Zatgcznik nr 6 do SzWKO
Projekt
UMOWA nr ..../DKPO/2023
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

zawarta w dniu ......cceeceevvennes 2023 r. w Lublincu pomiedzy:

Wojewddzkim  Szpitalem Neuropsychiatrycznym im. dr. E. Cyrana w Lublifcu,
ul. Grunwaldzka 48, 42-700 Lubliniec, wpisanym do rejestru podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ leczniczg pod numerem ksiegi rejestrowej 000000013400, REGON 000292787,
NIP 575-16-56-554, KRS 0000039111

reprezentowanym przez: Dyrektora WSN — Beate Musialik,

zwanym dalej ,Udzielajgcym zamdéwienia”

a

Panem/a ...ccveeeveeeeeceree e, — lekarzem — prowadzgcym/a dziatalno$¢ gospodarczg pod
NAZWG weoeevre e eeeeeereereeee e , ha podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji i Informacji o
Dziatalnosci Gospodarczej z siedzibg pod adresem: .......ovveveieeireiceciecese e ,
NIP oo i REGON .....coovvveeeveeennes

Posiadajgcym prawo wykonywania zawodu nr ................... WYdanNe Przez.......ceeevereenn.

oraz tytut specjalisty w dziedzinie neurologii,
zwang dalej ,,Przyjmujgcym zamoéwienie”

Na podstawie art. 26 — art. 27 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci
leczniczej (tekst jednolity: Dz.U z 2023r., poz. 991 z pdin. zm.), Strony zawierajg umowe
o nastepujacej tresci:
§1

1. Udzielajagcy zamowienia powierza, a Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie do
udzielania $wiadczen zdrowotnych w Poradni Neurologicznej w Wojewddzkim Szpitalu
Neuropsychiatrycznym im. dr. Emila Cyrana w Lublincu, w godzinach wynikajgcych
z umowy zawartej pomiedzy Udzielajgcym zamodwienia a NFZ, ktére na dzien zawarcia
umowy okres$lone zostaty w ust. 2 niniejszego paragrafu, w wymiarze nie nizszym niz ....
godzin tygodniowo.

2. Swiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1 beda wykonywane w kazdy wtorek i czwartek,
w godzinach od 08:00 do 15:00. W przypadku zmiany warunkéw umowy z NFZ Przyjmujgcy
zamowienie dostosuje godziny petnienia Swiadczen zdrowotnych do nowych wymogow NFZ.
3. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych z tytutu
realizacji niniejszej umowy miesiecznie w ilosci nie wiekszej niz suma 14000 punktow
rozliczeniowych za udzielane przez Przyjmujgcego zamowienie sSwiadczenia zdrowotne.
Okreslony powyzej miesieczny limit udzielanych swiadczen zdrowotnych z tytutu realizacji
niniejszej umowy bedzie podlega¢ kwartalnej weryfikacji dokonywanej przez Zastepce
Dyrektora ds. Lecznictwa, w wyniku ktérej moze on zostaé przez strony zmieniony



