Zatgcznik nr 2 do SWKO
Wzor Umowy

UMOWA Nr 2024/.......ccceerrerenrnnns

0 udzielanie $wiadczen ustug opieki zdrowotne;j
z zakresu nocnej i Swiagtecznej opieki zdrowotnej

zawartaw dniu ................... w todzi pomiedzy:

Wojewddzkim Wielospecjalistycznym Centrum Onkologii i Traumatologii

im. M. Kopernika w Lodzi, ul. Pabianicka 62, 93 — 513 t6dz, wpisanym do Rejestru Sgdowego
Rejestru Stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji

i publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w Sgdzie Rejonowym dla Lodzi — Srédmiescia

w todzi, XX Wydziat Gospodarczy KRS pod numerem 0000004955, REGON 000295403,

NIP 729 — 23 - 45 - 599,

reprezentowanym przez: Dyrektora — mgr inz. Andrzeja Kasprzyka

zwanym dalej Centrum lub Udzielajacym zamoéwienie

.................... Z siedzibg W ...ccevvieveennnnn.. przy ule ................, wpisanym do rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza nr ksiegi rejestrowej ..........c.cuuee. B U2 (R —— :
P osmmmmemsennns REGON ......cceeunee

zwanym w dalszej tresci umowy Przyjmujacym zamoéwienie,

zawarta w trybie art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej
(4. Dz.U.2023.991 ze zm.), zwanej w dalszej cze$ci niniejszej umowy ,ustawg”.

Umowa zostata zawarta na czas okreslony od dnia ............ do dnia ............ .

- ¥

Przedmiot Umowy
§1
Udzielajgcy zamoéwienie zamawia, a Przyjmujacy zamoéwienie zapewnia wykonywanie sSwiadczen
ustug opieki zdrowotnej na rzecz pacjentow Udzielajgcego zamoéwienie z zakresu nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej (dalej: Ustugi) realizowanych przez personel medyczny
Przyjmujgcego zamoéwienie (dalej: Personel).
Ustugi bedg $wiadczone od poniedziatku do piatku w godzinach od 18% do 8° dnia nastepnego
oraz w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy od godz. 8°° danego dnia do godz. 8%
dnia nastepnego w warunkach ambulatoryjnych oraz w miejscu zamieszkania lub pobytu pacjenta,
na obszarze zabezpieczenia £6dz — Gérna: osiedla: Chojny - Dgbrowa, Piastow — Kurak, Rokicie,
Gérniak (zakres $wiadczen 01.0000.162.16).

Ustugi realizowane bedg na warunkach opisanych w § 2 Szczegétowych Warunkéw Konkursu
Ofert (SWKO stanowi Zatacznik nr 6 do Umowy) oraz w niniejszej Umowie,
jak réwniez na warunkach okre$lanych w ustawie o podstawowe] opiece zdrowotnej,
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej oraz wtasciwych Zarzgdzeniach
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.

4. Ustugi obejmuja:

a) Swiadczenie porad lekarskich w warunkach ambulatoryjnych w siedzibie Udzielajgcego

zamowienie, w bezposrednim kontakcie z pacjentem lub telefonicznie,
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b) $wiadczenie porad lekarskich w miejscu zamieszkania lub pobytu pacjenta,

c) $wiadczenie ustug pielegniarskich w warunkach ambulatoryjnych, w miejscu zamieszkania
lub pobytu pacjenta, w zwigzku z poradg lekarska, zrealizowang w oparciu o niniejsza umowe,

d) Swiadczenie ustug pielegniarskich w warunkach ambulatoryjnych, w miejscu zamieszkania
lub pobytu pacjenta, zleconych przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego wynikajacych
Z potrzeby zachowania ciggtosci leczenia i pielegnacii.

5. W przypadku, jezeli w trakcie realizacji Umowy pojawig sie watpliwosci interpretacyjne
co do szczegdtowego zakresu Ustug, strony zgodnie ustalaja, ze watpliwosci te rozwigzywaé beda
z uwzglednieniem nastepujgcych wytycznych: dazenie do zabezpieczenia potrzeb pacjentéw
i zapewnienia ich bezpieczenstwa, dgzenie do spetnienia zmieniajgcych sie warunkéw $wiadczenia
Ustug adekwatnie do wymagan stawianych przez NFZ (wzglednie innego narodowego ptatnika, jesli
dotyczy), poszanowanie stusznych intereséw obu stron.

6. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do nalezytego zabezpieczenia dokumentacji medyczne;
prowadzonej z tytutu ustug, o ktérych mowa w ust. 4 przed ujawnieniem, dostepem oséb
nieuprawnionych oraz utratg lub zniszczeniem do czasu przekazania dokumentacji do Udzielajgcego
zamowienie.

Organizacja Ustug

§2

1. Swiadczenie Ustug odbywac¢ sie bedzie, w pomieszczeniach zaktadu leczniczego Udzielajgcego
Zamowienie mieszczgcych sie przy ul. Pabianickiej 62, przy wspotpracy z jego personelem
oraz z wykorzystaniem infrastruktury technicznej Udzielajgcego zaméwienie oraz w miejscu pobytu
pacjenta.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie wykonywaé Ustugi przy udziale posiadajgcego
wymagane przepisami prawa oraz warunkami SWKO kwalifikacje Personelu (dalej: Personel)
oraz gwarantuje, ze jego Personel wykonywaé bedzie umowe z uwzglednieniem postepu wiedzy
medycznej i umiejetnosci, zasad etyki zawodowej oraz obowigzujgcych przepiséw prawa.

3. Wykaz osobowy Personelu medycznego Przyjmujgcego zamowienie stanowi Zatgcznik
nr 2 do Umowy. Wykaz personelu zawiera dane oséb wchodzacych w jego sktad,
a w szczegoélnosci: imie i nazwisko, posiadane uprawnienia, specjalizacje i nr telefonu
kontaktowego. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do pisemnej aktualizacji wykazu
w przypadku jakichkolwiek zmian osobowych w sktadzie Personelu. Przyjmujacy zaméwienie
oswiadcza, ze przekazat Personelowi informacje z Zatacznika nr 3 (Klauzula informacyjna
dla Personelu).

