Zalacznik nr 1
do szczegdtowych warunkéw konkursu ofert w zakresie:
wykonywanie badan endoskopowych
Projekt umowy

UMOWA na swiadczenie ustug Nr K / / 2018
zawarta w dniu ... roku w Tczewie

na podstawie przeprowadzonego konkursu ofert na udzielanie $wiadczen medycznych - Protokét rozstrzygniecia
Nr e, komisji konkursowej z dnia ......cccccceiiiiiiiinenn, r. pomiedzy:

Szpitalami Tczewskimi Spotka Akcyjna z siedzibg w Tczewie ul. 30 Stycznia 57/58, wpisang do Rejestru
Przedsiebiorcéw przez Sad Rejonowy Wydziat VII Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego w Gdansku pod
numerem KRS 0000386185, NIP - 593-25-26-795, Kapitat Zakladowy - 24 422 350,00 zt. wptacony w catosci
zwang w dalszej tresci umowy ,Udzielajacy zamowienie”, reprezentowang przez :

........................................................ - Prezes Zarzadu

lek.med. e ZAM. e prowadzacym dziatalno$¢ gospodarcza pod nazwa
o ettt ereee e e e ——eee e e ——eee e e e nnees i Zz8iedzibg ..o wpisang do Centralnej Ewidencji i Informacji o
Dziatalnosci Gospodarczej RP , legitymujacy sie prawem wykonywania zawodu lekarza nr.........ccocceeiinens
prowadzacy dziatalnos¢ leczniczg na podstawie wpisu do rejestru podmiotdow wykonujgcych dziatalnosc
leczniczg w Okregowej Izbie lekarskiej W .........ccccvveerneene PO N e oraz wpisang do
Krajowego Rejestru Urzedowego Podmiotow Gospodarki Narodowej o numerze identyfikacyjnym
Regon ..o NIP e zwany w dalszej czesci umowy ,,Przyjmujacy zamoéwienie”

§1

1. Udzielajgcy zamowienie zleca a Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do wykonywania za wynagrodzeniem
specjalistycznych  Swiadczen zdrowotnych z  zakresu badan endoskopowych w ramach umowy =z
Narodowym Funduszem Zdrowia w rodzaju ambulatoryjnych s$wiadczen diagnostycznych kosztochtonnych,
pacjentom leczonym w Szpitalach Tczewskich SA w Tczewie oraz pacjentom na podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego.
Zakres $wiadczen zdrowotnych udzielanych przez Przyjmujgcego zaméwienie zgodny jest z wytycznymi
Narodowego Funduszu Zdrowia.
Udzielajgcy zaméwienie ma prawo jednostronnie zmieniac tres¢ zatgcznika w przypadku wprowadzenia zmian
udzielania $wiadczen ogtoszonych przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. Zmiany w zatgczniku
obowigzujg Przyjmujgcego zamoéwienie od dnia otrzymania pisemnej informacii o tych zmianach.
Przyjmujgcy zaméwienie  os$wiadcza, ze zapoznat sie z przepisami i wytycznymi NFZ, organizacjg udzielania
Swiadczen, sposobem zgtaszania sie i rejestracji pacjentow oraz wszelkimi przepisami obowigzujagcymi w tym
zakresie w Szpitalach Tczewskich SA..

2. Miejscem udzielania $wiadczen zdrowotnych jest siedziba Udzielajgcego zamowienie , mieszczaca sie w

Tczewie przy ul. 30 Stycznia 57/58
§2

1 Pacjenci przyjmowani sg po przedstawieniu skierowania uprawniajgcego do udzielania  bezptatnych $wiadczen
zdrowotnych.
2 Osoby nieuprawnione do bezptatnych $wiadczen zdrowotnych, majg prawo do korzystania z ustug Udzielajgcego

zamowienie , po uprzednim uiszczeniu stosownej opfaty na jego rzecz.



§3
Przyjmujacy zaméwienie  zobowigzany jest do swiadczenia ustug w sposob ciagly zabezpieczajagcy prace w
Pracowni Endoskopii zgodnie z potrzebami Udzielajgcego zamoéwienie i ustalonym harmonogramem.
Tygodniowy rozktad wykonywania ustug wynikajgcych z niniejszej umowy ustala Udzielajgcy zaméwienie w
uzgodnieniu z  Przyjmujacym zamdwienie .
Szczego6towy harmonogram czasu wykonywanych $wiadczen bedzie stanowi¢ Zatgcznik
do niniejszej umowy.
Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do przestrzegania harmonogramu czasu wykonywanych
Swiadczen, o ktérym mowa w ust. 2 i w wypadku natozenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na
Udzielajgcego zamoéwienie kar za nieprzestrzeganie ww. harmonogramu zobowigzuje sie do zwrotu ich wartosci
Udzielajgcemu zamoéwienie .