(podwyzszony lub  obnizony), przy uwzglednieniu personelu  zatrudnionego
u Udzielajgcego zamodwienia w Poradni Neurologicznej oraz limitu finansowego okreslonego
przez NFZ dla Poradni Neurologicznej. Podwyzszenie lub obnizenie miesiecznego limitu
udzielanych swiadczen wymaga zawarcia aneksu do umowy w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci.
4. Organizacje udzielania swiadczen zdrowotnych w Poradni Neurologicznej ustala wobec
Przyjmujgcego zamoéwienie Udzielajgcy zamdwienia za posrednictwem Zastepcy Dyrektora
ds. Lecznictwa.
5. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do stosowania organizacyjnych wskazéwek
Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa, ktére nie majg charakteru polecen pracowniczych,
a wydawane sg wytgcznie w celu zapewnienia prawidtowej opieki nad pacjentem.
6. W razie zaistnienia okoliczno$ci uniemozliwiajgcych udzielanie $wiadczern bedacych
przedmiotem niniejszej umowy w danym dniu Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzany jest
zawiadomi¢ o tym fakcie Zastepce Dyrektora ds. Lecznictwa badz osobe przez niego
wskazang co najmniej 14 dni wczesniej, a w przypadku gdy majg one charakter
niespodziewany i naglty — niezwtocznie.
§2
1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do wykonywania swiadczen zdrowotnych,
o ktérych mowa w niniejszej umowie i oSwiadcza, iz wykonywa¢ je bedzie z nalezytg
starannoscia, zgodnie z zasadami aktualnej wiedzy medycznej, sztuki medycznej oraz etyki
zawodowej, normami umozliwiajgcymi akredytacje i certyfikacje, obowigzujgcymi przepisami
prawa, wymogami NFZ i umowami zawartymi przez Udzielajgcego zamdwienia.
2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do przestrzegania zasad wykonywania
Swiadczen zdrowotnych wskazanych w umowach zawartych przez Udzielajgcego zamdwienia
z NFZ i innymi podmiotami finansujgcymi $wiadczenia zdrowotne.
3. Przyjmujacy Zamédwienie zobowigzuje sie w szczegdlnosci do:
1) doktadnego zbadania kazdego pacjenta zgtaszajacego sie do Poradni, przeprowadzenia
procesu diagnostycznego, rozpoczecia lub kontynuowania leczenia, zgodnie
z aktualng wiedzg medyczng,
2) wspdtpracowania z personelem pracujgcym w poradni lub innej komdrce
organizacyjnej Szpitala w zakresie wykonywania obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej
umowy,
3) zlecania badan diagnostycznych uzasadnionych stanem pacjenta nie przekraczajacych
granic koniecznej potrzeby, wystawianie odpowiednich skierowan, zaswiadczen, zwolnien
lekarskich,
5) wykonywania konsultacji neurologicznych na rzecz pacjentéw hospitalizowanych
w Oddziatach WSN (konsultacje wykonywane bedg w zaleznosci od stanu zdrowia
pacjentéw w Poradni Neurologicznej lub w oddziale, w ktérym przebywa pacjent),
6) wykonywania innych zadan zleconych przez Udzielajgcego zamodwienia oraz zadan
wynikajgcych z obowigzujgcych przepisow prawa.
4. Przyjmujgcy zaméwienie nie moze by¢ strong umowy zawartej z Narodowym Funduszem



Zdrowia jako udzielajgcy Swiadczen zdrowotnych u innego podmiotu leczniczego w tym
samym czasie, w jakim jest zgtoszony do NFZ przez Udzielajgcego zaméwienia.

5. W toku realizacji Umowy Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do bezwzglednego
przestrzegania obowigzujacych u Udzielajgcego zamodwienia procedur medycznych,
Regulaminu Organizacyjnego, innych regulamindw, zarzadzen, procedur, standardéw Systemu
Zarzadzania Jakoscia, przepisow BHP, ppoz. oraz polityki bezpieczenstwa informacji, ktére
stanowig integralng czes¢ umowy.

6. Przyjmujacy zamdwienie oswiadcza, ze okreslone w ust. 2 oraz ust. 5 dokumenty s3 mu
znane i moze zapoznac sie z ich ewentualnymi zmianami w komdrkach organizacyjnych
administracji Udzielajgcego zamodwienia, w szczegdlnosci Dziale Kadrowo-Ptacowym.

7. Przyjmujgcy zamoéwienie oSwiadcza, iz posiada aktualne zaswiadczenie lekarskie o braku
przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania $wiadczen zdrowotnych wynikajgcych
z niniejszej Umowy oraz zaswiadczenie o odbytym szkoleniu z zakresu bhp.

8. Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 niniejszej umowy udzielane beda
zgodnie ze ztozong przez Przyjmujgcego zamdwienie ofertg oraz zgodnie ze Szczegdtowymi
Warunkami Konkursu Ofert, ktére stanowig integralna czes¢ umowy.

