaleytego wykonania umowy, w szczegodod
zakwestionowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia Udzielajacego zamowieniazasadngci udzielonych
swiadczér zdrowotnych, Udzielajacy zamowienia uprawniony jest do dokonania pgtenia z najbliszego
wynagrodzeniaPrzyjmuj acego zamowienie kwoty nalenego odszkodowania, a w szczegdétiostanowicej
wartas¢ zakwestionowanyckwiadczei.

§10

W razie stwierdzenia przez Narodowy Fundusz Zdraviggrawidtowdci przy udzielanych przez Przyjmigggo
zamowienie swiadczeé zdrowotnych i obeaizenia Udzielajacego zamoOwienia skutkami finansowymi tych
nieprawidtowdci, Przyjmujacy zamowienie zobowhzuje st do naprawienia szkody poniesionej przez
Udzielajacego zamowieniaW szczegolngi dotyczy to przypadkow:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

nieudzielanigwiadczeé w czasie i miejscu ustalonym w harmonogramie stéaggym zahcznik do umowy,
udaremniania kontroli albo niewykonania w wyznagzuarierminie zaleae pokontrolnych,

nieuzasadnionej odmowy udzieledwiadczé,

prowadzenia dokumentacji medycznej w sposob nigrgadvymogami prawa,

kwalifikowania i wskazywania do rozliczerdaiadczeé w sposob niezgodny z wymogami NFZ,
przepisywania lekoéw, przedmiotow ortopedycznychzoseodkOw pomocniczych w sposob niezgodny
z wymogami NFZ.

8§11

Przyjmuj acy zamowieniezobowhnzuje s¢ zaptacé Udzielajacemu zamoOwieniakare umowry za naruszenie
powszechnie obowzujacych przepisow prawa, aktow wewgtrenych Udzielajacego zamowieniamajacych
zastosowanie do niniejszej umowy jak i za naruszpnstanowig niniejszej umowy — w wysokai — do 20%
sredniego wynagrodzenia.

Srednie wynagrodzenie ¢lace podstaw wymierzania kar umownych, jest ustalane jako #oumy
wyptaconego dotychcza®rzyjmujacemu zamowieniewynagrodzenia i iléci mieskcy za ktore wyptacono
to wynagrodzenie.

Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie miowosé zadania odszkodowania uzupetnigggo na zasadach
ogolnych, w przypadku szkody przenasgj wysokd¢ zastrzeonej kary umownej.

§12

W przypadku natzonej kary przez NFZ dotyagezej nieprawidtowéci w zakresie prowadzenia dokumentacji
medycznej oraz realizacji przePrzyjmujacego zamowienieustug, lub zobowizania Udzielajacego
zamowienia do zwrotu nienalenie przekazanyclrodkow, Udzielajacemu zamowienieprzystuguje prawo
umniejszenia kwoty wynagrodzenia migzinego pocavszy od wynagrodzenia za migsi w ktérym
kara/zobowizanie zostaly nalmne. Kara/zobowranie leda potacane z bigacego wynagrodzenia
w wysokaci 25% tego wynagrodzenia i w tym samym stosunkacg@mtowym z kolejnych wynagrodze
az do potpcenia cate] wysokai kary/zobowizania nataonych naUdzielajacego zamowieniaprzez
NFZ po uprzednim pisemnym poinformowanirzyjmujacego zamowienie Powyssze nie wyhcza
mozliwosci dochodzenia pozostalej kary/zobarania, nierozliczonych ze wzglu na rozwdzanie umowy
przed jej uméwionym terminem.

W przypadku negatywnej weryfikacji kwalifikacji paat lub negatywnego wyniku kontroli przeprowadzonej
przez Podkarpacki Oddziat Wojewodzki Narodowegodtiszu Zdrowia z siedzibv RzeszowieUdzielajacy
zaméwienia dokonuje stosownej korekty w zestawieniu o wysokdwoty do rachunku przekazywanym
Przyjmujacemu zamowienie ktéra Przyjmujacy zamowienie uwzgkdnia w wystawionym rachunku
za biezacy okres.

W przypadku odmowy przeRrzyjmuj acego zamowienievystawienia faktury/rachunku zgodnego z kogekt
o ktorej mowa w ust. 1Udzielajacy zamowieniamoze dokon& potracenia kwoty spornej przy zaptacie
biezacego rachunku.

W przypadku rozwizania umowyPrzyjmuj gcego zamowienieaptaci kwo¢ wynikajaca z korekty na konto
Udzielajacy zamoOwienia

Strony umowy zobowizuja sie do wzajemnej wspdtpracy we wszystkich dziatanipidwnych zmierzagych
do anulowania lub zmniejszenia wysék&iokary/zobowizania do zwrotgrodkow.



