Zatgcznik nr 4
do szczegotowych warunkéw Konkursu Ofert

Projekt umowy
Umowa o udzielenie zaméwienia na swiadczenia zdrowotne w zakresie
pielegniarstwal potoznictwa
nr SPZOZ.KP.116. .2023

zawartaw dniu .................... w Krotoszynie pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie z siedzibg
w Krotoszynie przy ul. Mitynskiej 2, 63-700 Krotoszyn, wpisanym do Krajowego Rejestru
Sadowego pod Nr ... CNIP: , REGON: .................. , reprezentowanym
przez:

............................................... — Dyrektora

............................................... — Gtowng Ksiegowg

zwanym w dalszej czesci umowy Udzielajgcym zamoéwienia

zwanym dalej Przyjmujgcym zamowienie.
Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (tekst. jedn.
Dz. U. z 2015 poz. 618 z pdzn. zm.) oraz w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert na
udzielenie swiadczen zdrowotnych strony zawierajg umowe o nastepujgcej tresci:

§1
1. Przedmiotem umowy jest udzielanie sSwiadczen zdrowotnych w zakresie opieKi
pielegniarskiej/potozniczej w oddziatach szpitalnych oraz w Zakladzie Opiekuhczo-
Leczniczym i Zakiladzie Opieki Paliatywnej SPZOZ w Krotoszynie, zwanych dalej
Swiadczeniami pacjentom Udzielajgcego zamdwienie na zasadach okreslonych
w szczego6towych warunkach konkursu ofert, zgodnie ze ztozong oferts.
2. Swiadczenia zdrowotne udzielone pacjentom ($wiadczeniobiorcom) w ramach i na
zasadach umowy zawartej przez Udzielajgcego zamowienia z Narodowym Funduszem
Zdrowia sg bezptatne.
3.Swiadczenia zdrowotne okreslone w ust.1 bedg udzielane przez Przyjmujgcego zaméwienie
wedtug potrzeb Udzielajgcego zamdwienia, w dni powszednie oraz ustawowo wolne od pracy,
wedtug harmonogramu uzgodnionego z Przyjmujgcym zamoéwienie.
4. W zakresie grafikbw w imieniu Udzielajgcego zamodwienia dziata pielegniarka
oddziatowalkierownik pionu pielegniarskiego/potozniczego komorki organizacyjne;.
5. Przyjmujgcy zamdwienie oswiadcza, ze bedzie w okresie obowigzywania umowy zdolny do
Swiadczenia ustug na rzecz Udzielajgcego zaméwienie w ilosci wskazanej w ofercie tj.
minimum ........... godzin w miesigcu. Udzielajgcy zamowienia nie gwarantuje w kazdym
miesigcu $wiadczenia ustug wykorzystania petnego potencjatu godzin wskazanego w zdaniu
pierwszym.

§2

1. Udzielajgcy zamowienie zabezpiecza obsade lekarskg, obstuge administracyjna,
gospodarczg oraz sprzet i aparature medyczng w zakresie niezbednym dla realizaciji
niniejszej umowy. Wytworzona dokumentacja medyczna przechowywana bedzie i
archiwizowana przez Udzielajgcego zamdwienia.

2. Przy realizacji zadan objetych niniejszg umowg Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest
do realizacji zlecen lekarskich oraz do wspotpracy z personelem medycznym i
administracyjnym zatrudnianym przez Udzielajgcego zamowienia.

3. Przyjmujgcy zamdwienie w czasie realizowania swiadczen zdrowotnych objetych umowg
otrzymuje od Udzielajgcego zaméwienie szafke do przechowywania odziezy ochronnej, z
tym zastrzezeniem, ze Udzielajgcy zamowienie nie ponosi odpowiedzialnosci za
pozostawione w niej rzeczy.

§3

1. Przyjmujgcy zamoéwienie uprawniony jest do dokonywania czynnosci w imieniu
Udzielajgcego zamowienia. Podjecie konkretnych czynnosci zawodowych Przyjmujgcego
zamowienie uzaleznione jest od biezacych potrzeb.



