Zat. nr 2 do Ogloszenia

o udzielanie §wiadczen zdrowotnych

zawarta w Swidniku w dniu ............... 2025 r. pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zakladem Opieki Zdrowotnej w Swidniku, ul. Bolestawa Le§miana 4,
21 — 040 Swidnik, wpisanym do Krajowego Rejestru Sadowego, Rejestru stowarzyszen, innych
organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zakladéw opieki
zdrowotnej, prowadzonego przez VI Wydzial Gospodarczy - Krajowy Rejestr Sadowy, Sadu
Rejonowego Lublin — Wschod w Lublinie zsiedziba w Swidniku, pod numerem: 0000003698,
posiadajacym numer REGON 431010878, NIP 712-24-83-842,

reprezentowanym przez Dyrektora — Sylwie Domagale,

zwanym w dalszej cze$ci umowy Udzielajacym zaméwienia/Szpitalem,

Panig/Panem zam. , ul ,

LR

prowadzaca/-ym  dzialalno$§¢ gospodarcza pod firma ,
zarejestrowanym w systemie centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej, REGON
, NIP , PESEL

zwana/-ym w dalszej cze$ci umowy Przyjmujacym zamoéwienie.

Dziatajac na podstawie:

1) ustawy dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej ( tj. Dz. U. 2025 poz. 450) wraz z
przepisami wykonawczymi;

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych ( tj. Dz. U.2024 poz. 146)

3) Statutu oraz innych aktow wewngtrznych obowiazujacych u Udzielajacego zamowienia,

4) rozstrzygniecia konkursu ofert przeprowadzonego przez Udzielajacego zaméOwienie na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy w zakresie wykonywania przez
Przyjmujacego zamowienie zabiegdw operacyjnych.

Strony zgodnie postanawiajg zawrze¢ umowe o nastepujgcej tresci:

§1.
Przez ponizsze pojecia nalezy rozumiec:
Umowa niniejsza Umowa wraz z zalgcznikami, ktore stanowig jej
integralng czes¢
Strona Udzielajacy zamowienia/Szpital albo Przyjmujacy zamowienie w

zalezno$ci od kontekstu

Strony facznie Udzielajacy zamoOwienia/Szpital 1 Przyjmujacy zamowienie




KC Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny
(tj. Dz. U. 2 2024 r. poz. 1061)

Ustawa o dzialalnoSci Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
leczniczej (tj. Dz. U. 2025 poz. 450).
Ustawa o §wiadczeniach Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych
(tj. Dz. U. 2024 poz. 146)

SZOlI System Zarzadzania Obiegiem Informacji
NFZ Narodowy Fundusz Zdrowia
Dni wolne od pracy Dni wolne o pracy w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 18

stycznia 1951 r. o dniach wolnych od pracy
(tj. Dz. U. 2025, poz. 296).

Ustawa o VAT Ustawa z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarow i ustug
(tj. Dz. U 2024 poz. 361).

§2
Udzielajacy zamowienie oraz Przyjmujacy zamowienie podejmuja stata wspotprace w zakresie
wykonywania przez Przyjmujacego zamdwienic zabiegow operacyjnych z zakresu chirurgii
ogolnej w ramach jednorodnych grup pacjentow (JGP) dla umowy z LOW NFZ
»Chirurgia ogélna — Hospitalizacja”.
Swiadczenia wymienione w ust. 1 Przyjmujacy zamowienie wykonuje w Oddziale Chirurgii
Ogblnej/Blok Operacyjny Szpitala w Swidniku, Al. Lotnikow Polskich 18.
Przyjmujacy zamowienie wykonuje $wiadczenia wymienione w ust. 1 zgodnie z ustalonym
uprzednio harmonogramem.
W przypadku zmian organizacyjnych w zakresie Oddziatu Chirurgii Ogoélnej dni i godziny
$wiadczen ustalone w adekwatnym harmonogramie mogg ulec zmianie.