§4

Strony zgodnie ustalajg, ze Przyjmujacy zaméwienie ponosi we wtasnym zakresie ryzyko prowadzonej przez
siebie dziatalnosci oraz ponosi odpowiedzialnos¢ za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrzgdzone w
zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania Swiadczeh medycznych na zasadach okreslonych w Art.
27 ust. 7 ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnos$ci leczniczej Dz .U. z 2018r. poz. 160 ze zm. tj. solidarnie z
Udzielajgcym zaméwienie.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do posiadania ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiadczeh medycznych w zakresie
udzielonego zamowienia, rowniez od ryzyka wystgpienia choréb zakaznych w tym wirusa HIV na warunkach
okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U. z 2011r. Nr
293, poz. 1729) tj. — co najmniej na minimalng sume gwarancyjng 75.000 euro w odniesieniu do jednego
zdarzenia oraz 350 000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen , ktérych  skutki objete sg umowa
ubezpieczenia oc. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o ktérym
mowa w ust. 2 przez caly okres obowigzywania umowy.

Przyjmujacy zamoéwienie ponosi odpowiedzialno$¢ cywilng, karng i  dyscyplinarng (kontrola zawodowa) za
jakos¢ czynnosci wykonywanych podczas swiadczenia ustug.

§5

Przyjmujacy zaméwienie wykonuje swoje obowigzki wynikajgce z umowy samodzielnie i osobiscie.

Przyjmujacy zamoéwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za rezultaty wykonywanych przez siebie ustug,
Ryzyko prowadzonej dziatalnosci obcigza Przyjmujgcego zamowienie .

W przypadku okresowego i przemijajgcego braku mozliwosci udzielania $wiadczen  zdrowotnych,
Przyjmujacy zaméwienie  zobowigzany jest do zapewnienia i sfinansowania we wlasnym zakresie ciggtosci
udzielania swiadczen zdrowotnych przez wyznaczonego przez siebie ,Zastepce". Wybor osoby trzeciej - ,zastepcy”
wymaga uprzedniej pisemnej zgody Udzielajgcego zaméwienie .

Osoba udzielajgca $wiadczen zdrowotnych ,w zastepstwie” winna spetnia¢ warunki  przewidziane w
umowie zawartej przez Udzielajgcego zamoéwienie  z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz inne warunki
okreslone przez Fundusz , jak réwniez ,zastepca” winien mie¢ takze zawarte ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej w kwocie nie nizszej niz kwota na jakg ubezpieczony jest Przyjmujgcy zamoéwienie . Przyjmujacy
zamoéwienie os$wiadcza, Zze warunki, o ktérych mowa w zdaniu poprzednim sg mu znane.

Przyjmujgcy zaméwienie ponosi  petng odpowiedzialno$¢ za osoby trzecie -,zastepcow", ktorym  zlecit
wykonywanie obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy jak za czyny wiasne.

W przypadku, gdy z przyczyn losowych Przyjmujacy zamoéwienie nie moze w danym dniu udzieli¢ swiadczen
zdrowotnych i nie moze ustanowi¢ ,Zastepcy", zobowigzany jest zwréci¢ Udzielajgcemu zamoOwienie  wszystkie



koszty, w tym w szczegdlnosci rozméw telefonicznych, jakie Udzielajagcy zaméwienie  ponidst w zwigzku z
odwotaniem umaowionych pacjentow.

7  Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie do dbatosci o dobry wizerunek firmy oraz o wysokg jako$¢ swiadczonych
ustug.

§6
Przyjmujacy zaméwienie oswiadcza, ze nie cigzy na nim wyrok Sadéw Powszechnych ani zawodowych Sadéw
Lekarskich, a w chwili zawierania Umowy nie toczy sie przeciwko niemu zadne postepowanie przygotowawcze.

§7

Przyjmujacy zaméwienie oswiadcza, ze:

1. Posiada stosowne kwalifikacje i uprawnienia do $wiadczenia ustug, o ktérych mowaw§1.

1. Zobowigzuje sie do dotozenia nalezytej starannosci przy udzielaniu swiadczen zdrowotnych bedgcych
przedmiotem niniejszej Umowy.

2. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta ( tj. Dz.U. z 2017 r. poz. 1318 ze zm.) i Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 9 listopada 2015r. w
sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz.U. z 2015r.
poz.2069) oraz zgodnie z systemem informatycznym Udzielajacego zamdéwienie .