2. Przyjmujgcy zamowienie w szczegolnosci:
a) realizuje wszystkie etapy procesu pielegnowania pacjentéw,
b) wykonuje czynnosci pielegniarskie/potoznicze zgodnie z obowigzujgcymi standardami
i procedurami,
c) realizuje zlecenia lekarskie w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji odnotowane w
dokumentacji medycznej,
d) prowadzi obowigzujgcg dokumentacje ogdélng, pielegniarska/potoznicza,
e) udziela pierwszej pomocy przedlekarskiej w stanach zagrozenia zycia,
f) przestrzega praw pacjenta,
g) dba o wtasdciwy poziom udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
h) przestrzega obowigzku zachowania tajemnicy zawodowej,
i) wspétpracuje z personelem innych oddziatéw, kierownictwem Udzielajgcego zamowienie,
Specjalistg ds Epidemiologii, Petnomocnikiem ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia/ABI.

§4
1. Zadna ze stron nie moze ujawni¢ tresci niniejszej umowy osobom trzecim bez zgody obu
stron, za wyjatkiem sytuacji, gdy ujawnienie jej tresci wynika z realizacji obowigzujgcego
prawa.
2. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do zachowania tajemnicy zawodowej oraz
tajemnicy dotyczgcej informacji organizacyjnych oraz wszelkich innych ustaleh dotyczacych
Udzielajgcego zamowienie nie podanych do wiadomosci publicznej.

§5
1. Przyjmujgcy zaméwienie os$wiadcza, ze dysponuje wiedzg, doswiadczeniem oraz
uprawnieniami niezbednymi do nalezytego wykonania przedmiotu umowy.
2. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do zapewnienia ciggtosci udzielanych Swiadczen
zdrowotnych wedtug potrzeb Udzielajgcego zamowienie.
3. W czasie udzielania $wiadczen zdrowotnych wymienionych w § 1 ust.1, Przyjmujgcy
zamowienie - osoba wskazana w grafiku, nie moze opusci¢ komorki/jednostki organizacyjnej,
w ktérej udziela Swiadczen. Nie dopuszcza sie ,tymczasowego” zastepstwa.
4. Przyjmujgcy zamoéwienie oswiadcza, ze nie pozostaje w stosunku pracy ze Szpitalem
w zakresie przedmiotu konkursu.

§6

1. Przyjmujgcy zamowienie ponosi petng odpowiedzialnos¢ wobec Udzielajgcego zamowienia
za realizacje Swiadczen objetych niniejsza umowa.
2. Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzgdzong przy realizacji przedmiotu umowy ponoszag
solidarnie Udzielajgcy zamowienia i Przyjmujgcy zamowienie.

§7
1. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie do prowadzenia stosownej dokumentacji
medycznej zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami oraz zarzgdzeniami
wydanymi przez Udzielajgcego zamowienia, a takze do prowadzenia sprawozdawczosci
statystycznej na zasadach obowigzujgcych u Udzielajacego zaméwienia.
2. Udzielajgcy zaméwienia zobowigzuje sie nieodptatnie udostepni¢ urzgadzenia, $rodki i
materiaty dla celdéw prowadzenia dokumentacji wymienionej w ustepie 1 niniejszego paragrafu.
Obejmuije to takze dostep i serwis systemu informatycznego Udzielajgcego zaméwienia.
3. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do przestrzegania przy realizacji umowy zasad
wynikajgcych z ustawy o ochronie danych osobowych.
4. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do niezwtocznego powiadomienia Udzielajgcego
zamowienia o wszystkich zdarzeniach, ktére mogg wptyng¢ na realizacje przez niego
przedmiotu umowy.

§8

1. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do poddania kontroli przeprowadzonej przez
Udzielajgcego zamowienia, w tym w szczegdlnosci do kontroli:

a) sposobu udzielania $wiadczen zdrowotnych i ich jakosci,

b) gospodarowania uzytkowanym sprzetem, aparaturg medyczng lekami i innymi Srodkami
niezbednymi do realizacji przedmiotu umowy,

¢) dokonywania rozliczen ustalajgcych koszty realizacji Swiadczen i naleznosci za udzielane
Swiadczenia,

d) prowadzonej dokumentacji medycznej i sprawozdawczosci statystycznej.



2. Przyjmujacy zamowienie przyjmuje na siebie obowigzek poddawania sie kontroli
Narodowego Funduszu Zdrowia oraz innych uprawnionych organdéw i oséb, na warunkach
okreslonych obowigzujgcymi przepisami prawa.