§4

Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie takze do:
1) prowadzenia racjonalnej i efektywnej gospodarki sprzetem, aparaturg i innymi
srodkami  wykorzystywanymi do udzielania $wiadczen, zgodnie z przyjetymi
u Udzielajgcego zamodwienia standardami,
2) noszenia w widocznym miejscu identyfikatora,
3) kulturalnego i zyczliwego traktowania pacjentdw, ich rodzin oraz wspotpracownikéw,
4) bezzwtocznego przekazywania Udzielajgcemu zamowienia informacji
o wszelkich sprawach lub sytuacjach, odbiegajgcych od normy i trudnych do przewidzenia
w dacie podpisania Umowy, a mogacych mie¢ wptyw na jej realizacje,
5) posiadania wtasnej odziezy i obuwia ochronnego, przy czym odziez ochronng
zabiegowq oraz jednorazowgq zapewnia Udzielajagcy zamodwienia.

§5

1. Swiadczenia zdrowotne objete niniejsza umowa udzielane beda przez Przyjmujacego
zamowienie przy uzyciu sprzetu, wyrobow medycznych i sSrodkéw leczniczych oraz aparatury,
stanowigcych witasno$¢ Udzielajagcego zamdwienia. Sprzet i aparatura spetniajg wymagania
niezbedne do wykonywania swiadczen objetych niniejszg umowa.

2. Udzielajgcy  zamdwienia  udostepnia  bezptatnie  Przyjmujgcemu  zamédwienie
pomieszczenia, sprzet i aparature medyczng niezbedne do realizacji przedmiotu zamdwienia.
3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do korzystania z pomieszczen oraz sprzetu
i aparatury medycznej, zgodnie z ich przeznaczeniem i w celach okreslonych w Umowie.



4. Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie do ponoszenia kosztéw napraw sprzetu
nalezgcego do Udzielajgcego zamdwienia uszkodzonego w wyniku dziatan zawinionych przez
Przyjmujacego zamowienie.

§6
1. Udzielajgcy zamdwienia ma prawo do kontroli realizacji przez Przyjmujgcego zamodwienie
zobowigzan wynikajgcych z niniejszej umowy, a Przyjmujacy zamodwienie poddaje sie
obowigzkowi kontroli przeprowadzonej przez Udzielajgcego zamdwienia, Narodowy Fundusz
Zdrowia oraz innych uprawnionych organdéw i osdb, szczegélnie w zakresie dostepnosci i
sposobu udzielania Swiadczen zdrowotnych.
2. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do wdrozenia zalecen pokontrolnych
w terminie wyznaczonym przez Udzielajgcego zamodwienia.

§7

1. Przyjmujagcy zamoOwienie zobowigzuje sie do rzetelnego prowadzenia dokumentacji
medycznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym réwniez w formie
elektronicznej, prowadzenia wymaganej sprawozdawczosci statystycznej, wydawanie
orzeczen lekarskich, stosowanych skierowan w tym e-skierowan i zaswiadczen w tym
e-zaswiadczen o czasowej niezdolnosci do pracy oraz e-recept.

2. Udostepnienie dokumentacji medycznej przez Przyjmujgcego zamdwienie osobom
trzecim odbywa sie zgodnie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz.U. z 2023r., poz. 1545
z pbézn. zm.) oraz z zasadami ustalonymi przez Udzielajgcego zamdwienia.

§8
1. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 02 pazdziernika 2023 roku do dnia
31 grudnia 2024 r.
2. Catkowita warto$é umowy brutto wynosi ................... zt (StOWNi€:...uccccecee e )
3. Strony mogg przedtuzy¢ termin obowigzywania umowy do czasu jej catkowitego
wartosciowego i ilosciowego wykorzystania.

§9
1. Tytutem wynagrodzenia Przyjmujacy zamdwienie, otrzyma:
1) % wartosci punktowej grupy, rozliczonej zgodnie z aktualnym katalogiem
ambulatoryjnych grup sSwiadczen specjalistycznych, sprawozdanej i poprawnie

zweryfikowanej przez NFZ, w przypadku swiadczen zdrowotnych udzielonych w ramach
limitu, okreslonego w § 1 ust. 3 niniejszej umowy,

2) 25% wartosci punktowej grupy, rozliczonej zgodnie z aktualnym katalogiem
ambulatoryjnych grup sSwiadczen specjalistycznych, sprawozdanej i poprawnie
zweryfikowanej przez NFZ, w przypadku swiadczen zdrowotnych udzielonych ponad limit,
okreslony w § 1 ust. 3 niniejszej umowy, z zastrzezeniem ust. 7 niniejszego paragrafu,