8§13
Umowa obowizuje od dnig1.05.2014 rdo dnia28.02.2015r.
§14

1. Strony mog rozwiaza¢ umow W catcci albo czsci, z zachowaniem 3-miegiznego okresu wypowiedzenia
dokonanego ze skutkiem na koniec mijeaikalendarzowegoatiz w formie porozumienia.
2. Udzielajacy zamowieniamoze wypowiedzié umow ze skutkiem natychmiastowym w przypadkach:
1) bezskutecznego uptywu terminu do usgia uchybid@, stwierdzonych przebdzielajacego zamowienia
lub inny uprawniony podmiot kontrolgy,
2) ograniczania dogpnasci swiadcze, zawezania ich zakresu lub udzielardaiadczeér o nieodpowiedniej
jakaoscel,
3) nierzetelnego prowadzenia dokumentacji medyczrejrunej, ktorej sporgzanie i prowadzenie wynika
Z przepiséw prawa lub postanowieiniejszej umowy,
4) utraty przez Przyjmujacego zamowienie koniecznych uprawnie do wykonywania swiadcze
zdrowotnych,
5) niewykonywania przeZrzyjmujacego zamowienieprzez okres co najmniej 30 dni kalendarzowych
swiadczeé zdrowotnych bdacych przedmiotem umowy,
6) niewykonywania lub nienakytego wykonywania obowkkéw Przyjmujacego zamdwienie
wynikajacych z tréci niniejszej umowy,
3. Przyjmuj acy zamowieniemoze rozwihzat umowg ze skutkiem natychmiastowym w przypadkach:
1) w wyniku przekroczenia terminu ptaww naleznosci, okreslonego w 8 8 ust. 4 przelddzielajacego
zamoéwieniao co najmniej 30 dni w dwdch kolejnych ptagnmch nasgpujacych po sobie,
2) w wyniku niemanosci $wiadczenia ustug okénych niniejsa umowa przez Przyjmujacego
zamoOwieniez winy Udzielajacego zamdwienigrzez okres co najmniej 40 dni ngsijacych po sobie.

§15

1. Przyjmujacy zamoOwienieoswiadcza,ze nie posiada zawartej umoveyudzielanieswiadczé zdrowotnych
z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz zokyauje sé umowy takiej nie zawieta

2. Przyjmuj acy zamowienieprzyjmuje do wiadomixi fakt, ze wspotpracuje aJdzielajacym zamowienia
ktoéry podlega militaryzacji na wypadek ogtoszeniabitizacji lub stanu wojny Restwa i zobowizuje
sig do wykonywaniaswiadczér zdrowotnych zgodnie z przepisami prawa o militagje SP ZOZ MSW
w Rzeszowie.

§16

1. Przyjmujacy zamodwienie zobowhzany jest zachowa w tajemnicy wszelkie informacje dotyg=e
Udzielajacego zamdwienia jego przedsibiorstwa oraz prowadzonej przez niego dziakstncstanowacych
tajemnie przedstbiorstwa Udzielajacego zamoOwieniaoraz do ich nie ujawniania podmiotom i osobom
trzecim w okresie trwania niniejszej umowy, ani ® jej wygdnicciu. Obowihzek zachowania tajemnicy, o
ktérym mowa w zdaniu poprzednim dotyczy zakwszelkich informaciji, jaki€Przyjmujacy zamowienie
uzyskat o podmiotach wspéipragaych z Udzielajacym zamoOwienia stanowicych tajemnie
przedstbiorstwa tych podmiotow. Wszystkie informacje zawarw umowie stanowi tajemnie
przedsgbiorstwa Udzielajacego zamowieniai nie mog by¢ ujawniane osobom trzecim bez wimaj,
pisemnej zgodydzielajacego zamowienia

2. Tajemnig przedstbiorstwa stanowd wszystkie nie ujawnione przebdzielajacego zamowienia lub
podmioty wymienione w ust. 1 zdanie drugie, do wiadéci publicznej informacje techniczne,
technologiczne, handlowe, organizacyjne przgudsistwa lub inne informacje posiadeg¢ wartdc¢
gospodarcg, co do ktérychHJdzielajacy zamowienialub podmioty wymienione w ust. 1 zdanie drugie jptyd
dziatania w celu zachowania ich pou§ob

3. W razie naruszenia przézzyjmuj acy zamdwienieobowizkow, o ktérych mowa w niniejszym paragrafie,
Udzielajacy zamoOwieniastosuje zapisy § 11 ust. 1.