4. Przyjmujgcy zamoéwienie realizuje Ustugi przy pomocy :
a) 2 zespotow lekarsko — pielegniarskich na wskazanym obszarze zabezpieczenia
w petnym wymiarze godzin, tj. od poniedziatku do piatku, w godzinach od 18:00 do 8:00
dnia nastepnego oraz w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy w godzinach
od 8:00 dnia danego do godziny 8:00 dnia nastepnego, w warunkach ambulatoryjnych;

b) 1 zespotu lekarsko — pielegniarskiego na wskazanym obszarze zabezpieczenia w petnym
wymiarze godzin tj. od poniedziatku do pigtku, w godzinach od 18:00 do 8:00 dnia
nastepnego oraz w soboty, niedziele iinne dni ustawowo wolne od pracy w godzinach
od 8:00 dnia danego do godziny 8:00 dnia nastepnego, w miejscu zamieszkania lub pobytu
Swiadczeniobiorcy.

5. W przypadku zaistnienia jakiejkolwiek zmiany w skfadzie osobowym Personelu medycznego
wskazanego w Zataczniku nr 2, Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest
do przedstawienia uaktualnionego wykazu, nie pdzniej niz na 3 dni przed przystgpieniem
do wykonywania $wiadczen przez te osobe. Zmiana wykazu nie wymaga sporzadzenia
aneksu do Umowy. Udzielajagcy zamowienia zastrzega sobie jednak prawo do niewyrazenia
zgody na wigczenie do wykazu przedstawionej przez Przyjmujgcego zamowienie osoby.
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Przyjmujacy zamoéwienie odpowiada jak za wiasne zachowania za dziatania i zaniechania
cztonkow personelu, przy pomocy ktérego wykonuje Ustugi. Obowiazki natozone
na Przyjmujgcego zamoéwienie wigzg odpowiednio jego Personel, ktéry zobowigzany jest
stosowaC si¢ do wszelkich zasad $wiadczenia Ustug opisanych w niniejszej Umowie.
Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do zapoznania Personelu z zasadami $wiadczenia
Ustugi.

Przyjmujagcy zamoéwienie zobowigzuje sie do realizacji przedmiotu zamodwienia
w czesci wyjazdowej wtasnymi $rodkami transportu, spetniajgcymi okreslone przepisami
prawa wymagania techniczne.

Przyjmujgcy zamoéwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za wiasciwe zaopatrzenie pacjenta
do czasu ewentualnego przyjazdu zespotu ratownictwa medycznego oraz podjecie wszelkich
niezbednych czynnosci medycznych w celu poprawy zdrowia pacjenta.

Przyjmujgcy zamoéwienie oraz jego Personel przy $wiadczeniu Ustug nie podlega kontroli
Udzielajgcego zaméwienie w zakresie decyzji medycznych, ale zobowigzany jest zapewnié
dostosowanie sie Personelu do wymaganych przez Udzielajgcego zamoéwienia standardow
postgpowania wobec pacjentow. Udzielajgcy zaméwienia bedzie sprawowaé ogoiny
medyczny nadzér nad przebiegiem procesu leczniczego pacjentow w zakresie niniejszej
umowy.

Przy wykonywaniu Ustug Przyjmujgcy zaméwienie oraz jego Personel zobowigzany jest
wspotpracowac z personelem Udzielajgcego zamoéwienie.

Udzielajgcy zamdwienia oswiadcza, ze w zakresie Swiadczonych ustug przez Przyjmujgcego
zamoOwienie bedzie zajmowat sie w szczegdlnosci administrowaniem ustug. Przyjmujacy
zamowienie o$wiadcza, ze poinformowat osoby, ktérych mowa w komparycji oraz w ust. 12
i przekazat im informacje, o ktérych mowa w Zataczniku nr 8 do Umowy (Klauzula
informacyjna — osoby reprezentujgce).

Osobg merytorycznie odpowiedzialng za realizacje umowy za strony:

Udzielajgcego zamOwienia JESt ...uuvuiurereriimiiiirirrrr e s s e

Osobg odpowiedzialng za nadzér nad dokumentacjg medyczng ustanawia sie Koordynatora,
do zadan ktérego nalezy:

a) odbiér zdawanej przez Przyjmujacego Zamodwienie dokumentacji z wizyt
ambulatoryjnych i wyjazdowych porad udzielonych w miejscu zamieszkania lub pobytu
pacjenta,

b) dostarczenie wybranej dokumentacji lub jej kopii do Sekcji Statystyki Medycznej
i Dokumentacji Chorych na potrzeby pacjenta lub innych instytucji,

c) wyjasnianie z Przyjmujacym zamoéwienie niezgodnosci i btedéw z wizyt NPL przy
wspodtpracy z Dziatem ds. Monitorowania Swiadczen Medycznych oraz dostarczanie
dokumentacji do tego Dziatu w celu rozliczen wizyt ptatnych i kart EKUZ,

d) przekazanie dokumentacji do Archiwum Zaktadowego,

e) dostarczenie art. biurowych niezbednych do prowadzenia dokumentacji medycznej
(papieru ksero, koszulki, segregatoréw),

f) wspotpraca z zespotem pielegniarskim NPL dotyczgca spraw biezgcych.

Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest do przekazywania dokumentacji medycznej
za okres nie dtuzszy niz 7 dni. Jesli poniedziatek jest dniem wolnym od pracy Przyjmujacy
zamédwienie przekazuje Udzielajgcemu zamowienie w pierwszy dzien roboczy po poniedziatku

dokumentacje za okres liczony od daty ostatniego protokotu.
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15. Potwierdzeniem przekazania dokumentacji jest protokét przekazania dokumentacji stanowigcy
zatgcznik nr 9. Przyjmujacy zamowienie pod rygorem niedopuszczenia do mozliwosci
Swiadczenia ustugi, zobowigzany jest dostarczyé Udzielajgcemu zamoéwienia kopie
dokumentéw poswiadczajgcych kwalifikacje i uprawnienia Personelu, w tym w szczegdlnosci:

a) Prawidtowo wypetniong i wtasnorecznie podpisang ,Karte szkolen”,

b) Pisemne ,Upowaznienia do przetwarzania danych osobowych”, wypetniony
»Wniosek o nadanie uprawnien do systemoéw informatycznych Centrum zgodnie
z obowiazujaca u Udzielajgcego zamoéwienie procedurg ,System kontroli
dostepu” Wniosek o karte EKD.