3) s zt. brutto za jedng konsultacje neurologiczng



2. Rozliczenia za wykonane sSwiadczenia zdrowotne odbywaé sie bedg w okresach
miesiecznych. Za zrealizowane $wiadczenia zdrowotne bedace przedmiotem niniejszej
umowy Przyjmujgcy zamowienie bedzie otrzymywat wynagrodzenie miesiecznie
w kwocie stanowigce;:
1) iloczyn ilosci punktéw z danego miesigca za S$wiadczenia udzielone przez
Przyjmujgcego zamodwienie w Poradni Neurologicznej, rozliczonych zgodnie
z aktualnym katalogiem ambulatoryjnych grup swiadczen specjalistycznych, sprawozdanej
i poprawnie zweryfikowanej przez NFZ i okreslonego w ust. 1 pkt 1 niniejszego paragrafu
% wartosci punktowej grupy,
2) iloczyn liczby udzielonych konsultacji neurologicznych w danym miesigcu i kwoty
okreslonej w ust. pkt 3 niniejszego paragrafu.
3. Za wykonane ustugi Przyjmujgcy zamdwienie wystawi fakture po zakonczeniu kazdego
miesigca, nie pozniej jednak niz do 7-ego dnia miesigca, nastepujgcego po miesiacu,
w ktérym wykonane byty swiadczenia zdrowotne. Faktura winna zawiera¢ numer niniejszej
umowy.
4. Podstawg zapfaty za wykonane Swiadczenia bedzie zatacznik do faktury, zawierajacy
informacje o wykonanych $wiadczeniach zatwierdzony przez Zastepce ds. Lecznictwa
lub osobe przez niego upowazniona.
5. Wynagrodzenie ptatne bedzie przelewem na rachunek wskazany przez Przyjmujacego
zamoéwienie w fakturze, w terminie do 14 dni od daty otrzymania poprawnie wystawionej
faktury. Za dzien zaptaty uznaje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajacego
zamowienia.
6. W przypadku btedéw formalnych lub rachunkowych w fakturze, termin ptatnosci faktury
okreslony w ust. 5 ulega przesunieciu i jest okreslony na 14 dni od daty dostarczenia faktury
korygujacej.
7. W przypadku przekroczenia miesiecznego limitu punktéw do wykonania, o ktérym mowa w
§ 1 ust. 3 niniejszej umowy, wynagrodzenie za $wiadczenia zdrowotne udzielone przez
Przyjmujacego zmowienie wykraczajgce ponad okreslony miesieczny limit punktéw, w
wysokosci okreslonej w ust. 1 pkt 2 niniejszego paragrafu, zostanie zaptacone przez
Udzielajgcego zamdwienie po dokonaniu przez NFZ zapfaty za te sSwiadczenia. W przypadku
zaistnienia ww. sytuacji Udzielajgcy zamdwienia zaptaci Przyjmujgcemu zamowienie
wynagrodzenie za $wiadczenia wykonane ponad okreslony limit, w terminie 14 dni od dnia
otrzymania Srodkéw pienieznych za te swiadczenia z NFZ. Przyjmujagcemu zamdwienie nie
przystuguje wynagrodzenie za $wiadczenia wykraczajgce ponad okreslony miesieczny limit
punktow, w przypadku, gdy NFZ odmowi za nie zaptaty i Udzielajgcy zamdwienia nie otrzyma z
tego tytutu zadnych $rodkéw z NFZ.
8. Wynagrodzenie okreslone w ust. 1 niniejszego paragrafu zaspokaja wszelkie roszczenia
Przyjmujgcego zamodwienie z tytutu wykonania przedmiotu umowy.