3. Obowigzujgce druki i formularze zapewnia Udzielajgcy zaméwienie .

Przyjmujacy zaméwienie obowigzany jest do posiadania uprawnien do orzekania o czasowej niezdolnosci do
pracy na drukach ZUS - ZLA.

5. Przyjmujacy zaméwienie  ponosi odpowiedzialno$¢ za terminowe i kompletne prowadzenie dokumentacji
medycznej pacjentéw.

Przyjmujacy zambwienie ponosi odpowiedzialnosé za prawidtowe, zgodne z przepisami wystawianie recept.

8. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do przestrzegania przepiséw ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( tj. Dz. U. z 2017r. poz. 1318 ze zm. ) oraz przepisOw ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz .U. z 2016r. poz. 922 ar.1,art.2,art.3 ust.1,art
4-7,art.14-22,art.23-28,art.31 oraz rozdziat 4,5 i 7 ) i ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja
Dz. U z 2018 roku poz.1000.

§8

Przyjmujgcy zaméwienie oswiadcza, ze znane mu sg zasady i warunki dotyczgce udzielania swiadczen objetych
niniejszg umowa okreslone w ,Szczegbétowych materiatach informacyjnych o przedmiocie postepowania w sprawie
zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie wymienionym w § 1ust. 1 niniejszej
umowy " wprowadzanych przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w drodze Zarzadzenia, ze spetnia je oraz przy
realizacji niniejszej umowy zobowigzuje sie do ich przestrzegania.

§9

W przypadku natozenia przez Dyrektora Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia na Udzielajgcego zamoéwienie kar umownych z powodu niewykonania lub nienalezytego wykonania
przez Przyjmujacego zamoéwienie niniejszej umowy Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do zwrotu

Udzielajgcemu zamowienie  ich rbwnowartosci.



§ 10

Przyjmujacy zamoéwienie przy realizacji niniejszej umowy poddaje sie kontroli Udzielajgcego zaméwienie

oraz kontroli Pomorskiego Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach okreslonych

w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.

U.z 2017 r. poz. 844) w zakresie wynikajgcym z niniejszej umowy.

»

§ 11
Przyjmujgcy zamowienie nie moze swiadczy¢ zadnych ustug medycznych na terenie Udzielajgcego
zaméwienie  osobom nie bedacym pacjentami Udzielajgcego zaméwienie.
Przyjmujacy zaméwienie  zobowigzuje sie, w czasie trwania Umowy do poinformowania Udzielajgcego
zamoOwienie 0 zamiarze zawarcia kolejnych umoéw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych.
Zawarcie kolejnej umowy przez Przyjmujgcego zaméwienie  nie moze ograniczy¢ dostepnosci i jakosci
udzielanych na podstawie niniejszej Umowy $wiadczen zdrowotnych, chyba, ze Udzielajgcy zaméwienie
wyrazi na to zgode w formie zmiany niniejszej Umowy.

§12
Przyjmujgcy zaméwienie  zobowigzany jest do wykonywania ustug bedacych przedmiotem umowy  we

wiasnej odziezy roboczej, spetniajgcej wymogi uregulowan wewnetrznych. Koszty utrzymania odziezy
w nalezytym stanie obcigzaja Przyjmujacego zaméwienie .

Dla realizacji umowy Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie w trakcie realizacji Umowy przestrzega¢ we-
wnetrzne regulaminy Udzielajgcego zaméwienie , obowigzujgce przepisy BHP oraz Ppoz. i inne wewnetrzne
zarzgdzenia z wyjatkiem ustalen inaczej regulowanych Umowa.

Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do posiadania aktualnego zaswiadczenia badan profilaktycznych
i szkolen BHP na wtasny koszt.

Dokonywania obowigzkowych szczepien ochronnych okreslonych w ustawie z  dnia 5 grudnia 2008r. o
zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (tj. Dz.U. z 2016r. poz. 1866), jak
rowniez wykonywania badan posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych drobnoustrojéw
patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z zaleceniami KKZS — na wtasny koszt.

§13
Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie do dbatosci o uzytkowany sprzet i aparature.

Przyjmujacy zamoéwienie o$wiadcza, ze zna zasady uzytkowania aparatury i zobowigzuje sie do
uzytkowania jej zgodnie z zasadami bhp oraz wiasciwymi zasadami jej uzytkowania okreslonymi w instrukciji
obstugi.

§14
Przyjmujgcy zamowienie zobowiazuje sie do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych o Udzielajgcym

zamoOwienie w czasie wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomosci.