Przyjmujgcy zaméwienie wzory drukéw ww. dokumentéw otrzymuje, z chwilg podpisania umowy

w Dziale Organizacyjno — Prawnym.

16. Obowigzki administracyjne, o ktérych mowa w niniejszym ustepie nalezy wypetnié najpozniej
na 5 dni roboczych przed rozpoczeciem okresu obowigzywania umowy po wczesniejszym
ustaleniu terminu szkolenia. Niedopetnienie tego obowigzku moze skutkowaé naliczeniem
kary umownej, o ktoérej mowa w § 12 ust.1 lit. €) oraz niedopuszczeniem do udzielania
Swiadczen.

17. Za Swiadczenie ustug w ramach niniejszej umowy Przyjmujgcy zaméwienie ani jego Personel
nie moze pobiera¢ od Pacjentéw zadnych dodatkowych optat, chyba ze przewidujg to przepisy
wigzace Udzielajgcego zamowienie, a ptatnos¢ dokonywana jest na jego konto.

18. Udzielajgcy zamoéwienie informuje Przyjmujgcego zaméwienie, ze wszystkie rozmowy
telefoniczne za pomoca telefondw przydzielonych do realizacji Ustugi bedg rejestrowane
zgodnie z Zarzgdzeniem Prezesa NFZ.

§3

1. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest zapewni¢ peing obsade personelu lekarskiego
i pielegniarskiego, ktéry bedzie wykonywat udzielone zamoéwienie na $wiadczenia zdrowotne,
zgodnie z przyjetym harmonogramem czasu pracy, wykazywanym przez Przyjmujgcego
zamoéwienie w Portalu $wiadczeniodawcy NFZ. Harmonogram musi byé zgodny z warunkami
umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych, zawartej przez udzielajgcego zaméwienie z NFZ.

2. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do zapewnienia przestrzegania przez swéj Personel
termindéw  $wiadczenia wustug i ponosi wzgledem Udzielajgcego zamoéwienia petng
odpowiedzialno$¢ z tytutu naruszenia obowigzku $wiadczenia ustugi zgodnie z wymaganiami
stawianymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

§4
1. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowiagzuje sie:

a) dostosowacé do wymagan organizacyjnych Udzielajacego zamoéwienie,

b) wykonywa¢ umowe przy udziale personelu legitymujgcego sie stosownymi kwalifikacjami
i uprawnieniami do $wiadczenia ustug bedacych przedmiotem niniejszej umowy,

c) wykonywac ustugi przy uzyciu wtasnych srodkéw farmaceutycznych, materiatdw medycznych
i artykutow sanitarnych, sprzetu jednorazowego uzytku niezbednego do wykonywania
$wiadczen zdrowotnych okreslonych niniejszg umowa,

d) prowadzi¢ sprawozdawczo$¢ statystyczng wg wzoréw i na zasadach obowigzujgcych

w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej oraz inng ustalong przez Udzielajgcego zamoéwienie,

niezbedng do rozliczenia dziatalnos$ci w zakresie Swiadczen wykonywanych przez Przyjmujgcego

zamowienie (w tym sprawozdawczosci dotyczacej pacjentéow z ubezpieczeniem EKUZ/

o koordynacji oraz pacjentéw nieubezpieczonych, ktérym nalezy wystawi¢ karte kosztéw)

e) wykonywaé¢ umowe przy udziale personelu posiadajgcego aktualne ubezpieczenie OC, szkolenia
z zakresu BHP, badania profilaktyczne zgodnie z obowigzujgcymi wymogami;
f) respektowa¢ wydawane przez Dyrektora Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum
Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi Zarzadzenia, regulaminy i decyzje, ktére beda
miaty wptyw na $wiadczenie Ustug (na organizacje Swiadczen),

g) niezwiocznie zgtasza¢ Udzielajgcemu zamowienie wszelkie btedy, usterki, przerwy w dziataniu
aparatury i sprzetu medycznego lub systemow informatycznych, ktére uniemozliwiajg Swiadczenie

.



Ustugi lub powodujg opéznienie w wykonaniu Ustug - zgodnie z zasadami zgtaszania awarii
okreslonymi w Procedurze obowigzujgcej u Udzielajgcego zamodwienie, ktora zostanie
przedstawiona Przyjmujgcemu zaméwienie - oraz wspdtpracowaé z Udzielajgcym zaméwienie
w celu jak najszybszego rozwigzania probleméw technicznych,

h)  Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje si¢ dopetni¢ wszelkich czynnosci, w tym czynnosci
technicznych dokonywanych za pomocg Portalu Swiadczeniodawcy / portalu administrowanego
przez Narodowy Fundusz Zdrowia, zwigzanego z przedstawieniem Potencjatu oraz wykazaniem
zawarcia Umowy podwykonawstwa Narodowemu Funduszowi Zdrowia. Przyjmujgcy Zaméwienie
zobowigzany jest w szczegdlnosci:

1) zgtosi¢ na swoim profilu w Portalu Swiadczeniodawcy okolicznosé podwykonawstwa
Swiadczen wskazanych w niniejszej Umowie na rzecz Udzielajgcego Zamdwienia,

2) zgtosi¢ Potencjat na swoim profilu na Portalu Swiadczeniodawcy zgodnie z zasadami
ofertowania ustalonymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

3) przedstawi¢ Narodowemu Funduszowi Zdrowia wymagane przez niego dokumenty
i oswiadczenia wykazujgce posiadany Potencjat i podjecie sie Ustug podwykonawstwa na rzecz
Udzielajgcego Zamoéwienia.

i) Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie dostosowywac warunki $wiadczenia ustug do wymagan
Narodowego Funduszu Zdrowia oraz Udzielajgcego zamowienie.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie ponadto, w tym poprzez czynnos$ci wykonywane przez
swdj Personel medyczny, do:

a. poddania sie w kazdym czasie kontroli przeprowadzanej przez Udzielajgcego zamdéwienie,
a takze poddania sie kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia, z ktérym Udzielajgcy
zamoéwienie podpisat umowe o udzielanie $wiadczen zdrowotnych,

b. prowadzenia dokumentacji medycznej i sprawozdawczosci statystycznej na biezaco i zgodnie
z obowigzujacymi w tym wzgledzie przepisami prawa, w tym zasadami wynikajgcymi
z podpisanych umoéw z NFZ i zasadami wskazanymi przez Udzielajgcego zamoéwienie,

c. wspétpracy z innymi podmiotami gospodarczymi i pracownikami Udzielajgcego zaméwienie
w celu zapewnienia prawidtowej realizacji umowy,

d.wykonywania Ustugi we wtasnej odziezy ochronnej i/lub roboczej spetniajgcej wszelkie
wymagane prawem standardy oraz do ponosi¢ we wiasnym zakresie kosztéw utrzymania tej
odziezy w nalezytym stanie,

e.pokrycia w cato$ci we wtasnym zakresie kosztéw zwigzanych z utrzymaniem, eksploatacjg

$rodkéw transportu niezbednych do $wiadczenia Ustugi,
f. zapewnienia w razie potrzeby transportu pacjenta do wtasciwej Izby przyje¢ lub Szpitalnego
Oddziatu Ratunkowego,

g.do znajomosci i przestrzegania przepisbw obowigzujgcych podmioty lecznicze,
w tym przepiséw okreslajgcych warunki i zasady udzielania $wiadczen finansowanych
ze $rodkéw publicznych, wewnetrznych aktéw normatywnych w tym Statutu, Regulaminu
Organizacyjnego Udzielajacego zamoéwienia, standardéw i procedur swiadczenia ustug
lekarskich ustalonych przez Udzielajgcego zamoéwienia, ktére majg zastosowanie w zakresie
objetym niniejszg umowa,

h.do znajomosci i przestrzegania procedur oraz standardéw obowigzujgcych w ramach
zintegrowanego systemu zarzgdzania jakoscia, zarzadzania bezpieczenstwem informaciji,
zarzadzania $rodowiskowego oraz standardéw akredytacyjnych rekomendowanych
dla placéwek medycznych — w zakresie adekwatnym do przedmiotu niniejszej umowy,

i. do podejmowania i prowadzenia we wiasnym zakresie dziatan majgcych na celu utrzymanie
i podnoszenie poziomu jakosci ustug.

3.Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do zwrotu przydzielonych Personelowi elektronicznych
kart dostepu do pomieszczen, a w przypadku ich zagubienia, zniszczenia lub nie zwrdcenia,
Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest do pokrycia kosztéow zakupu tych kart. Udzielajacy
zamowienie jest uprawniony do wystawienia faktury z tego tytutu.

4. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje Personel do posiadania zestawu umozliwiajgcego
podpisywanie elektronicznej dokumentacji medycznej wytwarzanej (w zwigzku ze Swiadczeniem
Ustug w ramach niniejszej umowy) za pomoca kwalifikowanego podpisu elektronicznego
(sktadanego za pomoca kwalifikowanego urzgdzenia do sktadania podpisu elektronicznego)

I

‘WS



lub podpisu elektronicznego potwierdzanego profilem zaufanym ePuap oraz kwalifikowanego
znacznika czasu.

§5
Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za prawidtowe wykonywanie Ustug przez Personel
medyczny, w szczegoinosci za ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych i rodkéw pomocniczych,
a takze za wystawianie recept zgodnie z obowigzujgcymi przepisami i wymaganiami, stawianymi
przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
§6
1. Udzielajagcy zamoéwienia zapewni Przyjmujagcemu zamdwienie oraz jego Personelowi -
w ramach posiadanych przez siebie $rodkéw finansowych oraz w zakresie niezbednym
do wykonania niniejszej umowy w zakresie, o ktdrym mowa w §1 ust. 4 lit.a):
- dostep do swojej bazy lokalowe;,
- sprzetu technicznego niezbednego do realizacji $wiadczen, tj. sprzetu komputerowego
i drukarek — wyposazonego w systemy medyczne zgodnie z aktualnymi wymaganiami NFZ
- drukéw zwigzanych z prowadzeniem wymaganej dokumentacji medycznej sprawozdawczosci
statystycznej.
. Korzystanie z wyzej wymienionych srodkéw moze odbywac sie wytgcznie w zakresie niezbednym
do wykonywania Umowy. Przydzielenie uprawnien dostepu fizycznego do pomieszczen bedzie
odbywato sie¢ na zasadach okreslonych w Procedurze PR-04 QBP-02 System kontroli dostepu.

. Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstate w wyniku uszkodzenia
lub zniszczenia mienia Udzielajgcego zamoéwienie, w tym aparatury lub sprzetu medycznego
powstate z przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego zamoéwienie lub jego Personelu.

. Przyjmujacy zaméwienie jest zobowigzany niezwtocznie poinformowaé¢ Udzielajgcego zaméwienie.
Przyjmuje sie, ze szkody i awarie sprzetu:

- nie zgtoszenie przez Przyjmujgcego zamowienie w ciggu 15 min od chwili rozpoczecia
dyzuru,

- szkody zgtoszone przez personel Udzielajgcego zamoéwienie w ciggu 15 minut
od zakonczenia dyzuru przez Przyjmujacego zamoéwienie,

zaistniaty podczas uzytkowania przez Przyjmujgcego zamdwienie.

Zasady przetwarzania danych osobowych
§7

1. Udzielajgcy zamowienia poleca Personelowi przetwarzanie danych osobowych na zasadach
okreslonych w Zataczniku nr 1A, ktéry jest integralng czescig umowy. Przetwarzanie danych
osobowych nastepuje jedynie w celu realizacji niniejszej umowy w zakresie, o ktérym mowa
w §1 ust.4.

2. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sie zapewnié, ze Personel, ktérym bedzie postugiwac
sie przy realizacji Umowy, zostanie przeszkolony w zakresie zasad ochrony danych
osobowych oraz zostanie zapoznany z zasadami prowadzenia sprawozdawczo$ci
statystycznej u Udzielajacego zamowienie, jak réwniez z zasadami prowadzenia i wydawania
dokumentacji medycznej obowigzujgcymi u Udzielajgcego zamdwienie.

3. Dostep do niezbednych systemoéw informatycznych Przyjmujgcy zamoéwienie uzyska
na zasadach okreslonych w §2 ust.13 niniejszej umowy.