§3
Uprawnionymi do korzystania ze $wiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy sa osoby
ubezpieczone 1 inne osoby uprawnione do uzyskania §wiadczen u Udzielajacego zamdwienie
finansowanych ze srodkow publicznych.
Pacjenci przyjmowani sg na Oddziat Chirurgii Ogolnej przez Izbe Przyje¢ szpitala itam
Udzielajacy zamowienie kontroluje ich prawo do §wiadczen.
W przypadku pacjentow skierowanych na Oddzial Chirurgii Ogolnej przez Przyjmujacego
zamowienie lub osoby, za ktére ponosi on odpowiedzialno$¢, winien on dopilnowac, aby
kierowani pacjenci posiadali odpowiednie skierowania oraz skontrolowa¢ ich uprawnienia do
otrzymania $§wiadczen zdrowotnych finansowanych ze srodkow publicznych.
Przyjmujacy zamoéwienie nie moze zada¢ wynagrodzenia za $wiadczenia, ktorych udzielit
osobom nie uprawnionym do otrzymania swiadczen finansowanych ze $rodkow publicznych,
chyba, ze w chwili udzielania tych $wiadczen osoby te znajdowaly si¢ w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego i pod warunkiem zaptacenia Udzielajgcemu zamowienie za te
$wiadczenia przez NFZ.

§4

Przyjmujacy zamowienie umowe realizuje osobiscie (wykonuje operacje), zas personel lekarski
i pielggniarski niezbedny w Oddziale i na Bloku Operacyjnym zapewnia Udzielajacy
zamoOwienie.



o

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ w czasie obowigzywania niniejszej umowy posiadac
aktualne zaswiadczenie lekarskie o zdolnosci do wykonywania $wiadczen zdrowotnych, ktore
wykonuje na swoj koszt.

Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje si¢ do posiadania wilasnej odziezy roboczej, ktora
Przyjmujacy zamdwienie zakupuje na swoj koszt za wyjatkiem odziezy jednorazowej na Blok
Operacyjny, ktora zapewnia Udzielajacy zamowienia.

Przyjmujacy zamowienie ponosi petng odpowiedzialno$¢ za dziatania lub zaniechania w trakcie
wykonywania niniejszej umowy.

§5
Przyjmujacy zamoéwienie wykonuje swiadczenia przy uzyciu sterylnego sprzetu medycznego i
korzysta z niego i aparatury medycznej Udzielajacego zamédwienie zgodnie z zasadami
uzytkowania sprzetu, aparatury medycznej oraz innych $rodkéw niezbednych do udzielania
swiadczen zdrowotnych stanowiacych Zalgcznik nr 1 - Zasady uzytkowania sprzetu, aparatury
medycznej oraz innych Srodkow niezbednych do udzielania swiadczen zdrowotnych do
niniejszej umowy.
Przyjmujacy zamdéwienie w zakresie niezbednym dla wykonania umowy ma prawo korzystac¢ z
pomieszczen szpitala (w tym takze socjalnych) i ich wyposazenia oraz zuzywac leki i materiaty
medyczne, stanowigce wlasnos¢ Udzielajacego zamowienie.
Przyjmujacy zamowienie nie moze wykorzystywacé §rodkéw, o ktorych mowa w ust. 1 12 w
inny sposob niz do wykonywania §wiadczen medycznych.
Konserwacja i naprawa sprzetu, o ktorym mowa w ust.1 odbywa si¢ na koszt Udzielajacego
zamowienie, chyba, ze konieczno$¢ ich przeprowadzenia wynikta z nieprawidtowego uzywania
przez Przyjmujacego zamdwienie lub osoby, za ktore ponosi odpowiedzialnosc.
W przypadku uszkodzenia lub zniszczenia aparatury lub sprzgtu medycznego z przyczyn
lezacych po stronie Przyjmujacego zamdowienie lub osoby, za ktérg Przyjmujacy zamoéwienie
ponosi odpowiedzialno$¢, Udzielajacy zamowienie obcigzy Przyjmujacego zamowienie pelna
kwota odszkodowania.

§6
Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji,
pozyskanych w zwigzku z udzielaniem $§wiadczen zdrowotnych w ramach umowy.
Przyjmujacy zamdéwienie, w zakresie ochrony danych osobowych zobowiazuje si¢ postepowaé
zgodnie z Polityka Bezpieczenstwa Informacji w SP ZOZ w Swidniku.