§15
Przyjmujacy zamowienie  ustugi bedzie swiadczyt w miejscu wskazanym przez Udzielajgcego zamoéwienie

Miejsce to bedzie wyposazone w sprzet i aparature medyczng niezbedng do udzielania Swiadczen bedacych
przedmiotem niniejszej umowy.

Udzielajgcy zamdwienie zobowigzuje sie do utrzymania w nalezytym stanie technicznym sprzetu i aparatury
medycznej potrzebnych do udzielania $wiadczen zdrowotnych.

Udzielajgcy zamowienie zobowigzuje sie zapewni¢ odpowiedni stan sanitarny i czysto$¢ pomieszczen
potrzebnych do wykonywania swiadczenh zdrowotnych.

Przyjmujacy zamdwienie nie ponosi odpowiedzialnosci za zuzycie rzeczy wymienionych ust. 1, bedgce nastep-

stwem prawidtowego ich uzywania.



5  Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do dbatosci o uzytkowany sprzet i aparature Udzielajgcego
zaméwienie ,aw przypadku zagubienia lub umysinego uszkodzenia, do pokrycia strat stgd wyniktych.

6 Udzielajacy zamoéwienie zastrzega sobie prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzetu
medycznego z winy Przyjmujgcego zamoéwienie do obcigzenia go kosztami naprawy.

7  Przyjmujacy zamowienie  nie odpowiada za udostepnione mienie Udzielajgcego zamowienie , jesli szkoda w
mieniu  powstata z przyczyn od niego niezaleznych lub na skutek nie zapewnienia przez Udzielajgcego
zaméwienie  warunkéw umozliwiajgcych nalezyte uzytkowanie mienia.

8 W celu wykonywania czynnosci, o ktérych mowa w § 1, Udzielajgcy zamoOwienie  udostepnia , na czas
wykonywania tych czynnosci Przyjmujgcemu zamowienie ~ wszelki niezbedny sprzet i wyposazenie, bedace
wiasnoscia i w dyspozycji Udzielajgcego zamédwienie .

§ 16
Udzielajgcy zamowienie zastrzega  sobie prawo  kontroli jakosci udzielanych swiadczen a
Przyjmujacy zaméwienie  tej kontroli sie poddaje.

§17

Niniejsza umowa zawarta jest na czas okreslony od dnia 01 lipca 2018 roku do 30 czerwca 2020
roku.

§18
1 Z tytutu realizacji umowy Przyjmujacy zamowienie  otrzyma wynagrodzenie, ktérego wysokos$¢ i zasady

wyliczenia okresla szczegdtowo Zatgcznik nr 1 do niniejszej umowy.

2  Wynagrodzenie okreslone w ust.1 Udzielajgcy zamowienie bedzie wyptacaé Przyjmujacemu
zamoéwienie  na podstawie miesiecznych faktur wystawionych przez Przyjmujacego zaméwienie .
Zatgcznik Nr 1 moze ulec zmianie w przypadku zmiany ilosci i wartosci kontrakiu z NFZ.

W przypadku wczesniejszego rozwigzania umowy Przyjmujgcy zamodwienie jest zobowigzany do pokrycia
kosztéw za zlecone badania.

5  Przyjmujacy zaméwienie przekazuje Udzielajgcemu zamoéwienie fakiure za wykonane ustugi w terminie
10 dni po zakonczeniu miesigca obliczeniowego.

6 Nalezne Przyjmujgcemu zamowienie wynagrodzenie zostanie wyptacone w terminie nie pdzniej niz
do ostatniego dnia miesigca w ktérym zostata ztozona faktura, za miesigc poprzedni. Za dokonanie
wplaty uwaza sie wydanie przez Udzielajgcego zamowienie polecenia przelewu na konto
Przyjmujacego zamoéwienie .

7  Faktura powinna zawierac:

- imie i nazwisko Przyjmujgcego zaméwienie

- naleznosc¢ og6tem

- potwierdzenie przez Z-ce Dyrektora ds. medycznych wykonania czynnosci  okreslonych umowag
i wyliczonej z tego tytutu naleznosci

8 W wypadku, gdy faktura Przyjmujacego zaméwienie  nie bedzie zawierata wszystkich elementéw, o
ktérych mowa w ust.7, Udzielajgcy zamowienie uprawniony jest do odmowy wyptaty wynagrodzenia w
terminie okreslonym wyzej, do czasu usunigcia tych brakow.