4. Przyjmujgcy zamdwienie oswiadcza, ze Personel, ktérym postuguje sie przy realizacji Umowy
zostat przeszkolony w zakresie aktualnych zasad ochrony danych osobowych oraz znane sg
mu zasady prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej oraz prowadzenia i udostepnienia
dokumentacji medycznej obowigzujgce u Udzielajgcego zamowienia.

5. Udzielajgcy zaméwienia powierza Przyjmujgcemu zamoéwienie przetwarzanie danych
osobowych na zasadach okreslonych w Zataczniku nr 1B, ktory jest integralng czescig
umowy, jedynie w celu realizacji niniejszej umowy w zakresie, o ktérym mowa

w §1 ust. 6.
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Wynagrodzenie

§8
Z tytutu realizacji niniejszej Umowy Przyjmujgcemu zamdwienie nalezy sie wynagrodzenie
w wysokosci brutto:
- dla ustugi wykonanej w warunkach ambulatoryjnych, oraz w miejscu zamieszkania lub
pobytu Swiadczeniobiorcy  .............. % miesiecznego ryczattu otrzymanego przez
Udzielajgcego zaméwienie na podstawie zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia
umowy dla zakresu $wiadczen nocna i Swigteczna opieka zdrowotna, w okresie trwania
niniejszej umowy.
Wynagrodzenie, o ktéorym mowa w ust. 1, platne bedzie w miesiecznych okresach
rozliczeniowych, na podstawie prawidtowo wystawionej faktury wraz ze sprawozdaniem
z realizacji wykonania ustug, zweryfikowanych merytorycznie przez Udzielajgcego
zamowienie. Wz6r sprawozdania z realizacji ustugi, okreslony jest w Zataczniku nr 5A i 5B
do Umowy.

Informacje o wysokosci otrzymanego w danym okresie rozliczeniowym wynagrodzenia z NFZ
Przyjmujacy zamoéwienie otrzymuje z Dziatu ds. Controllingu Medycznego Udzielajgcego
zaméwienie.

Przyjmujacy zaméwienie w Kancelarii Centrum sktada fakture wraz ze sprawozdaniem z ustug
wykonanych w danym miesigcu kalendarzowym nie pézniej niz do dnia 5 nastepnego
miesigca po zakonczeniu miesigca rozliczeniowego.

Przyjmujacy zaméwienie ma mozliwos¢ przestania drogg elektroniczng ustrukturyzowane;j
faktury elektronicznej lub innych ustrukturyzowanych dokumentéw w rozumieniu ustawy
z dnia 9 listopada 2018r. o elektronicznym fakturowaniu w zamoéwieniach publicznych,
koncesjach na roboty budowlane lub ustugach oraz partnerstwie publiczno-prywatnym.

Adres PFE Zamawiajgcego na Platformie Elektronicznego Fakturowania:
https://www.brokerinfinite.efaktura.gov.pl/ [1] Numer PEPPOL:7292345599

Sprawozdanie weryfikowane jest przez Dziat ds. Controlingu Medycznego, kiéry w razie
dostrzezenia btedoéw lub niescistosci w statystyce/rozliczeniu Swiadczerh do NFZ w systemie
AMMS wzywa do ich poprawienia. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest dotozy¢
nalezytej staranno$ci w celu usuniecia wszystkich btedéw i niejasnosci ze ztozonego
sprawozdania.

Rachunek/faktura sprawdzana jest pod wzgledem merytorycznym (zgodno$é
z zatwierdzonym sprawozdaniem i z umowa) i rachunkowym przez Dziat ds. Controllingu
Medycznego i po zatwierdzeniu kierowana do realizacji. Osobg odpowiedzialng za opis
dokumentéw pod wzgledem trybu zamoéwienia ze strony Udzielajgcego zamoéwienia jest
Kierownik Dziatu ds. Controllingu Medycznego.

Wyptata wynagrodzenia nastepuje w terminie 21 dni od daty przedtozenia po zakonczeniu
okresu rozliczeniowego zatwierdzonego rachunku wraz z zatwierdzonym sprawozdaniem,
na wskazany przez Przyjmujacego zaméwienie rachunek bankowy.

Za date zaptaty strony przyjmujg dzien obcigzenia konta. bankowego Udzielajgcego
zamoéwienie przez jego bank.

Odpowiedzialnos¢ Stron Umowy
§9
Przyjmujgcy zamoéwienie ponosi odpowiedzialnosé za wszelkg szkode wyrzadzong wszelkimi
dziataniami lub zaniechania, umys$inie lub w wyniku niedbalstwa czy lekkomys$inosci
W zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy — zaréwno wobec Udzielajgcego zamowienie
jak i wobec 0séb trzecich.

Zadna ze stron nie ponosi wzgledem drugiej strony odpowiedzialnoéci za naruszenie
warunkéw umowy spowodowane czynnikami obiektywnymi, niezaleznymi od danej strony
(takimi jak: wydtuzenie czasu realizacji ustug spowodowane awariami systemoéw
informatycznych, opdznienia w zaptacie spowodowane opdéznieniami w ptatnosci ze strony
NFZ, itp.). Strony zobowigzane sg jednak do wspétdziatania w celu jak najszybszego

doprowadzenia do realizacji Umowy zgodnie z jej warunkami.
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3. Odpowiedzialno$¢ Przyjmujgcego zamoéwienie za szkode wyrzadzong pacjentom
Udzielajagcego zamoéwienie jest solidarna z odpowiedzialnoécig Udzielajacego zamoéwienie
(art. 27 ust. 7 ustawy o dziatalnosci lecznicze;j).

Przyjmujacy zamoéwienie odpowiedzialny jest jak za wiasne dziatanie lub zaniechanie
za dziatania i zaniechania cztonkéw Personelu medycznego, z ktérych pomoca wykonuje
Ustugi a w szczegolnosci:

a) nieprawidtowego i niezgodnego z obowigzujgcymi standardami postepowania medycznego
oraz, wymogami okreslonymi w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty udzielenia
Swiadczenia zdrowotnego,

b) niewykonania lub niewtasciwego wykonania obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej umowy
o ktérych mowa w § 3 i § 4 niniejszej umowy,

¢) nieprawidtowego wystawiania recept podlegajacych refundacji przez Narodowy Fundusz
Zdrowia,

d) przedstawienia danych stanowigcych podstawe rozliczenia niezgodnie ze stanem
faktycznym,

e) prowadzenia dokumentacji medycznej w sposéb nieprawidtowy lub niekompletny,

f) braku realizacji zalecen pokontrolnych,

g) nieprawidtowego wprowadzania danych zwigzanych z realizacjg procedur, a wymaganych
przez NFZ.