§10
1. Przyjmujacy zamowienie samodzielnie dokonuje rozliczen z przedmiotu niniejszej umowy
na podstawie przepisow dotyczacych oséb prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza
i innych obowigzujgcych w tym zakresie.
2. Przyjmujgcy zamowienie oswiadcza, ze nie podlega obowigzkowi ubezpieczenia
spotecznego z tytutu umowy.
3. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie zawiadomi¢ Udzielajgcego zamodwienia
o zaistnieniu wszelkich okolicznosci powodujgcych powstanie obowigzku ubezpieczenia
spotecznego lub zdrowotnego niezwtocznie, nie pdzniej niz w terminie 7 dni od daty ich
zaistnienia. Powstanie obowigzku ubezpieczen spotecznych z tytutu umowy nie powoduje
koniecznosci jej zmiany.
4. W razie zaistnienia okolicznosci powodujgcych powstanie po stronie Przyjmujgcego
zamowienie obowigzku ubezpieczenia spotecznego Ilub zdrowotnego, Przyjmujgcy
zamowienie zobowigzany bedzie do zaptaty na rzecz Udzielajgcego zamdwienia wszelkich
obcigzen publicznoprawnych, a w szczegdlnosci obcigzajagcych Udzielajgcego zamdwienia
sktadek na ubezpieczenia spoteczne, zdrowotne oraz sktadek na Fundusz Pracy i Fundusz
Gwarantowanych Swiadczed Pracowniczych, a takie zwrotu wszelkich poniesionych
z tego tytutu przez Udzielajgcego zamédwienia kosztéw.
5. W okresie podlegania ubezpieczeniom spotecznym z tytutu umowy wynagrodzenie
wyptacane na podstawie niniejszej umowy bedzie pomniejszone o wysokos¢ skfadek na
ubezpieczenia spoteczne, sktadek na Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych Swiadczen
Pracowniczych w czesci finansowanej przez ubezpieczonego a takze w czesci finansowane;j
przez Udzielajacego zamowienia.

§11
Wiasciwa realizacja umowy podlega miesiecznej weryfikacji przez Zastepce Dyrektora
ds. Lecznictwa a nastepnie przez wyznaczonego pracownika Dziatu Kadrowo-Ptacowego.

§12
1. Przyjmujagcy zamodwienie nie moze prowadzi¢ na terenie Szpitala innej dziatalnosci
wykraczajgcej poza zakres umowy.
2. Przyjmujacy zamdwienie nie moze w trakcie wykonywania niniejszej umowy na terenie
Udzielajgcego zamdwienia udzielaé Swiadczen zdrowotnych osobom niebedgcym pacjentami
Udzielajgcego zamdwienia lub pacjentami innych podmiotow, z ktérymi Udzielajacy
zamowienia ma zawarte umowy.
3. Przyjmujacy zamowienie nie moze przenies¢ na osobe trzecig praw i obowigzkow
wynikajgcych z umowy.

§13
1. Przyjmujgcy zamdwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za szkody powstate z przyczyn lezgcych
po jego stronie.
2. Udzielajgcy zamowienia uprawniony jest do zgdania pokrycia szkody spowodowanej
natozeniem przez Narodowy Fundusz Zdrowia kar pienieznych lub obowigzkow



odszkodowawczych, o ktérych mowa w kontraktach zawartych z Narodowym Funduszem
Zdrowia, jezeli natozenie tych kar lub obowigzku zaptaty odszkodowania byto wynikiem
niewtasciwego wykonania przez Przyjmujgcego zamowienie zadan i obowigzkow
wynikajgcych z niniejszej umowy.
3. Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu sSwiadczen w zakresie
udzielonego zamodwienia ponoszg solidarnie Udzielajgcy zamowienia i Przyjmujacy
zamoéwienie.
§14

1. Udzielajacy zamdwienia ma prawo domagac¢ sie od Przyjmujacego zamodwienie
odszkodowania w zwigzku z nienalezytym wykonywaniem lub niewykonaniem obowigzkéw
objetych niniejszg umowa.
2.  Przyjmujacy zamodwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za szkody powstate
z przyczyn lezgcych po jego stronie, wynikajgce w szczegélnosci z:

1) przedstawienia danych stanowigcych podstawe rozliczenia przedmiotu umowy

niezgodnych ze stanem faktycznym,

2) braku prowadzenia dokumentacji medycznej lub prowadzenia jej w sposéb

nieprawidtowy lub niekompletny,

3) braku realizacji zalecen pokontrolnych,

4) braku noszenia identyfikatora,

5) realizacje $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem niniejszej umowy w dniach
lub godzinach niezgodnych z terminami okreslonym w § 1 ust. 2 niniejszej umowy.
3. Kazdorazowe naruszenie jednego z obowigzkéw wskazanych w ust. 2 niniejszego

paragrafu lub w postanowieniach § 1 ust. 2 lub ust. 6 niniejszej umowy, uprawnia
Udzielajgcego Zamowienia do obcigzenia Przyjmujacego Zamodwienie karg umowng
w wysokosci 500,00 zt (stownie: piecset ztotych).
4. Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, iz wyraza zgode na potracenie kar umownych,
o ktérych mowa powyzej z przystugujgcego mu wynagrodzenia.
5. Zastrzezenie niniejszg umowa kar umownych nie wyfgcza mozliwosci dochodzenia przez
Udzielajgcego zaméwienia odszkodowania przewyzszajgcego zastrzezone kary umowne na
zasadach ogdlnych.

§15
1. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do posiadania w okresie obowigzywania
niniejszej umowy ubezpieczenia OC za szkody bedgce nastepstwem udzielania swiadczen
zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczen zdrowotnych,
zawartego na warunkach okreslonych przepisami obowigzujgcego prawa.
2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do dostarczenia Udzielajgcemu zamowienia
kopii polisy OC w dacie zawarcia niniejszej umowy oraz w okresie trwania tej umowy,
dowodu opfacenia sktadek w terminach okreslonych przez ubezpieczyciela.

§ 16
1. Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzuje sie do zachowania lojalnosci w stosunku
do Udzielajgcego zamodwienia, w szczegdlnosci do dbania o dobre imie Udzielajgcego



zamowienia wobec pacjentow, personelu, innych podmiotdow leczniczych oraz osdb trzecich,
udzielania na zadanie Udzielajgcego zamowienia pisemnych lub osobistych wyjasnien
dotyczacych wykonywania niniejszej umowy, ochrony intereséw Udzielajgcego zamdwienia,
natychmiastowego informowania o przypadkach, okolicznos$ciach i sytuacjach, w ktérych
interesy te mogtyby by¢ lub zostaty naruszone, nie rozpowszechniania jakichkolwiek
informacji, ktére mogtyby naruszy¢ wizerunek lub dobre imie Udzielajagcego zamdwienia.
2. W szczegdblnosci przestrzeganie zakazu konkurencji polega¢ bedzie na powstrzymywaniu
sie od swiadczenia ustug na rzecz innych podmiotéw w godzinach udzielania $wiadczen
zdrowotnych u Udzielajgcego zamdwienia.
3. Ponadto Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy
i niewykorzystywania danych pozyskiwanych w zwigzku z realizacjg umowy przez caty okres
trwania umowy i po jej zakonhczeniu dla potrzeb innych, niz potrzeby Udzielajgcego
zamoéwienia, w szczegdlnosci zobowigzuje sie do przestrzegania ustawy z dnia 10 maja 2018r. o
ochronie danych osobowych (Dz. U. 2019r., poz. 1781) oraz rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz.
Urz. UE L 119, s 1) — RODO, ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (t.j.Dz.U.z2023r.,p0z.1545 z pdzn. zm.) oraz ustawy z dnia 19 sierpnia 1994r. o
ochronie zdrowia psychicznego (t.j. Dz.U. z 2022r., poz. 2123) . Udzielajagcy Zamodwienia
powierza Przyjmujgcemu zamodwienie przetwarzanie danych osobowych w zakresie objetym
niniejszg umowg oraz w celu jej wykonywania. Powierzenie przetwarzania danych osobowych
stanowi Zatgcznik nr 2.
§17

1. Udzielajgcy zamdwienia zobowigzuje sie:

1) zapewnié¢ Przyjmujacemu zamowienie materialy oraz pomieszczenia, sprzet

i aparature medyczng niezbedne do wykonywania przedmiotu umowy,

2) zabezpieczy¢ obstuge pielegniarska, administracyjna i gospodarcza

w zakresie niezbednym dla realizacji przedmiotu Umowy zgodnie ze standardem

i zasadami obowigzujgcymi u Udzielajgcego zamdwienie,

3) do utylizacji odpadéw biologicznych powstatych w czasie realizacji niniejszej umowy,