§19
Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode na potrgcanie z przystugujacego mu wynagrodzenia kar
umownych oraz innych naleznosci.
§20
1 Udzielajgcy zamoéwienie zastrzega, ze w przypadku zmian zasad i warunkéw finansowania $wiadczen

przez Narodowy Fundusz Zdrowia w spos6b znaczaco rdznigcy sie od zasad i warunkéw obowigzujgcych



w dniu podpisania niniejszej umowy, Udzielajgcemu zaméwienie przystuguje prawo do renegocjacji
wynagrodzenia okreslonego w § 18, na co Przyjmujgcy zamowienie niniejszym wyraza zgode. Brak
zawarcia porozumienia wtym zakresie w terminie 21 dni, skutkowa¢ bedzie rozwigzaniem umowy
z uptywem danego miesigca.

Kontrola i weryfikacja udzielonych swiadczen dokonana przez Narodowy Fundusz Zdrowia w wyniku ktérej
zostanie wydana decyzja obnizajgca wynagrodzenie Udzielajgcego zamoéwienie , stanowi¢ bedzie
podstawe do obnizenia wynagrodzenia Przyjmujgcego zamoéwienie , jezeli weryfikacja i obnizenie
wynagrodzenia Udzielajgcego zamoOwienie zostato dokonane przez Narodowy Fundusz Zdrowia z
przyczyn lezgcych po stronie Przyjmujgcego zamoéwienie .

§ 21

Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy warunkéw realizacji niniejszej umowy,
oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczeg6lnosci danych osobowych pacjentéw i informacji o stanie
zdrowia pacjentéw pozyskanych w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy.

Przyjmujacy zamdwienie os$wiadcza, ze przyjmuje na siebie peing odpowiedzialno$é za zapewnienie
udzielania $wiadczen w sposéb gwarantujgcy przestrzeganie praw pacjenta okreslonych w ustawie z dnia 6
listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2017r. poz. 1318 ze zm).

Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze przyjmuje na siebie petng odpowiedzialnos$¢ za przetwarzanie danych
osobowych pacjentéw Udzielajgcego Zaméwienie na rzecz ktérych udzielane sg $wiadczenia. Przez
przetwarzanie danych osobowych rozumie sie: zbieranie, utrwalanie, przechowywanie ,opracowywanie,
zmienianie, udostepnianie i usuwanie danych osobowych pacjentéw. Kazda czynno$¢ zwigzana z
przetwarzaniem danych osobowych pacjentéw powinna odbywacé sie z poszanowaniem zasad wynikajgcych z
powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa t.j. przepiséw ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie
danych osobowych (t. j. Dz .U. z 2016r. poz. 922 ar.1,art.2,art.3 ust.1,art 4-7,art.14-22,art.23-28,art.31 oraz
rozdziat 4,5 i 7 ) i ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja Dz. U z 2018 roku poz.1000.
§ 22

Umowa ulega rozwigzaniu z uptywem okresu na jaki zostata zawarta.

Umowa moze byé rozwigzana przez kazda ze stron za uprzednim 1 miesiecznym okresem wypowiedzenia

dokonanym na koniec miesigca.

Przyczyne rozwigzania umowy moze w szczeg6lnosci stanowic:

a. dwukrotna nieusprawiedliwiona  nieobecno$é Przyjmujgcego zamoOwienie  w ustalonym w
harmonogramie terminie Swiadczenia ustug,

b. niezgodne z obowigzujacymi przepisami i nierzetelne prowadzenie przez Przyjmujgcego zamowienie

dokumentacji medycznej i statystycznej,
c. wadliwe wykonywanie umowy,
d. powtarzajgce sie, uzasadnione skargi pacjentéw,

e. niezgodne z przeznaczeniem wykorzystywanie przekazanego przez Udzielajgcego zamdéwienie

Przyjmujagcemu zaméwienie sprzetu, pomieszczen i aparatury medycznej,

f. niewyptacenie przez Udzielajgcego zaméwienie Przyjmujacemu Zamowienie naleznosci z tytutu
wykonanej pracy za dwa kolejne miesigce.

g. zaistnienie uzasadnionych przyczyn ekonomiczno-finansowych lezagcych po stronie Udzielajgcego

zamoéwienie.



4.

5.