Przyjmujacy zamoéwienie zapewni, by za szkode wyrzadzong przez osobe wchodzgcg w skiad
Personelu, odpowiadata ta osoba solidarnie z Przyjmujgcym zaméwienie.

Przyjmujacy zamoéwienie bedzie wystepowat, na wiasny koszt, w sprawach wszelkich
roszczen zgtoszonych wobec Udzielajgcego zamdwienia w zwigzku z wykonywaniem umowy
przez Przyjmujacego zamoéwienie, w s3adzie lub poza sadem, w kraju lub zagranica,
oraz zwolni Udzielajgcego zamoéwienie z obowigzku $wiadczenia wobec osoby trzeciej
zgodnie art. 392 k.c.

W przypadku prawomocnego orzeczenia sadu lub zawarcia ugody i pokrycia szkody przez
Udzielajgcego zamoéwienia, Udzielajagcemu zamdwienie przystuguje roszczenie regresowe
wobec Przyjmujgcego zamoéwienie wynikajgce z pokrycia szkody poniesionej przez osoby
trzecie w zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy przez Przyjmujgcego zaméwienie.

Przyjmujgcy zaméwienie i Udzielajgcy zaméwienia zobowigzujg sie $cisle wspoétdziataé
ze sobg w zakresie wszczetych przez Pacjenta postepowan sadowych badz pozasgdowych
skierowanych przeciwko Udzielajgcemu zamoéwienie Ilub Przyjmujacemu zamoéwienie
w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy.

. W przypadku natozenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na Udzielajgcego Zamoéwienie kar
umownych w zwigzku z realizacjg kontraktu na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w zakresie wynikajgcym z niniejszej Umowy, jak réwniez w przypadku natozenia przez NFZ
na Udzielajgcego zamowienie obowigzku zwrotu przekazanych $rodkéw w zwigzku
z nienalezytym wykonaniem $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie wynikajgcym z niniejszej
Umowy, Udzielajgcemu zamoéwienie przystuguje w petnym zakresie roszczenie regresowe
wzgledem Przyjmujgcego zamdwienie.

Ubezpieczenie OC
§ 10

Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest do posiadania umowy ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu $wiadczonych w ramach niniejszej umowy ustug w ktorej
suma gwarancyjna wynosi¢ bedzie nie mniej niz suma wymagana dla podmiotéw
wykonujgcych dziatalno$¢ leczniczg w przepisach powszechnie obowigzujgcego prawa. Kopia
polisy wraz z ogélnymi warunkami umowy ubezpieczenia stanowi Zatgcznik nr 7 do niniejszej
umowy.

Przyjmujgcy zamoéwienie zapewni ponadto, aby kazdy z cztonkéw Personelu posiadat
ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu prowadzonej dziatalnosci leczniczej,
w ktérej suma gwarancyjna bedzie nie nizsza, niz okreslone w powszechnie obowigzujgcych
przepisach prawa. Polisy ubezpieczeniowe cztonkéw personelu obejmowaé winny ponadto
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pokrycie szkdéd z tytutu przeniesienia choréb zakaznych, w tym zakazenia wirusem HIV
i WZW. Polisy ubezpieczeniowe Personelu Przyjmujacego zaméwienie zostang doreczone
Udzielajgcemu zaméwienie nie pdzniej, niz na 7 dni przed rozpoczeciem udzielania
Swiadczen.

3. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest do utrzymywania waznego ubezpieczenia
i nie zmniejszania jego zakresu oraz sumy przez caly okres obowigzywania umowy.
W przypadku, gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej ulega rozwigzaniu
w trakcie obowigzywania umowy, Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzany jest dostarczyé
Udzielajgcemu zaméwienia kopie nowej polisy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej
lub innego dokumentu potwierdzajacego zawarcie umowy ubezpieczenia na nastepny okres,
najpozniej na 30 dni przed ustaniem obowigzywania poprzedniej umowy.

4. nastepny okres, najpdzniej na 30 dni przed ustaniem obowigzywania poprzedniej umowy.

5. Przyjmujacy zaméwienie obowigzany jest niezwtocznie informowaé Udzielajgcego zaméwienie
o wszelkich zdarzeniach mogacych skutkowaé zgtoszeniem wobec niego roszczen
finansowych i zmniejszeniem sumy gwarancyjnej, o ktérej mowa w ust. 1.

Czas trwania Umowy i jej rozwigzanie

§ 11

1. Umowa zostata zawarta na czas okreslony od dnia .............. do dnia...............

2. Umowa moze by¢ rozwigzana przed uptywem terminu, na jaki zostata zawarta:

a) za zgodg obu stron w kazdym czasie,

b) za uprzednim 3 miesiecznym wypowiedzeniem, ztozonym przez ktéragkolwiek ze stron
ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego z waznych przyczyn, to jest w szczegdlnosci
jezeli w praktyce realizacji umowy wystepowa¢ bedg powtarzajgce sie nieprawidtowosci
lub trudnosci w weryfikacji i rozliczeniu wykonywanych Ustug;

C) za uprzednim 14 dniowym wypowiedzeniem ztozonym przez Udzielajgcego zamdwienie,
ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego w przypadku:

1) wypowiedzenia Udzielajgcemu zamdwienia przez NFZ umowy, w ramach ktére;j
finansowane sg na rzecz Pacjentéw swiadczenia objete przedmiotem niniejszej Umowy,

2) jezeli w wyniku kontroli wykonywania umowy i realizacji zalecen pokontrolnych
stwierdzono niewypetnienie warunkéw umowy z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujgcego
zamowienie lub wadliwe jej wykonywanie przez Przyjmujgcego zaméwienie,

3) ograniczenia dostepnosci $wiadczen, zawezenia ich zakresu lub ich nieodpowiedniej
jakosci, spowodowanego dziataniem lub zaniechaniem Przyjmujgcego zamowienie,

4) nie przekazywania wymaganych przez Udzielajgcego zamoéwienie sprawozdan, informaciji,
rozliczen oraz zaswiadczen,