4) do terminowej wyptaty wynagrodzenia za wykonany przedmiot umowy,

5) do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji i danych dotyczacych

Przyjmujgcego zamoOwienie oraz danych osobowych uzyskanych w zwigzku

z wykonywaniem umowy, w czasie jej trwania, jak i po jej zakonczeniu.
2. Udzielajgcy zamdwienia zastrzega sobie w przypadku otrzymania zmniejszonego kontraktu
z NFZ lub ograniczenia zakresu $Swiadczed zdrowotnych z innych przyczyn, prawo do
zmniejszenia ilosci godzin udzielania Swiadczen zdrowotnych bez ponoszenia z tego tytutu na
rzecz Przyjmujgcego zamodwienie jakichkolwiek kosztow.



§18
1. Umowa ulega rozwigzaniu w nastepujgcych przypadkach:
1) z uptywem czasu, na ktéry zostata zawarta,
2) na mocy porozumienia stron,
3) z dniem, w ktérym wyczerpana zostanie wartos¢ catkowita umowy.
4) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem 3 miesiecznego okresu
wypowiedzenia liczonego na koniec miesigca kalendarzowego.
2. Udzielajacy zamodwienia uprawniony jest do rozwigzania niniejszej umowy bez
wypowiedzenia w przypadku, w ktérym ulegnie rozwigzaniu umowa zawarta przez
Udzielajgcego zamdwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia lub Udzielajgcy zamdwienia
nie zawrze umowy z NFZ na kolejny okres. Oswiadczenie o rozwigzaniu umowy w tym trybie
Udzielajgcy zamodwienia ztozy Przyjmujacemu zamdwienie na piSmie, niezwtocznie po
uzyskaniu stosownej informacji. W takim przypadku Przyjmujagcemu zamowienie nie
przystuguja zadne roszczenia odszkodowawcze.
3. Udzielajgcy zamodwienia i Przyjmujgcy zamowienie zastrzegaja sobie prawo
renegocjowania warunkéw umowy w przypadku zmiany przez NFZ ceny jednostkowej za
punkt rozliczeniowy lub zmiany zasad finansowania $wiadczen zdrowotnych stanowigcych
przedmiot niniejszej umowy.
§19
Udzielajgcy zamoéwienia uprawniony jest do rozwigzania umowy bez wypowiedzenia
ze skutkiem natychmiastowym, jezeli Przyjmujgcy zamdwienie:
1) utracit prawo udzielania swiadczen zdrowotnych na zasadach wynikajacych z niniejszej
umowy,
2) nie dotrzyma warunkéw niniejszej umowy dotyczgcych ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej,
3) w sposdb razgcy naruszyt postanowienia niniejszej umowy.
§20
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu
cywilnego, przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej oraz inne
przepisy prawa dotyczgce przedmiotu niniejszej umowy.
§21
Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze

stron.
§22

Zmiany do umowy dokonywane sg w formie pisemnego aneksu pod rygorem niewaznosci.
§23

Spory powstate na tle niniejszej umowy moga byc¢ rozstrzygane w drodze negocjacji, a jesli
nie przyniosg one skutku to sprawy rozstrzyga Sad wiasciwy dla siedziby Udzielajgcego
zamoéwienia.

Przyjmujacy zamowienie Udzielajgcy zamowienia



Zatqgcznik nr 1

1. llo$¢ wykonanych punktéw rozliczeniowych w miesigCu ......ccoeeeeveereieeninircneeeee na
podstawie zawartej UMOowy Nr.......cccceeeevevveceeceeseeennne Z2dnia e
Data i podpis przyjmujacego zZamOWiIeNie ..........cccceeverrueeceessennenisnnscnsssessnnssssssssnns

2. Potwierdzam wykonanie w/w ilosci punktéw rozliczeniowych zweryfikowanych przez

Narodowy Fundusz Zdrowia

Data i podpis pracownika dziatu DKRS .........cccceiciiiniinnnnnninnnnnnnennnnnnssnn senees