§17

1. Przyjmuj acy zamowieniezobowhzany jest do przestrzegania przepisoéw z dnia 29 1997 r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. nr 101 poz. 926 zrpbzm.) oraz stosowania zadzen i dokumentow
obowigzujacych uUdzielajacego zamowieniawiazanych z przetwarzaniem danych osobowych.
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2. Upowanienie imienne do przetwarzania danych osobowycdezoPrzyjmujacego zamowieniestanowi
zalkcznik nr 4 do umowy.

§18

1. Zmiany i uzupetnienia umowy wymagsprmy pisemnej pod rygorem niewusosci.

2. Jereli w toku wykonywania umowy wysbia okoliczngci, ktérych strony nie mogty przewidZieprzy
jej zawieraniu bdzie to podstawdo wystpienia stron o renegocjacyvarunkdéw umowy lub skrécenie czasu
jej obowbzywania.

3. Umowg sporadzono w trzech jednobrzadych egzemplarzach, z ktorych jeden otrzymBjzyjmuj acy
zamowienie a dwalUdzielajacy zamowienia

4. Ewentualne spory mage wynikra¢ przy realizacji umowy, rozstrzyganesda przez widciwy rzeczowo
sad powszechny w Rzeszowie.

5. W sprawach nie uregulowanych ninigjsamows maj zastosowanie przepisy powszechnie ohawice
przepisy prawa.

Przyjmuj acy zaméwienie Udzielagy zamowienia

Zafaczniki:

1. Zakres czynngci wykonywanych w ramach umowy.

2. Harmonogram wykonywaniaviadczeér zdrowotnych przez Przyjmagego zaméwienie.

3. Wartas¢ w ztotych za 1 punkt/poratkonsultacg.

4. Upowanienie imienne do przetwarzania danych osobowyzbzpPrzyjmujcego zamowienie.

5. Podanie o udzielenie dni wolnych od wykonywaniaegmiotu umowy przez Przyjmigego zaméwienie.



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
18.

Zakacznik nr 1

Do czynndci Przyjmuj acego zamowienie naley:

w czasie udzielanigwiadczé zdrowotnych Przyjmuagcy zamowienie zobowruje s¢ wykonywa czynndci
lekarza specjalisty w dziedzinie: ... a w szczegédhovykonuje badania lekarskie, porady i porady
zabiegowe, udziela zlecenia diagnostyczne i leeepic w tym wystawia recepty, orzeka
o stanie zdrowia i niezdoldo do pracy oraz wystawia asiadczenia lekarskie. Udzielane na podstawie
umowy swiadczenia zdrowotne musby¢ niezlgdne, celowe i adekwatne do potrzeb wyrikggch ze stanu
zdrowia pacjentéw pod rygorem odmowy zaptaty wyodgenia przez Udzielggego zaméwienia,

udzielanie wszelkiej pomocy Udziedapmu zamdwienia dolz osobie przez niego wyznaczonej,
lub wykonywanie zaledewynikajacych z nadzoru i kontroli Udzielggemu zamowienia, o ileeone zwizane

Z przedmiotem umowy,

wspotpracowanie z przedstawicielami lub lekarzamiziglapcego zamowienia,

staranne oraz zgodne z powszechnie olmyjicymi przepisami prawa oraz zasadami olawghcymi

u Udzielajcego zaméwienia, prowadzenie historii zdrowia i roby osOb powierzonych jego opiece,
przygotowywanie wszelkich dokumentow — stosownie zddecé nadzorujcego hdz osoby przez niego
wyznaczonej lub innej wikgiwe] osoby,

czuwanie, w okresie wykonywania umowy, nad odpowi@d odnoszeniem sipersonelu do pacjentow
poradni,

udzielanie wiadomgei i informacji o stanie zdrowia chorego, znajggo st pod piecz Przyjmupcego
zamowienie,

czuwanie, w okresie wykonywania umowy, nad zachoaniem naleytego stanu sanitarnego i patkowego

w powierzonej mu poradni,

sprawowanie nadzoru, w okresie wykonywania umovad naleyta eksploatag aparatury i sprgu oraz
nadzor nad nalgtym obchodzeniem siz powierzonym jego opiece mieniem,

sprawowanie nadzoru nad nalta gospodark lekami i materialami medycznymi w miejscu wykonyisa
umowy,

przestrzeganie godzin prazgj w poradni ustalonych w odpowiednich regulaminadglazoprzy pomocy
odpowiednich decyzji Udzielaggego zamdwienia lub osoby przez niego upowaenej,