5) w przypadku zmiany przepiséw prawa w zakresie odnoszgcych si¢ do przedmiotu umowy,
powodujgcej konieczno$¢ zmiany organizacji ustug objetych umowa.

d) przez Udzielajgcego zaméwienie bez zachowania okresu wypowiedzenia (ze skutkiem
natychmiastowym) w przypadku:
1) uzyskania prawomocnego orzeczenia wtasciwego organu w zakresie utraty uprawnien

przez cztonkéw Personelu Przyjmujgcego zamoéwienie do wykonywania zawodu,

2) uzyskania prawomocnego orzeczenia wiasciwego organu w zakresie popetnienia przez
cztonka Personelu Przyjmujgcego zamowienie przestepstwa, ktére uniemozliwia dalsze
Swiadczenie ustug lekarskich, jesli zostato stwierdzone prawomocnym wyrokiem sgdowym lub
jest oczywiste

3) przedstawienia przez czionka Personelu Przyjmujgcego zaméwienie nieprawdziwych lub
niezgodnych ze stanem faktycznym danych lub informacji, bedacych dla oddziatu Funduszu
podstawg do ustalenia kwoty finansowania zamowienie,

4) nie udokumentowania zawarcia umowy ubezpieczenia, w terminie 30 dni przed datg
wygasniecia polisy ubezpieczeniowej w trakcie trwania umowy o $wiadczenie niniejszych

ustug,
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5) uchybienia obowigzkowi posiadania przez Personel kwalifikowanego podpisu
elektronicznego, jako dziatanie uniemozliwiajgce $wiadczenie ustug w sposéb nalezyty,

6) w przypadku trzeciej uzasadnionej skargi pacjenta, cztonka rodziny lub opiekuna
rozpatrzonej zgodnie z procedurg PR-01 QP-05 Przyjmowanie skarg i rozpatrywanie

wnioskow, ktéra zostanie udostepniona Przyjmujgcemu zaméwienie,

7) nieprzestrzegania ustalonego Harmonogramu i wykazu Personelu.

8) i w innych przypadkach wskazanych w Umowie.

Kary umowne
§12
Udzielajgcy zamowienie moze natozy¢, a Przyjmujgcy zamoéwienie obowigzany jest zaptaci¢ kary
umowne w razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy w nastepujgcych przypadkach
i w nastepujgcej wysokosci:
a) za nieobecno$¢ cztonka Personelu Przyjmujgcego zamowienie w miejscu udzielania $wiadczen
zgodnie z Harmonogramem udzielania $wiadczen zgtoszonym zgodnie z warunkami kontraktu

w Portalu Potencjatu Narodowego Funduszu Zdrowia — w wysokosci po 1000 ztotych za kazdy
taki przypadek,

b) za kazdg rozpoczeta godzine spoéznienia cztonka Personelu Przyjmujgcego zamowienie
w stosunku do godziny rozpoczecia Swiadczenia ustugi - kare w wysokosci 100 ztotych,
chyba ze nieobecno$¢ lub spdznienie zostaty pisemnie usprawiedliwione przez osobe
merytorycznie odpowiedzialng za realizacje umowy wskazang przez Udzielajgcego zamdwienie;

c) w przypadku naruszenia zasad, dotyczacych ochrony danych osobowych okreslonych
w Zataczniku nr 1A lub 1B - kwote 500 zt za kazde naruszenie,

d) w przypadku nieuzgodnienia z Udzielajgcym zamowienia lub nieprzedtozenia Udzielajgcemu
zamowienia w terminie harmonogramu $wiadczenia ustug, w tym za kazdy przypadek
uchybienia obowigzkowi gotowosci do udzielania swiadczen — kare umowng w wysokosci 500
ztotych za kazdy przypadek takiego naruszenia,

e) za niezastosowanie sie do wytycznych, dotyczacych realizacji Umowy, udzielanych przez
Udzielajgcego zamoéwienia w sprawach administracyjno-organizacyjnych lub technicznych —
kare umowng w wysokosci 500 zt za kazdy przypadek takiego naruszenia, w szczegélnosci
w rozumieniu obowigzkéw wynikajgcych z § 2 ust. 14115 oraz § 3 ust. 11 2,

f) w przypadku uchybienia obowigzku posiadania kwalifikowanego podpisu elektronicznego
w terminie wskazanym przez Udzielajgcego zamoéwienie -1 000,00 zt,

g) W razie naruszenia obowigzkéw wymienionych w § 4, w tym w przypadku braku niezwtocznego
zgtoszenia dostrzezonych nieprawidtowosci w dziataniu systeméw informatycznych badz
wadliwego sprzetu komputerowego — po 100 ztotych za kazdy przypadek naruszenia.

h) w przypadku uszkodzenia sprzetu medycznego, aparatury medycznej udostepnionej
Przyjmujacemu zamoéwienie w celu realizacji niniejszej Umowy — po 1000 ztotych za kazdy
przypadek naruszenia, co nie wytagcza obowigzku Przyjmujgcego zamoéwienie pokrycia
w catosci kosztéw naprawy;

i) w przypadku niedostarczenia w terminie polisy dokumentujgcej zawarcie umowy ubezpieczenia
OC przez Przyjmujacego zamoéwienie lub cztonkéw Personelu — po 50 ztotych za kazdy dzien
zwioki;

j) zarozwigzanie umowy z winy Przyjmujgcego zamoéwienie — 5 000,00 zt.

. Jezeli szkoda Udzielajgcego zamoéwienie przekracza wysoko$¢ naliczonych kar umownych,

Udzielajgcy zaméwienie ma prawo dochodzi¢ odszkodowania uzupetniajgcego na zasadach
0géinych KC.
Kary umowne okres$lone w niniejszej Umowie z réznych tytutébw moga podlega¢ sumowaniu.

W przypadku naliczenia kar umownych Udzielajacy zamowienie zastrzega sobie mozliwosé
potrgcenia naliczonych kar z wynagrodzenia naleznego Przyjmujgcemu zamoéwienie.

Postanowienia konncowe
§13

. Udzielajgcy zaméwienie zastrzega sobie mozliwo$¢ wykonania auditu u Przyjmujgcego

zamoéwienie zgodnie z normg EN ISO 9001:2015 oraz normg ISO 27001:2013
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w zakresie objetym postanowieniami niniejszej umowy. Wszelkie koszty zwigzane
z przeprowadzeniem auditu ponosi Udzielajgcy zamoéwienia.