§7
Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje si¢ do przestrzegania obowiazujacych przepisoOw prawa,
zasad sztuki lekarskiej i kodeksu etyki lekarskiej, a takze zarzadzen Prezesa NFZ przy realizacji
niniejszej umowy.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do realizacji umowy zgodnie z Regulaminem
Organizacyjnym, standardami udzielania $wiadczen i Zasadami udzielania $wiadczen
zdrowotnych przez lekarzy Zalgcznik Nr 2 - Zasady udzielania swiadczen zdrowotnych przez
lekarzy, ustalonymi przez Udzielajacego zamowienia.
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do wykonywania §wiadczen wymienionych w §1 z
nalezyta starannoscia wynikajaca z zawodowego charakteru prowadzonej dziatalnosci,
wykorzystujac wiedze i umiejetnosci oraz postep wiedzy medycznej, a takze zobowiagzuje si¢ do
przestrzegania praw pacjenta. Swiadczenia wykonuje bez bezposredniego nadzoru i
kierownictwa ze strony Udzielajacego zamoéwienie.
Przyjmujacy zamowienie moze korzysta¢ z pomocy lekarzy Udzielajacego Zamodwienia zgodnie
z Zasadami uzyskiwania pomocy innych lekarzy w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych
stanowigcymi Zalgcznik Nr 3 - Zasady uzyskiwania pomocy innych lekarzy w udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych do niniejszej umowy.
Przyjmujacy zamowienie bgdzie przetwarzat dane osobowe do ktorych bedzie miat dostep, w
zwigzku z realizacja przedmiotu umowy, na podstawie imiennego upowaznienia wydanego przez
Udzielajacego zamowienie.



§8

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do:

1) prowadzenia dokumentacji medycznej pacjentdw zgodnie z obowigzujacymi przepisami
prawa 1 wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz potrzebami Udzielajacego
zamowienie, w tym prowadzenia sprawozdawczosci dotyczacej obszaru lekarskiego przy
pomocy programu Medicus - Online oraz odpowiednich drukéw, formularzy i ksiag, ktore
zapewnia Udzielajagcy zamowienia.

2) udostgpniania dokumentacji medycznej osobom trzecim zgodnie z przepisami
powszechnie obowigzujacymi oraz z procedurami obowigzujacymi u Udzielajacego
zamowienia,

3) prowadzenia dokumentacji medycznej w sposob czytelny z uwzglgdnieniem zuzytych
lekow, materiatow i sprzetu medycznego w czasie udzielania Swiadczen.

4) przestrzegania przepisOow w zakresie wydawania recept, orzeczen lekarskich, w tym
o0 czasowej niezdolnosci do pracy, skierowan, opinii i zas§wiadczen wg przepisow
obowigzujacych w publicznych zakladach opieki zdrowotnej oraz do prowadzenia
dokumentacji na zasadach wynikajacych z tych przepisow.

5) przestrzegania przepisow bhp/p.poz. obowigzujacych u Udzielajagcego zamowienia.

§9

Przyjmujacy zaméwienie wyraza zgode na przetwarzanie jego danych w systemie Zarzadzania
Obiegiem Informacji (SZOI) NFZ zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych w celu
realizacji niniejszej umowy.

§10

Przyjmujacego zamowienie obowigzuje bezwzgledny zakaz pobierania jakichkolwiek korzysci
majatkowych lub osobistych.

1.

2.

§11
Przyjmujacy zaméwienie przyjmuje obowigzek poddania si¢ kontroli przeprowadzanej przez
Udzielajacego zamowienia, w szczegdlnosci co do:
1) sposobu udzielania $wiadczen zdrowotnych i ich jakosci,
2) zakresu wykonywanych $wiadczen,
3) gospodarowania uzytkowanym sprzetem, aparaturg medyczng, ordynowania lekow i innymi
srodkami niezbednymi do udzielania §wiadczen zdrowotnych,
4) dokonywania rozliczen ustalajacych koszty udzielanych $§wiadczen i nalezno$ci za
udzielane §wiadczenia,
5) prowadzonej dokumentacji medycznej i sprawozdawczos$ci statystycznej,
6) uprawnien pacjentow do $wiadczen finansowanych ze srodkow publicznych,
7) przestrzegania przepiséw bhp i p.poz. i innych wynikajacych z obowigzujgcych przepisow
prawa, regulaminéw i zarzadzen Udzielajacego zamowienie.

Przyjmujacy zamowienie przyjmuje na siebie obowigzek poddawania si¢ kontroli Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz innych uprawnionych organdéw i osdb, na warunkach okre§lonych
obowigzujacymi przepisami prawa.

§12
Udzielajacy zamowienia i Przyjmujacy zamowienie ponosza solidarnie odpowiedzialno$¢ za
szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie udzielonego zamoéwienia.
Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstale z przyczyn lezacych po
jego stronie, a w szczegdlnosci wynikajacych z:
1) niewykonania lub nienalezytego wykonania $wiadczenia zdrowotnego,
2) nieprawidtowego wystawiania recept podlegajacych refundacji przez Narodowy Fundusz
Zdrowia,
3) przedstawienia danych stanowigcych podstawe rozliczenia niezgodnie ze stanem
faktycznym,
4) nie prowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposob
nieprawidlowy, niekompletny lub nieczytelny;



5) braku realizacji zalecen pokontrolnych.