§9
Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do:
1. Ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z
udzielaniem swiadczen zdrowotnych lub w przypadkach niezgodnego z prawem zaniechania
udzielania swiadczeh zdrowotnych, okreslonych w § 1 niniejszej umowy. Minimalng sume
gwarancyjng ubezpieczenia OC w okresie trwania niniejszej umowy ustala sie w wysokosci
okreslonej obowigzujgcymi przepisami.
2. Okazania polisy ubezpieczeniowej, o ktérej mowa w ust. 1, przy podpisywaniu niniejszej
umowy oraz dostarczenia kopii polisy.
3. Utrzymywania przez caty okres obowigzywania niniejszej umowy statej sumy gwarancyjnej
oraz wartosci ubezpieczenia w wysokosci ustalonej przepisami.
4. Wznawiania umowy ubezpieczenia w dniu jej wygasniecia.
5. Pokrycia kosztow leczenia poekspozycyjnego.

§10
1. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie¢ wykonywaé swiadczenia medyczne okreslone
niniejsza umowa, z uzyciem sprzetu medycznego, srodkéw farmaceutycznych itp.
Udzielajgcego zamowienia.
2. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sie wykorzystywac¢ aparature i sprzet medyczny
zgodnie z jej przeznaczeniem, zasadami BHP oraz stosownymi instrukcjami, a leki i inne srodki
adekwatnie do potrzeb wynikajgcych z realizacji $wiadczen zdrowotnych zgodnie z wiedza
medyczna.
3. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za powstate szkody, z jego winy lub z
przyczyn dotyczacych osob, ktdrymi postuguje sie dla wykonania niniejszej umowy, w mieniu
Udzielajgcego zamodwienia. Przyjmujgcy zamoéwienie obowigzany jest zaptaci¢ w terminie 14
dni liczac od dnia stwierdzenia szkody i oszacowania jej wartosci w protokole podpisanym
przez obie strony, Udzielajgcemu zamowienie kwote odpowiadajgcg wartosci szkody.
W przypadku szkody znacznej wartosci jej sptata moze zostac roztozona na raty, na podstawie
odrebnego porozumienia zawartego pomiedzy stronami.

§ 11
Przyjmujgcy zamowienie we wtasnym zakresie i na wlasny koszt zabezpieczy:
a) odziez roboczg i ochronna,
b) posiadanie aktualnego szkolenia bhp,
c) posiadanie aktualnego badania profilaktycznego.

§12
1. Przyjmujgcego zamowienie obowigzuje zakaz pobierania jakichkolwiek optat na wiasng
rzecz od pacjentow lub ich opiekunéw z tytutu wykonywania swiadczen bedacych
przedmiotem umowy w obiektach Udzielajgcego zamowienia, pod rygorem rozwigzania
umowy ze skutkiem natychmiastowym.
2. Udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej przez Przyjmujgcego zamdéwienie w stanie
wskazujgcym na spozycie alkoholu na terenie obiektéw Udzielajgcego zamoéwienia lub
spozywanie alkoholu przez Przyjmujgcego zamodwienie w czasie przeznaczonym na
wykonywanie $wiadczen powodowaé bedzie rozwigzanie umowy ze skutkiem
natychmiastowym.

§13
1. Przyjmujacy zamowienie zapfaci Udzielajgcemu zamowienia kare umowng w wysokosci:
a) 1000,00 zt — w przypadku gdy Przyjmujacy zamdwienie zagubi dokumentacje medyczng
pacjenta
b) 200,00 zt — w przypadku gdy Przyjmujgcy zamodwienie wypetni dokumentacje medycznag
niezgodnie z obowigzujgcymi przepisami lub nieczytelnie lub nierzetelnie. Kwota kary
umownej dotyczy kazdego z btednych, nieczytelnych lub nierzetelnych wpiséw. O zaistniatych
nieprawidtowosciach w realizacji umowy Udzielajacy zamowienia powiadomi niezwitocznie
Przyjmujgcego zamowienie w formie telefonicznej a nastepnie pisemne;.
c) 500,00 zt — w przypadku gdy Przyjmujgcy Zamowienie nie stawi sie w czasie i miejscu
wskazanym przez Udzielajgcego Zamowienie na zasadach okreslonych w §1 ust. 3 umowy.