Umowa moze by¢ rozwigzana wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia,
w przypadku gdy druga strona razgco narusza istotne postanowienia umowy.
Udzielajgcemu zamowienie przystuguje prawo rozwigzania niniejszej umowy ze skutkiem
natychmiastowym w przypadku:
a) utraty przez Przyjmujacego zaméwienie uprawnien do wykonywania zawodu,
a) popetnienia przez Przyjmujacego zaméwienie  w czasie obowigzywania niniejszej umowy czynu
zabronionego,
b)naruszenia przez Przyjmujgcego zamdwienie  obowigzku zachowania tajemnicy warunkéw umowy
lub informacji uzyskanych w zwigzku z jej realizacja,
C) nieprzedstawienia przez Przyjmujgcego zaméwienie umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej,
d) stwierdzenia pobierania przez Przyjmujgcego Zaméwienie nienaleznych optat od pacjentéw lub ich
rodzin z tytutu wykonywania $wiadczen bedacych przedmiotem umowy.

e) udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamoéwienie w stanie wskazujagcym na
spozycie alkoholu lub spozywanie alkoholu w czasie przeznaczonym na wykonywanie swiadczen
zdrowotnych.

f)  przeniesienia przez Przyjmujgcego zamoéwienie praw i obowigzkéw na osobe trzecig, bez zgody
Udzielajgcego zamowienie.

h) zaistnienia sytuacji uniemozliwiajgcych dalsze s$wiadczenie ustug tj. nieuzyskania kontraktu
z NFZ

Strony dopuszczajg mozliwos¢ zmiany warunkéw umowy lub jej rozwigzanie ze wzgledu na okolicznosci
niezalezne od Udzielajgcego zamdwienie np.

1. w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia

1. w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciggtosci udzielania swiadczeh medycznych na rzecz

pacjentow Szpitali Tczewskich SA.
W razie zaistnienia zmiany okoliczno$ci powodujgcych, ze wykonanie niniejszej umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w dacie zawarcia umowy, Udzielajgcemu zamowienie
przystuguje prawo do odstgpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzigcia wiadomosci o tych
okolicznosciach.
W przypadku rozwigzania niniejszej umowy przez Przyjmujagcego zamoéwienie bez zachowania okresu
wypowiedzenia (nie dotyczy rozwigzania umowy na mocy porozumienia stron), Udzielajgcy zaméwienie
naliczy Przyjmujgcemu zaméwienie kary umowne w wysokosci  wynagrodzenia jakie uzyskat za okres
ostatniego miesigca z tytutu Swiadczenia ustug objetych niniejszg umowsa.
§23

Przyjmujacy zamowienie nie moze przeniesé praw i obowigzkow wynikajacych z niniejszej umowy na osobe
trzecig, bez uzyskania pisemnej zgody Udzielajgcego zamowienie.
Wszelkie zmiany umowy, jak rowniez oswiadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwigzania i odstgpienia
od umowy, wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
Niewazna jest zmiana postanowien zawartej umowy niekorzystnych dla udzielajgcego zamdéwienia, chyba ze
konieczno$¢ wprowadzenia tych zmian wynika z okolicznosci ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili
zawarcia umowy. .
Ewentualne spory jakie moga powsta¢ w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy, Strony beda rozstrzygaty po-
lubownie. W przypadku braku mozliwosci polubownego rozstrzygniecia sporu, wtasciwym do rozstrzygniecia
bedzie sad wtasciwy miejscowo dla siedziby Udzielajgcego zamowienie.



5. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg, zastosowania majg przepisy: Kodeksu Cywilnego, ustawy o
dziatalnosci leczniczej z dnia 15.04.2011r. Dz .U. z 2018r. poz.160 z p6zn. zm., ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta tj. Dz U. z 2017r. poz. 1318 oraz inne regulacje majgce zastosowanie do przed-
miotu umowy. § 24

Umowe sporzgdza sie w dwoéch jednobrzmigcych egzemplarzach, z ktérych jeden egzemplarz otrzymuje

Udzielajgcy zaméwienie, a jeden Przyjmujgcy zaméwienie.

§25

Integralng cze$¢ umowy stanowia;

Zatacznik Nr 1 — Wynagrodzenie dla Przyjmujgcego zaméwienie

Zatgcznik nr 2 — harmonogram udzielania swiadczen zdrowotnych w poradni

Przyjmujacy zamoéwienie Udzielajacy zamowienie

Zatacznik nr 1

Wynagrodzenie dla Przyjmujacego zamowienie

1. Udzielajgcy zaméwienie zleca a Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie w ramach niniejszej umowy
udziela¢ $wiadczen zdrowotnych w iloSci odpowiadajgcej wartosci umowy ,ktérg Udzielajgcy zamo-
wienie zawart z Narodowym Funduszem Zdrowia Pomorskim Oddziatem Wojewodzkim w zakresie ambula-
toryjnych  swiadczen  diagnostycznych  kosztochtonnych, tj. badan endoskopowych, co
Stanowi e punktéw rozliczeniowych na jeden miesigc w zakresie kolonoskopii i ...cccccveenee.

punktow w zakresie gastroskopii.