3. Udzielajagcy zamoOwienia uprawniony jest do zgdania pokrycia szkody spowodowanej
natozeniem przez Narodowy Fundusz Zdrowia lub odpowiedni organ administracji publicznej
kar pieni¢znych lub obowigzkéw odszkodowawczych, jezeli natozenie tych kar lub obowigzku
zaplaty odszkodowania bylo wynikiem niewykonania lub nienalezytego wykonania przez
Przyjmujacego zamowienie zadan lub obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy.

§13

1. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, iz zawart umowe ubezpieczenia od odpowiedzialnos$ci
cywilnej zgodnie z obowigzujacymi przepisami i przedktada kserokopi¢ dowodu ubezpieczenia
Udzielajagcemu zamowienie w chwili zawarcia umowy.

2. Przyjmujacy zamowienie obowigzany jest do posiadania aktualnego ubezpieczenia przez caty
okres obowigzywania umowy. W przypadku przedtuzenia umowy ubezpieczenia, badz zawarcia
nowej umowy Przyjmujacy zamowienie zobowiazany jest do dostarczenia w ciggu 7 dni od dnia
zawarcia umowy kserokopie polisy Udzielajacemu zamowienie.

3. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do utrzymywania przez caly okres obowiazywania
niniejszej umowy statej sumy gwarancyjnej.

§ 14
1. Przyjmujacy zamowienie otrzyma wynagrodzenie za wykonanie zabiegu operacyjnego
rozliczonego w ramach punktacji JGP okreslonej w aktualnie obowigzujacym zarzadzeniu Prezesa
NFZ, w wysokosci ....... % ilosci punktéw od caltkowitej ilosci wykonanych punktow w danej
JGP zwiazanej z zabiegiem, uznanej i sfinansowanej przez NFZ
§15
1. Przyjmujacy zaméwienie moze wykona¢ w jednym miesigcu kalendarzowym $wiadczenia o
warto$ci maksymalnie 50.000 punktéw rozliczeniowych.
2. W przypadku szczegolnych potrzeb Udzielajacego zamowienie, po pisemnym zgloszeniu i
uzyskaniu zgody Udzielajacego zamowienie, Przyjmujacy zamoéwienie moze wykonaé wigksza
ilo$¢ punktéw, okreslonych w ust. 1.

§16

1. Wynagrodzenie z tytulu nalezytego wykonania umowy Udzielajacy zamdwienie wyplaca
miesigcznie za miesigc poprzedni, po jego zakonczeniu, w terminie do 30 dni od daty dorgczenia
przez Przyjmujacego Zamodwienie prawidlowo sporzadzonego rachunku/faktury wraz z
odpowiednio wypelionym Miesiecznym zestawieniem zabiegow operacyjnych wykonanych na
rzecz SP ZOZ w Swidniku, ktorego wzor stanowi Zalgcznik Nr 4 do niniejszej umowy po
zakonczonym miesigcu kalendarzowym, ktorego dotyczy rozliczenie. Nie ztozenie lub ztozenie
niewlasciwie sporzadzonego Miesiecznego zestawienia zabiegow operacyjnych wykonanych na
rzecz SP ZOZ w Swidniku stanowi brak kompletnosci dokumentéw rozliczeniowych, a tym samym
brak podstawy do wyptaty naleznosci.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest dorgczy¢ Udzielajagcemu  Zamodwienie
fakture/rachunek do 5 dnia nastepnego miesigca za miesigc poprzedni, po jego zakonczeniu.

3. Faktura za $wiadczenia musi odpowiada¢ cechom okreslonym w art.106 e-g ustawy z dnia 11
marca 2004 r. o podatku od towarow i ustug (Dz. U. z2011 r. Nr 177, poz.1054 z pézn. zm.).

4. Wyptata wynagrodzenia nast¢puje na konto bankowe Przyjmujacego zamowienie wskazane na
fakturze/rachunku.

5. Przyjmujacy zamowienie osobiscie rozlicza si¢ z tytutu podatkow zwigzanych z uzyskiwaniem z
niniejszej umowy dochodow oraz z tytutu ubezpieczenia spotecznego i zdrowotnego.