d) 2 000,00 zt — w przypadku wypowiedzenia umowy przez Przyjmujgcego Zaméwienie bez
waznego powodu.
2. Kary mogg by¢ potrgcane z rachunku/faktury wystawionego przez Przyjmujacego
zamowienie.
3. Strony ustalaja, ze w razie gdy Udzielajgcy zamdéwienia zobowigzany bedzie do zaptaty na
rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia kary umownej z tytutu niewykonania lub nienalezytego
wykonania umowy, Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie zwroci¢ Udzielajgcemu
zamowienia zaptacone przez niego kary umowne w czesci, w ktoérej kary te zostaty naliczone
w zwigzku z niewykonaniem lub nienalezytym wykonaniem swiadczen bedgcych przedmiotem
umowy.
4. Zamawiajgcemu przystuguje mozliwos¢ dochodzenia odszkodowania na zasadach
ogolnych, przenoszgcego wysokosc zastrzezonej kary umowne;.

§ 14
1. Za wykonane $wiadczenia bedace przedmiotem umowy Przyjmujgcy zamowienie bedzie
otrzymywat wynagrodzenie w wysokosci: ......... zt za 1 godzine swiadczen zdrowotnych.
Podstawg zaptaty bedzie wystawiony przez Przyjmujgcego zaméwienie rachunek/faktura za
dany miesigc przedtozony Udzielajacemu zamdwienia do dnia 5 nastepnego miesigca.
2. Do rachunku/faktury nalezy zatgczyé zestawienie z wykonania $wiadczenh obejmujgce: dni
i liczbe godzin pracy z podaniem komoérki/jednostki organizacyjnej, na rzecz ktérej byty
realizowane $wiadczenia, potwierdzone przez pielegniarke oddziatowa/kierownika
pionu pielegniarskiego komoérki organizacyjnej, naczelng pielegniarke oraz z-ce
dyrektora ds. medycznych.
3. Naleznos¢ ptatna bedzie przelewem na rachunek bankowy do dnia 28 nastepnego
miesigca. Za dzien zaptaty uznaje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego
zamowienie.
4. Przyjmujgcy zaméwienie samodzielnie dokonuje wptat i rozliczeh z Zaktadem Ubezpieczen
Spotecznych (ubezpieczenie spoteczne, zdrowotne i inne tytuty wptat) i z Urzedem
Skarbowym.
5. Przyjmujgcy zamowienie nie moze przeniesc wierzytelnosci wynikajgcej z niniejszej umowy
na osobe trzecig bez pisemnej zgody Udzielajgcego zamdwienia.

§15
1. Umowa zostaje zawarta naokres od ...........cccccvuvanens do s
2. Umowa moze by¢ rozwigzana przez Udzielajgcego zamoéwienia ze skutkiem
natychmiastowym w przypadku gdy:
a) w wyniku kontroli wykonania niniejszej umowy i realizacji zalecen pokontrolnych
stwierdzono nie wypetnianie warunkoéw umowy lub jej wadliwe wykonanie, a w szczegolnosci
ograniczenie dostepnosci $wiadczen, zawezanie ich zakresu, zig jakos¢ realizowanych
Swiadczen, nie prowadzenie lub nienalezyte prowadzenie dokumentacji medycznej lub
statystycznej, nienalezytg wspotprace w zakresie wymaganym umowag, nharuszenie praw
pacjenta, uzasadnionej skargi pacjenta, nie zapewnienia ciggtosci swiadczen lub Zziej
atmosfery w oddziale/ placéwce szpitalnej z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego
zamowienie,
b) dane zawarte w ofercie Przyjmujgcego zamowienie okazg sie nieprawdziwe,
¢) Przyjmujgcy zamowienie nie udokumentuje w terminie 30 dni wznowienia polisy zgodnie z
§ 9 ust. 4,
d) Przyjmujacy zamowienie nie dopetni obowigzku zachowania tajemnicy zawodowej
i stuzbowej, o ktérej mowa w § 3 ust. 2.,
e) Przyjmujgcy zamowienie utraci uprawnienia konieczne dla realizacji umowy, a takze opusci
bez uzgodnienia miejsce realizacji Swiadczen, nie przystgpi do realizacji umowy, odmowi
poddania sie badaniu krwi na zawartos¢ alkoholu i srodkéw odurzajgcych, gdy zachodzi
podejrzenie ich uzycia,
f) naruszenia zakazéw ujetych w § 12,
g) nieprzestrzegania obowigzujgcych w Szpitalu Zarzadzen i Instrukcji.
3. Umowa moze by¢ rozwigzana przez Udzielajgcego zamowienie za 14 dniowym
wypowiedzeniem w przypadku gdy:
a) nastepuje nie bilansowanie sie wptywow i wydatkéw Udzielajgcego zaméwienia zwigzanych
z prowadzeniem dziatalnosci w przedmiotowym zakresie,