wykonywanie czynn&ci oraz pozostawanie w gotovm w wyznaczonym harmonogramie do udzielania
swiadczeé zdrowotnych,

dziatanie na rzecz Udzielmiego zamdwienia, jak rowrdiena rzecz jego dobrego imienia i fachdwaiooraz
wysokiej jakaci udzielanychiwiadczeé zdrowotnych,

opracowywanie j@di zajdzie taka potrzeba @aiadczeé lub opinii lekarskich m. in. dla celow Zakiadu
Ubezpiecz#a Spotecznych, orzeczniczychydowych itp. w ramach udzielanyétviadczeér zdrowotnych,
wykonywanie zaleaewynikajacych z nadzoru i kontroli przedmiotu umowy, ktonajiejszy zakres czynioi
stanowi zadcznik, dokonywanych przez Udzielapgo zamowienia lub oselprzez niego upowaions,
wykonywanie innych czynrigi nie wymienionych w przedmiotowym aagniku, a zwazanych

z wykonywaniem przedmiotu umowy zleconych przezibldiacego zaméwienia,dolz osoke upowaniona,
Udzielapcy zamoOwienia zapewnia Przyjmggmu zamoOwienie rejestracpacjentow do poradni, sposéb
zgtaszania si i rejestracji pacjentow, organizacji udzielari@iadczér zdrowotnych w lokalu i poza nim
okresla regulamin organizacyjny oboszujacy u Udzielajcego zamodwienia. Przyjmagy zamowienie
oswiadcza, & zapoznat i ze wskazanym powsgj regulaminem,

Przyjmupacy zamdwienie odpowiada za zbilansowanie przychodémgztow poradni,

Przyjmupcego Zamowienie obowazuje bezwzgidny zakaz pobierania optat oraz innych dobr oderadjv,
cztonkdéw ich rodzin lub oséb trzecich dziatajch w imieniu ladz na rzecz wczmiej wymienionych z tytutu
udzielaniaswiadczé zdrowotnych oljtych niniejsa umows, jak rownie udzielaniaswiadczeé zdrowotnych
w stanie wskazgrym na spgycie alkoholu lub jego spgwanie w czasie wykonywaniaviadcze.

Przyjmuj acy zamowienie Udzielagy zamowienia



Zakacznik nr 2

Harmonogram wykonywania swiadczea zdrowotnych

Lp. Dzien Godziny
1.
2.
Przyjmuj acy zamowienie Udzielagy zamowienia



Zatacznik nr 3

Wartos$¢ w ztotych za 1 punkt/porad/konsultacje

Lp. Rodzaj §wiadczenia Cena jednostkowa brutto
1. | za poradlecznicz — wg zasad kontraktowania przez NFZ ... Zilgu

2. | za konsultagjoddziatove ... zllkonsultacja

3 | za porad petnoplata ... zl/porada

4 | za poraddla potrzeb medycyny pracy i WKL ... Zt/porada

Przyjmuj acy zamowienie

Udzielagy zamowienia



Zatacznik nr 4

Rzeszoéw, dnia ... r.

Upowaznienie imienne do przetwarzania danych osobowych

Na podstawie art. 37 ustawy z dnia 29 sierpnia I9@7ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 101,.[826 z
pézn. zm.) upowaniam Paru:

lek. ...
(imi¢ i nazwisko osoby upowaionej)

Wykonujaca $wiadczenia zdrowotne w:
Poradni ...

Przychodni w Rzeszowie
(nazwa komorki organizacyjnej)

do przetwarzania danych osobowych w zakresie:
dokumentacji medycznej Samodzielnego Publicznegktadia Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewrgtrznych w Rzeszowie.

podpis administratdianych

Podpis Przyjmagego zamoéwienie
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Zatacznik nr 5

Rzeszow, dnia...................
PODANIE
0 wyrazenie zgody ha nieobecrig
g TR = V4T E=] o S PP
Mi€jSCE UAZIEIaNIBWIATCZEL: .........vit ittt e e e et e e e et et ettt e e et e et e e te e e aes
nazwa poradni

Stosownie do postanowieumowy nr ............... zdnia ... 0 udzielanie zamoéwia
na swiadczenia zdrowotne informgj 0 mojej nieobecnsti w dniach od ...
o o T

podpis osoby zgtaszaagj swoj nieobecnét

Opinia Pietgniarki Koordynujcej Przychodni:
............................................................ Wyragam zgod na ww. nieobecrig

data i podpis podpis Dyrektora/Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa

W(g rozdzielnika:
1. Sekcja Kadri Spraw Socjalnych (oryginat),
2. Dziat Informatyki, Rozliczé i Statystyki Medycznej (kserokopia).

11