§17
W przypadku nie uznania za prawidtowe, wykonanych $wiadczen, w trakcie miesi¢cznej weryfikacji
w LOW NFZ lub w trakcie przeprowadzonej kontroli przez NFZ lub Udzielajacego zamowienie,
wynagrodzenie Przyjmujacego zamowienie ulega odpowiedniemu obnizeniu, a Udzielajacy
zamoOwienie moze zada¢ wystawienia faktury korygujacej. Przyjmujacy zamowienie ma prawo do
wgladu i kontroli zweryfikowanych raportéw statystycznych lub protokotéw kontroli w tym zakresie.



§18

1. Przyjmujacy zamdéwienie o$wiadcza, ze prowadzi dziatalnos¢ gospodarcza i osobiscie rozlicza
si¢ z wlasciwym Urzedem Skarbowym i Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych.
2. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do niezwtocznego informowania Udzielajacego

zamOwienie o wszelkich zmianach w nazwie i adresie prowadzonej dziatalno$ci gospodarczej.

§19
1. Przyjmujacy zamowienie zaptaci Udzielajagcemu zamdwienia kare umowng kazdorazowo

w wysokosci po 500,00 zt za kazde z nastepujacych zdarzen :

1) za zachowanie niezgodne z zasadami kodeksu etyki lekarskiej,

2) za kazdy stwierdzony przypadek nieprzestrzegania praw pacjenta,

3) za kazdy stwierdzony przypadek nieprzestrzegania obowigzujacych instrukcji i procedur
wewnatrzzaktadowych, w szczegdlnosci w zakresie rezimu sanitarno-epidemiologicznego,

4) za kazdy stwierdzony przypadek braku lub nieprawidtowego prowadzenia dokumentacji w
tym dokumentacji medycznej (rowniez w systemie informatycznym),

5) za kazdy dzien braku $wiadczenia ustug bez usprawiedliwionej przyczyny,

6) za kazdy nieuzasadniony wzgledami medycznymi przypadek odmowy udzielenia pacjentowi
swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem Umowy,

7) wskazanie do pelnienia zastgpstwa za Przyjmujacego zamoédwienie przez osoby
nieuprawnione lub nieposiadajace kwalifikacji i uprawnien do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w okre§lonym zakresie.

2. Przyjmujacy zamowienie zaplaci Udzielajgcemu zamoéwienie kare umowng w wysokosci 1.000,00
zt w przypadku naruszenia postanowienia Umowy polegajacego na:

1) niewlasciwym wykonaniu $wiadczenia zdrowotnego stwierdzonego w ramach kontroli
sprawowanej przez Ministra Zdrowia, specjalist¢ danej dziedziny, NFZ badz w wyniku
uznania zasadnosci skargi pacjenta,

2) niegospodarnym i nieuzasadnionym korzystaniu z mienia, sprzg¢tu, materiatow i srodkow
farmaceutycznych Udzielajacego zamowienia,

3) niezabezpieczeniu przez Przyjmujacego zamoOwienie realizacji $§wiadczen zdrowotnych w
okresie wynikajacym z miesigcznego harmonogramu (niezachowanie okreslonego w umowie
trybu informowania kierownika Oddzialu o niemozno$ci realizacji $wiadczen
spowodowanego np. chorobg lub innymi okoliczno$ciami),

4) udzielaniu $§wiadczen zdrowotnych w trakcie realizacji Umowy w stanie wskazujacym na
spozycie alkoholu lub innego $rodka odurzajacego.

5) odstapieniu od Umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia (zerwanie umowy),

3. Laczna wysoko$¢ kar umownych, o ktorych mowa w ust. 1 1 2, w danym miesigcu nie moze
przekroczy¢ 30% wynagrodzenia naleznego Przyjmujacemu zamowienie.

4. O natozeniu kary umownej/potraceniu Przyjmujacy zamowienie bedzie kazdorazowo informowany
w formie pisemnej.

5. Udzielajacy zamowienia moze dochodzi¢ pelnego odszkodowania od Przejmujacego
zamowienie na zasadach ogélnych, jezeli wysokos¢ kar umownych/potracen nie
rekompensuje w peini wysokos$ci poniesionej szkody.

6. Kary umowne podlegaja potraceniu z biezacych nalezno$ci Przyjmujacego zamowienie, na
co Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode.