2. Personel Przyjmujgcego zamoéwienie zobowigzany jest sie do przestrzegania, w zakresie
adekwatnym do przedmiotu niniejszej umowy, Polityki Bezpieczenstwa Informacji obowigzujgcej
u Udzielajgcego zamoéwienie oraz dokumentéw powigzanych.

3. Wszelkie informacje uzyskane przez Personel Przyjmujgcego zamowienie

i Udzielajgcego zaméwienia w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy, okreslone jako poufne
w Szczegdtowej Polityce Bezpieczenstwa Informaciji, w szczegélnosci informacji o pacjentach,
w tym udzielanych lub planowanych swiadczeniach zdrowotnych, Przyjmujgcy zaméwienie oraz
jego Personel zobowiazany jest zachowaé w tajemnicy powinien traktowa¢ jako poufne.
Przyjmujacy zaméwienie i Udzielajgcy zaméwienia zobowigzany jest do zachowania poufnosci
informacji w trakcie obowigzywania umowy oraz po jej zakonczeniu.

4. W sytuacji, w ktorej naruszenie zasad ochrony danych, o ktérych mowa w Zatgczniku nr 1A lub
Zatgczniku nr 1B do Umowy spowoduje szkode po stronie Udzielajgcego zamdwienia, Pacjentow
lub innych o0s6b trzecich, Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do jej naprawienia
na zasadach ogélnych, niezaleznie od obowigzku zaptaty naliczonych w zwigzku z tym kar
umownych.

5. Przyjmujacy zaméwienie realizujgcy na rzecz Udzielajgcego zaméwienia ustugi zgodnie
z postanowieniami niniejszej umowy zobowigzany jest do postepowania wedtug obowigzujacych
przepisow prawa w zakresie zachowania porzadku i higieny, minimalizacji negatywnego
oddziatywania na $rodowisko naturalne oraz w zakresie BHP i P.POZ.

6. Przyjmujacy zamodwienie zobowigzany jest ponadto do zgtaszania wszelkich sytuacji awaryjnych
ilub potencjalnie awaryjnych, ktore zostang zidentyfikowane podczas realizacji przedmiotu
niniejszej umowy na terenie i w obiektach Udzielajgcego zaméwienia (ze szczegdinym
uwzglednieniem awarii odnoszgcych sie do ochrony $rodowiska i BHP).

7. Strony zawierajg porozumienie w sprawie wspétpracy z wykonawcg, ktérego pracownicy wykonuja
prace na terenie Wojewodzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii
im. M. Kopernika w todzi dotyczgce spetnienia wymagan, zapewnienia bezpieczenstwa i higieny
pracy oraz ustanowieniu Koordynatora ds. BHP - Zatacznik nr 4 do niniejszej umowy.

§ 14

1. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, ze jest mu znany stan majgtkowy Udzielajacego
zamoéwienia w rozumieniu dyspozycji z art. 490 §2 Kodeksu Cywilnego.

2. Przyjmujgcy zamowienie nie moze w jakikolwiek sposéb, pod rygorem niewaznosci takiej
czynnosci, przenies¢ wierzytelnosci wynikajacej z niniejszej umowy, w szczegélnosci w drodze
cesji, poreczenia lub factoringu, na osobe trzecig bez uprzedniej pisemnej zgody Udzielajgcego
zamowienia oraz bez spetnienia warunkdéw wynikajacych z przepisbw powszechnie
obowigzujacego prawa.

3. Kazda czynno$¢ majgca na celu lub skutkujgca zmiang wierzyciela Udzielajgcego zamoéwienia
moze nastgpi¢ dopiero po uprzednim wyrazeniu na to zgody przez podmiot tworzacy, zgodnie
z art. 54 ust. 5 ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., a dodatkowo takze
przez Udzielajgcego zamdwienia.

4. Kazda ze stron zobowigzana jest:

b. powiadomi¢ niezwtocznie druga strone o zmianach organizacyjno — prawnych, ktére miaty
miejsce w okresie zwigzania umowag, jesli majg wptyw na realizacje Umowy lub sposoéb
wystawiania dokumentéw rozliczeniowych,

c. ztozyé komplet dokumentdéw wskazujacych nastepce prawnego.

§15
1. Strony poddajg wszelkie spory wynikte na tle wykonania niniejszej umowy pod rozstrzygniecie
sgdu miejscowo wiasciwego dla siedziby Udzielajgcego zamowienie.
=
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2. Zmiany umowy wymagajg zgody obu stron wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci
(aneks do umowy), chyba ze umowa wyraznie stanowi inaczej.

3. Niewazna jest zmiana postanowien zawartej umowy niekorzystna dla Udzielajgcego zamowienie,
chyba ze konieczno$¢ wprowadzenia takich zmian wynika z okolicznosci, ktérych nie mozna byto
przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

4. W zakresie nadzoru administracyjnego nad umowg (obejmujgcego np. mozliwos¢ sprawdzenia
obecnosci cztonka Personelu w miejscu udzielania $wiadczen) osobg merytorycznie odpowiedzialng
za realizacje umowy ze strony Udzielajacego zamoéwienia jest:

.................................................................... tel. email

5. Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, 2 egzemplarze dla
Udzielajgcego zaméwienia, jeden dla Przyjmujgcego zamowienie.

6. Zataczniki do umowy stanowig jej integralng czesc.

Zataczniki do umowy:
1. Zasady przetwarzania danych osobowych (1Ai 1B)
2. Wykaz osobowy Personelu
3. Klauzula informacyjna dla Personelu
4. Porozumienie dotyczgce spetnienia wymagan, zapewnienia bezpieczenstwa i higieny
pracy oraz ustanowieniu Koordynatora ds. BHP
5. Sprawozdanie z wykonania ustugi (5A i 5B)
6. SWKO
7. Polisa OC Przyjmujgcego zamoéwienie
8
9

. Klauzula informacyjna dla oso6b reprezentujgcych Przyjmujacego zaméwienie
. Protokét przekazania dokumentacji medyczne;j

Udzielajacy zamowienia Przyjmujacy zaméwienie

/V
KIEROWNIK SEKCJI /&/

ds. Korgsetowania Swiadczer Medycznych