2 Za $wiadczone w ramach niniejszej umowy ustugi medyczne Udzielajgcy zaméwienie zobowigzuje sie pta-

ci¢ Przyjmujgcemu zaméwienie wynagrodzenie w wysokosci :

........................ -zt ( stownie: ...........) za 1 kolonoskopie ,
......................... -zt ( stownie: ) za 1 gastroskopie,
.......................... -zt ( stownie: ) za 1 rektoskopie

W przypadku gdy Przyjmujgcy zaméwienie wykona ustuge komercyjng dla pacjenta nieubezpieczonego lub po
wykonaniu punktéw przyznanych przez NFZ w ramach kontraktu otrzyma wynagrodzenie w wysokosci 50% ceny

zaptaconej przez pacjenta wynikajacej z cennika Szpitali Tczewskich Spotki Akcyjnej w Tczewie.

3. Udzielajacy zamowienie zastrzega sobie prawo do zmiany zasad wynagradzania okreslonych w niniejszym
zatgczniku w sytuacji zmian u niego kalkulacji kosztéw.
Zmiany te wchodzg w zycie po przeprowadzeniu negocjacji i po podpisaniu przez obydwie strony aneksu do

umowy.

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamoéwienie



Zatagcznik nr 2
Harmonogram

udzielania swiadczen zdrowotnych w Pracowni Endoskopowej

lek.med.

L.p.

dni przyje¢ godziny przyjeé

Przyjmujacy zamowienie Udzielajagcy zamoéwienie







Zalacznik nr 2
do szczegobtowych warunkéw konkursu ofert w zakresie:
wykonywanie badan USG
Projekt umowy

UMOWA na swiadczenie ustug Nr K / / 2018

zawartaw dniu ... 2018 roku w Tczewie

na podstawie przeprowadzonego konkursu ofert na udzielanie $wiadczen medycznych - Protokét rozstrzygniecia
Nr komisji konkursowej z dnia ..., 2018r.
pomiedzy:

Szpitalami Tczewskimi Spotka Akcyjna z siedzibg w Tczewie 83-110 Tczew ul. 30 Stycznia 57/58, wpisang
do Rejestru Przedsiebiorcéw przez Sad Rejonowy Wydziat VII Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego w
Gdansku pod numerem KRS 0000386185, NIP - 593-25-26-795, Kapitat Zaktadowy - 24 422 350,00 zi.
wptacony w catoéci - zwang w dalszej tresci umowy ,Udzielajacy zamoéwienie”, reprezentowang przez :

............................................ - Prezesa Zarzadu

a

lek. med. .o ZAM. e prowadzgcg dziatalnos¢ gospodarczg pod
nazwa e Z siedzibg ..o, zarejestrowang w Centralnej Ewidenciji i
Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej RP legitymujgca sie prawem wykonywania zawodu lekarza
0] R posiadajgca tytut specjalisty w dziedzinie radiodiagnostyki prowadzaca dziatalnos¢ na
podstawie wpisu do rejestru  podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza nr .................. w Okregowej Izbie
Lekarskiej W .....cccovvveiiernieennne. , wpisang do Krajowego Rejestru Urzedowego Podmiotow Gospodarki Narodowej
o0 numerze identyfikacyjnym Regon ......cccccesvsrrnsnns NIP e , zwana w dalszej czesci umowy

»Przyjmujacy zamowienie” o nastepujgcej tresci:

§1

Przedmiotem niniejszej umowy jest wykonywanie przez Przyjmujgcego zaméwienie  badan diagnostycznych z
zakresu USG: jamy brzusznej , narzgdéw potozonych powierzchownie, tarczycy, mézgowia i stawdw dla pacjentow
leczonych w Szpitalach Tczewskich SA w Tczewie na oddziatach: chirurgicznym, anestezjologii i intensywnej terapii,
pediatrycznym, neonatologicznym i ginekologiczno - potozniczym oraz innych komérkach organizacyjnych Szpitali
Tczewskich SA oraz pacjentom na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego z placéwek lecznictwa
otwartego z ktérymi  Szpitale Tczewskie majg zawarte umowy. Miejscem udzielania $wiadczen zdrowotnych jest
siedziba Udzielajgcego zambwienie , mieszczaca sie w Tczewie przy ul. 30 Stycznia 57/58.

§2

Pacjenci przyjmowani sg po przedstawieniu skierowania uprawniajgcego do udzielania bezptatnych sSwiadczen
zdrowotnych.

Osoby nieuprawnione do bezptatnych $wiadczen zdrowotnych, majg prawo do korzystania z ustug Udzielajacego
zamdwienie , po uprzednim uiszczeniu stosownej opfaty na jego rzecz.



§3

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do $wiadczenia ustug zgodnie ustalonym harmonogramem.