§20
1. W przypadku wystawienia recept osobom nieuprawnionym lub w przypadkach
nieuzasadnionych Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do zwrotu poniesionej przez
Udzielajacego zamowienie nienaleznej refundacji cen lekéw dokonanych na podstawie recept
wraz z odsetkami ustawowymi od dnia dokonania refundacji, a dodatkowo Udzielajacy
zamOwienia moze roéwniez natozy¢ na Przyjmujacego kare umowng w wysokosci 20%
wymienionej kwoty nienaleznej refundacji.



2. W przypadku wystania na badania diagnostyczne lub konsultacje osoby nieuprawnionej
Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest do zwrotu poniesionych przez Udzielajacego
zamowienia kosztéw badania lub konsultacji a dodatkowo Udzielajacy zamowienia moze
réwniez natozy¢ na Przyjmujacego zamowienie kar¢ umowna w wysokosci 20% kwoty
poniesionych kosztow badania lub konsultacji.

§ 21
1. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 14 lipca 2025 r. do dnia 28 lutego 2026 r.
2. Umowa ulega rozwigzaniu:
1) zuptywem czasu, na ktory zostata zawarta,
2) z dniem zakonczenia udzielania okre$lonych swiadczen zdrowotnych,
3) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem 1-miesigcznego okresu
wypowiedzenia,
4) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w
przypadku, gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy.

§22
Umowa winna by¢ takze realizowana zgodnie z warunkami i zasadami okreslonymi w umowie SP
Z0Z w Swidniku z Lubelskim Oddziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie
,,Chirurgia ogélna — Hospitalizacja”.

§23
1. Kontrole¢ merytoryczng nad udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i dokumentacja medyczng
sprawuje Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa Udzielajacego zamowienie.
2. Pelng kontrole nad organizacja udzielanych $§wiadczen sprawuje Udzielajacy zamowienie.
§24

Ewentualne sprawy sporne wynikte na tle wykonywania niniejszej umowy beda rozpatrywane przez
wlasciwy rzeczowo sad dla siedziby Udzielajacego zamowienia.

§25
W zakresie nieuregulowanym niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego,
ustawy o dziatalno$ci leczniczej, ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych, ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty.

§ 26

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

Przyjmujacy zamoéwienie Udzielajacy zamowienie:



Zalaczniki do umowy:

Zalgcznik nr 1 - Zasady uzytkowania sprzetu, aparatury medycznej oraz innych srodkow niezbednych
do udzielania Swiadczen zdrowotnych,

Zalgcznik Nr 2 - Zasady udzielania Swiadczen zdrowotnych przez lekarzy,

Zalgcznik Nr 3 - Zasady uzyskiwania pomocy innych lekarzy w udzielaniu swiadczen zdrowotnych do
niniejszej umowy,

Zalgcznik Nr 4 - Miesigczne zestawienie zabiegow operacyjnych wykonanych na rzecz SP ZOZ w
Swidniku



Zalgcznik Nr 1 do umowy

Zasady uzytkowania sprzetu, aparatury medycznej oraz innych §rodkéw niezbednych do
udzielania Swiadczen zdrowotnych

Przyjmujacy zamdwienie w czasie udzielania §wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w § 1
umowy korzysta z:

1) bazy lokalowej Udzielajacego zamoéwienia, w tym z pomieszczen ambulatoryjnych i
pomieszczen socjalnych,

2) z aparatury i sprzetu medycznego bedacego wlasnoscia (w uzywaniu) Udzielajacego
zamoOwienie,

3) ze S$rodkow transportowych Udzielajacego zamowienie lub podmiotow, z ktdrymi
Udzielajacy zamoéwienie podpisat umowe,

4) z lekow 1 materialow opatrunkowych Udzielajacego zamowienie.

Korzystanie ze srodkow wymienionych w pkt. 1 moze odbywac¢ si¢ w zakresie niezbgdnym do
udzielania §wiadczen zdrowotnych, zleconych umowa.

Korzystanie z aparatury i sprz¢tu medycznego musi odbywaé si¢ zgodnie z instrukcja
uzytkowania i obowigzujacymi w tym zakresie wiedzg medyczng. W przypadku niewlasciwego
uzytkowania, za uszkodzenia odpowiada Przyjmujacy zamowienie.

Konserwacja i naprawy sprzetu, o ktorym mowa w pkt. 1 ust. 2) odbywa si¢ na koszt
Udzielajacego zamowienie.

Przyjmujacy zaméwienie nie moze wykorzystywac $rodkow, o ktérych mowa w niniejszym
zataczniku, na cele odptatnego udzielania $wiadczen zdrowotnych.