3. Potwierdzam wykonanie w/w ilosci punktéw rozliczeniowych

Data i podpis Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa ........cccceeeeeeceeecneecneeencneeennes

4. Dziat Kadrowo - Ptacowy

Data i podpis pracownika dziatu kadrowo — ptacowego
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Zatqgcznik nr 2

Powierzenie przetwarzania danych osobowych
1. Administrator danych (WSN) powierza Przyjmujgcemu zamodwienie (podmiot
przetwarzajacy), w trybie art. 28 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych z dnia 27
kwietnia 2016 r. (zwanego w dalszej czesci ,Rozporzadzeniem”) dane osobowe do
przetwarzania, na zasadach i w celu okreslonym w niniejszej Umowie.
2. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie przetwarza¢ powierzone mu dane osobowe
zgodnie z niniejsza umowag, Rozporzagdzeniem oraz z innymi przepisami prawa powszechnie
obowigzujgcego, ktére chronig prawa oséb, ktérych dane dotycza.
3. Podmiot przetwarzajgcy oswiadcza, iz stosuje srodki bezpieczenstwa spetniajgce wymogi
Rozporzadzenia.

Obowigzki podmiotu przetwarzajgcego

1. Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie, przy przetwarzaniu powierzonych danych
osobowych, do ich zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich srodkéw technicznych
i organizacyjnych zapewniajgcych adekwatny stopien bezpieczerstwa odpowiadajgcy ryzyku
zwigzanym z przetwarzaniem danych osobowych, o ktérych mowa w art. 32 Rozporzadzenia.
2. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie dotozy¢ nalezytej starannosci przy przetwarzaniu
powierzonych danych osobowych.
3. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie do nadania upowaznien do przetwarzania
danych osobowych wszystkim osobom, ktére bedy przetwarzaty powierzone dane
w celu realizacji niniejszej umowy.
4. Podmiot przetwarzajacy zobowigzuje sie zapewni¢ zachowanie w tajemnicy,
(o ktérej mowa w art. 28 ust 3 pkt b Rozporzadzenia) przetwarzanych danych przez osoby,
ktére upowaznia do przetwarzania danych osobowych w celu realizacji niniejszej umowy,
zaréwno w trakcie zatrudnienia ich w Podmiocie przetwarzajgcym, jak i po jego ustaniu.
5. Podmiot  przetwarzajgcy po  zakonczeniu  Swiadczenia  ustug  zwigzanych
z przetwarzaniem usuwa wszelkie dane oraz usuwa wszelkie ich istniejgce kopie, chyba ze
prawo Unii lub prawo panistwa cztonkowskiego nakazujg przechowywanie danych
osobowych.
6. W miare mozliwosci Podmiot  przetwarzajgcy pomaga  Administratorowi
w niezbednym zakresie wywigzywac sie z obowigzku odpowiadania na zgdania osoby, ktorej
dane dotycza oraz wywigzywania sie z obowigzkdw okreslonych w art. 32-36
Rozporzadzenia.
7. Podmiot przetwarzajgcy po stwierdzeniu naruszenia ochrony danych osobowych bez
zbednej zwtoki zgtasza je administratorowi w ciggu 24h.

Zasady zachowania poufnosci
1. Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji,
danych, materiatéw, dokumentéw i danych osobowych otrzymanych od Administratora
danych i od wspdtpracujgcych z nim o0séb oraz danych uzyskanych
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w jakikolwiek inny sposéb, zamierzony czy przypadkowy w formie ustnej, pisemnej lub
elektronicznej (,,dane poufne”).

2. Podmiot przetwarzajacy oswiadcza, ze w zwigzku ze zobowigzaniem do zachowania
w tajemnicy danych poufnych nie beda one wykorzystywane, ujawniane ani udostepniane
bez pisemnej zgody Administratora danych w innym celu niz wykonanie Umowy, chyba ze
koniecznos¢ ujawnienia posiadanych informacji wynika
z obowigzujacych przepiséw prawa lub Umowy.

(0T o] FT QY (=Too 1 - IR

/czytelny podpis Przyjmujacego zamoéwienie/
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