b) nastgpi wypowiedzenie umowy przez Narodowy Fundusz Zdrowia,
) przyjmujgcy zaméwienie nienalezycie wykonuje umowe.
d) z innej waznej przyczyny, w szczegolnosci zawieszenie dziatalnosci leczniczej w catosci lub
W czesci, zmian organizacyjnych, uzyskania optymalniejszego sposobu na zaspokojenie
swiadczen objetych niniejszg umowa.
4. Umowa ulega rozwigzaniu wskutek ztozenia os$wiadczenia przez Udzielajgcego
Zamowienia, po uptywie jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia, liczonego ze skutkiem na
koniec miesigca.
5. Strony zgodnie postanawiajg, ze wytagcza sie obowigzek naprawienia szkody, w wypadku
gdy Udzielajgcy zamowienia wypowie umowe bez waznej przyczyny.
6. Przyjmujgcy zamdwienie moze rozwigzac¢ niniejszg umowg tylko z waznych przyczyn, za
trzymiesiecznym wypowiedzeniem. Waznym powodem do rozwigzania umowy jest zaleganie
z zaptatg wynagrodzenia za co najmniej trzy petne okresy rozliczeniowe.
7. Po ustaniu obowigzywania umowy Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzany jest do
przekazania mienia Udzielajgcego zaméwienia oraz zwrotu wszelkiej dokumentac;ji i innych
materialdbw zwigzanych z realizacjg niniejszej umowy, nalezacych do Udzielajgcego
zamowienia. Zwrotowi podlegajg wszelkie dokumenty, dotyczace tajemnicy stuzbowej i
zawodowej, bez wzgledu na to na jakim nos$niku zostaty zapisane.

§ 16
1. Przyjmujgcy zamowienie obowigzany jest do powiadomienia Udzielajgcego zamowienia o
wszelkich zmianach danych dotyczacych wpisow do odpowiednich rejestrow i ewidencji w
terminie 14 dni od dnia ich wystgpienia oraz przedkfadania Udzielajgcemu zamowienia wpisow
lub odpiséw obejmujgcych zmienione dane.
2. Wszelkie ewentualne spory powstate na tle niniejszej umowy, jesdli nie zostang zatatwione
polubownie, bedg rozstrzygane przez Sad wtasciwy dla siedziby Udzielajgcego zamowienia.
3. Wszelkie zmiany postanowien niniejszej umowy sg dokonywane pod rygorem niewaznosci
w formie pisemnego aneksu podpisanego przez obie strony.

§17
W sprawach nie uregulowanych umowg majg zastosowanie odpowiednie przepisy prawa, w
tym w szczegodlnosci:
1. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. 2011, nr
112 poz.654 z pézn.zm.),
2. ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej ( Dz. U. 2011, nr 174, poz.
1039 z pézn.zm.).
3. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz.U. 2004, nr 210, poz.2135 z pézn. zm.),
4. ustawy 0 ochronie zdrowia psychicznego z dnia 19 sierpnia 1994 r. (Dz. U. 1994, nr 111,
poz. 535 z pézn. zm.).
5. ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( Dz. U.
2009 r. Nr 52, poz. 417 z pozn. zm./
6. ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2006r.
Nr 191, poz.1410 z pdzn. zm.).
7. wlasciwe rozporzadzenia Ministra Zdrowia oraz kodeksu cywilnego.

§18
Umowa zostata sporzgdzona w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, z ktérych jeden
otrzymuje Przyjmujgcy zamowienie, a dwa egzemplarze — Udzielajgcy zamowienia.

Strony ustalajg adresy e-mail oraz numery telefonéw do wzajemnych kontaktéw, w sprawie
realizacji umowy:

- zamawiajacy: Tel. 62/588 03 90

- przyjmujgcy zamowienie: Tel. .................

Pieczatka dziatalnosci gospodarczej Gtéwny ksiegowy
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Komérka/jednostka

Godziny - od -do

Suma godzin
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Razem

Podpis Naczelnej Pielegniarki

Podpis z-cy dyrektora ds. medycznych