Przyjmujacy zamowienie nie odpowiada za skutki awarii powstatej w czasie uzytkowania
wadliwej aparatury Udzielajagcego zamowienie w trakcie udzielania §wiadczen zdrowotnych.
Przyjmujacy zamdwienie ma obowiagzek sprawdzenia stanu sprawnosci aparatury przed jej
uzyciem, a jesli awaria aparatury powstanie w trakcie udzielania zamdwienia na §wiadczenia
zdrowotne ma obowigzek podjecia wszelkich dziatan, ktore zminimalizuja negatywne skutki tej
awarii dla zdrowia pacjenta.



Zalgcznik Nr 2 do umowy

Zasady udzielania §wiadczen zdrowotnych i obowiazki lekarza w SP ZOZ w Swidniku

I. Zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych i obowiazki lekarza:

1.

Obowiazki lekarza Oddziatu peini lekarz udzielajacy $wiadczen zdrowotnych na podstawie
zawartej z nim umowy jako Przyjmujacy zamoéwienie zgodnie z harmonogramem
zatwierdzonym przez Udzielajacego zamowienie.

Kontrole nad udzielaniem $§wiadczen zdrowotnych sprawuje Kierownik Oddziatu lub Z-ca
Dyrektora ds. Lecznictwa.

Lekarz wspolpracuje w celu realizacji $wiadczen z innymi lekarzami u Udzielajacego
zamOwienie oraz pracownikami etatowymi Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej w Swidniku i odpowiada w catosci za realizowane $wiadczenia.

Lekarz zobowigzany jest znaé¢ i przestrzega¢ obowigzujace ustawodawstwo w zakresie stuzby
zdrowia oraz obowigzujace w SP ZOZ w Swidniku wewnetrzne instrukcje, regulaminy,
zarzadzenia i inne, a w szczegdlnosci:

1) ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowych ze
srodkéw publicznych,

2) ustawe z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty,

3) ustawe z dnia 15 kwietnia 201 1r. o dziatalno$ci leczniczej i przepisy wykonawcze wydane na
jej podstawie,

4) regulamin organizacyjny SP ZOZ w Swidniku w odpowiednim zakresie,

5) statut SP ZOZ w Swidniku,

6) przepisy i zasady bezpieczenstwa i higieny pracy oraz p.poz.

Swiadczenia zdrowotne winny byé wykonywane zgodnie ze standardami jakosciowymi
obowigzujacymi u Udzielajacego zamoéwienie, szczegdlowo wedlug procedur i instrukcji
publikowanych na dysku wspolnym SP ZOZ w Swidniku, ktore odpowiednio dla swojego
oddziatu lekarz powinien zna¢ i stosowac.

II. Lekarz zobowigzany jest:

agkrwbdE

Dbac¢ o powierzone mu przez Udzielajacego zamdwienie mienie;

Przestrzegac¢ tajemnicy stuzbowej, zasad etyki i deontologii lekarskiej;
Przestrzegac¢ ustalonych godzin §wiadczenia ustug medycznych wg harmonogramu;
Pozostawa¢ w statej gotowosci do wykonywania §wiadczen zdrowotnych;
Przestrzega¢ procedur i instrukcji zwigzanych ze standardami jako$ciowymi.

II1. Do obowiazkoéw lekarza w czasie udzielania §wiadczen zdrowotnych nalezy:

1.

w

4.

Udzielanie §wiadczen zdrowotnych w miejscu wykonywania przedmiotowej umowy zgodnie z
aktualnym stanem wiedzy medycznej oraz obowigzujacymi standardami jakosciowymi u
Udzielajagcego zamowienie.

Sprawdzanie wyposazenia miejsca pracy, w razie potrzeby wnioskowanie do odpowiednich
shuzb zaktadu o doposazenie.

Sprawdzenie sprawnosci sprzetu medycznego.

Opracowywanie miesigcznego planu zabiegdw operacyjnych, zawierajacego rodzaje zabiegdw,
daty i godziny udzielania $wiadczen (operator). Plan taki powinien by¢ przedstawiony
Kierownikowi Oddziatlu oraz pracownikom Bloku Operacyjnego najpdzniej do 20 dnia miesigca
poprzedzajacego miesigc, ktdrego propozycja dotyczy.

W przypadku pojawienia si¢ zmian w planie tygodniowym operacji, plan taki powinien by¢
przedstawiony na tydzien wczesniej Kierownikowi Oddziatu oraz pracownikom Bloku
Operacyjnego. W przypadku zmian w planie dziennym, powinny one by¢ przedstawiane
odpowiednio wczesnie;.

Wspolpraca, w celu realizacji $wiadczen, z innymi lekarzami u Udzielajacego zamdwienie oraz
innymi pracownikami lub ustugodawcami Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej w Swidniku i odpowiedzialno$é za caloéé realizowanych §wiadczen.



11.

12.

13.

14.

15.
16.

Wydawanie personelowi pielegniarskiemu polecen dotyczacych pielegnowania chorych oraz
czuwanie nad odpowiednim odnoszeniem si¢ personelu szpitalnego do pacjentow.

Udzielanie kwalifikowanej pierwszej pomocy w naglych wypadkach, niezaleznie od miejsca
tego wypadku i pomocy w zachorowaniach.

Udzielanie w miar¢ posiadanych danych, informacji pacjentowi lub jego najblizszej rodzinie
(opiekunom ustawowym) o stanie jego zdrowia, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
Prowadzenie racjonalnej gospodarki lekami, srodkami opatrunkowymi.

Kierowanie pacjenta do podmiotu o wyzszym poziomie referencyjnym, jes$li uzna to za
stosowne, a powyzsze mogtoby si¢ przyczyni¢ do poprawy stanu zdrowia pacjenta.
Whprowadzanie i rejestrowanie danych statystycznych i medycznych zrealizowanych $wiadczen
zdrowotnych do programu informatycznego obowigzujacego u Udzielajacego zamowienia.
Niezwtoczne sporzadzenie kompletnego wypisu pacjenta z oddziatu, bezposrednio po jego
kwalifikacji do wypisu z oddziatu, niezaleznie od obecnosci lekarza opiekujacego si¢ sala
chorych pacjenta zakwalifikowanego do wypisu i z polecenia Lekarza kierujagcego oddziatem.
Udziat w szkoleniach z obstugi sprzetu i aparatury medyczne;j i szkoleniach wewnetrznych.
Udzielanie konsultacji w innych Oddziatach, ZOL oraz Izbie Przyje¢ Szpitala Udzielajacego
zamowienie na kazde wezwanie; udzielania konsultacji lekarzom w innych oddziatach.
Udzielanie wsparcia przy zabiegu operacyjnym na dyzurze.

Wykonywanie innych czynnosci zleconych przez Udzielajacego zamodwienia, zgodnie
z kwalifikacjami Przyjmujacego zamowienie.

Przed zakonczeniem udzielania Swiadczen zdrowotnych do obowiazkéw lekarza nalezy:

1.

2.

Przekazanie raportu medycznego o stanie pacjentéw i potencjatu oddziatu Kierownikowi Oddziatu
lub lekarzowi przyjmujacemu dyzur.

Poinformowanie Udzielajacego zamowienie o wszystkich zauwazonych podczas udzielania
swiadczen zdrowotnych przypadkach naruszenia dyscypliny, niedostosowania si¢ do zarzadzen i
instrukcji przez personel Udzielajacego zamdwienie oraz o zajsciach wywotanych przez
pacjentdéw ustnie lub przez ztozenie meldunku.



Zalgcznik Nr 3 do umowy

Zasady uzyskiwania pomocy innych lekarzy
w udzielaniu §wiadczen zdrowotnych

Przyjmujacy zamowienie ma prawo w uzasadnionych przypadkach korzysta¢ z pomocy innych

lekarzy udzielajacych §wiadczen zdrowotnych u Udzielajagcego zamowienie.
W przypadkach komplikacji powinien kontaktowaé si¢ pilnie z Kierownikiem Oddziatu

Chirurgii Ogolnej lub Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa Udzielajacego zaméwienie.



Zalgcznik Nr 4 do umowy

MIESIECZNE ZESTAWIENIE ZABIEGOW OPERACYJNYCH WYKONANYCH NA RZECZ
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKELADU OPIEKI ZDROWOTNEJ W SWIDNIKU

Imie i nazwisko lekarza

Potwierdzenie, podpis

Dzien Dane pacjenta Procedura ICD-9 | Grupa JGP Warto$¢ pracownika Sekcji
miesiaca punktowa JGP Organizacji i
Rozliczen

Inicjaly (imi¢i | Data
nazwisko) urodzenia

Podpis Przyjmujacego zamoOwienie = rseresnssnssnnssnsene seenineane s
pieczeé i podpis Udzielajacego
zaméwieni