Tygodniowy rozktad wykonywania ustug wynikajgcych z niniejszej umowy ustala Udzielajgcy zamoéwienie  w

uzgodnieniu z  Przyjmujacym zaméwienie.

§4
Przyjmujacy zamowienie wykonuje swoje obowiazki wynikajgce z umowy samodzielnie i osobiscie.
Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za rezultaty wykonywanych przez siebie ustug,
Ryzyko prowadzonej dziatalnosci obcigza Przyjmujacego zaméwienie.
Przyjmujacy zamoéwienie ma prawo do niewykonywania swiadczen objetych umowa bez obowigzku
zapewnienia zastepstwa. O skorzystaniu z powyzszego prawa Przyjmujgcy zamoéwienie  powiadamia

Udzielajgcego zamowienie w formie pisemnej z co najmniej miesiecznym wyprzedzeniem.

§5

Strony zgodnie ustalaja, ze Przyjmujgcy zamowienie ponosi we wtasnym zakresie ryzyko prowadzonej przez
siebie dziatalnosci oraz ponosi odpowiedzialno$¢ za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrzadzone w
zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania swiadczen medycznych na zasadach okreslonych w
Art. 27 ust. 7 ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz.U. z 2018r. poz. 160 ze zm. ) {;.
solidarnie z Udzielajgcym zaméwienie.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do posiadania ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiadczen medycznych w
zakresie udzielonego zaméwienia, rowniez od ryzyka wystgpienia choréb zakaznych w tym wirusa HIV na
warunkach okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg
(Dz.U. z 2011. Nr 293, poz. 1729) {j. — co najmniej na minimalng sume gwarancyjng 75.000 euro w
odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 350 000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen , ktérych
skutki objete sg umowg ubezpieczenia oc. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do kontynuowania
ubezpieczenia, o ktérym mowa w ust. 2 przez caty okres obowigzywania umowy.

Kopie polisy ubezpieczeniowej Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzany jest doreczy¢ Udzielajgcemu
zamoéwienie w terminie 5 dni od kazdego przedtuzenia tej polisy.

Przyjmujacy zaméwienie ponosi odpowiedzialnosé cywilng, karng i  dyscyplinarng (kontrola zawodowa) za
jakos¢ czynnosci wykonywanych podczas swiadczenia ustug.

§6

Przyjmujacy zaméwienie  oswiadcza, ze nie cigzy na nim wyrok Sgdéw Powszechnych ani zawodowych

Sadoéw Lekarskich, a w chwili zawierania Umowy nie toczy sie przeciwko niemu zadne postepowanie przygotowawcze.

§7

Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, ze:

1.

Posiada stosowne kwalifikacje i uprawnienia do $wiadczenia ustug, o ktérych mowaw§1.

2 Zobowigzuje sie do dotozenia nalezytej starannosci przy udzielaniu swiadczeh zdrowotnych bedacych przed-

miotem niniejszej Umowy.



§8

1. Przyjmujgcy zamoéwienie zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medyczne;j i statystycznej zgodnie
z systemem informatycznym Udzielajagcego zamoéwienie . Obowigzujgce druki i formularze zapewnia
Udzielajacy zamowienie. Obowigzujace druki i formularze zapewnia Udzielajgcy zamowienie.

2. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do przestrzegania przepiséw ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tj. Dz. U. z 2017r. poz. 1318 ze zm. ) oraz przepiséw ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997r. 0 ochronie danych osobowych (t.j. Dz .U. z 2016r. poz. 922 ar.1,art.2,art.3
ust.1,art 4-7,art.14-22,art.23-28,art.31 oraz rozdziat 4,5 i 7 ) i ustawy o ochronie danych osobowych z dnia
10 maja Dz. U z 2018 roku poz.1000.

§9

Przyjmujacy zamowienie  przy realizacji niniejszej umowy poddaje sie kontroli Udzielajgcego zamodwienie
oraz kontroli Pomorskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach okreslonych w
ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych

(ti. Dz. U. 2 2017r. poz. 844) w zakresie wynikajacym z niniejszej umowy.

§ 10

1. Przyjmujgcy zamowienie nie moze s$wiadczyé zadnych ustug medycznych na terenie  Udzielajgcego
zamoOwienie osobom nie bedacym pacjentami  Udzielajgcego zamdéwienie .

2. Zawarcie kolejnej umowy przez Przyjmujgcego zamoéwienie nie moze ograniczy¢ dostepnosci i jakosci
udzielanych na podstawie niniejszej Umowy $wiadczen zdrowotnych, chyba, ze Udzielajagcy zaméwienie
wyrazi na to zgode w formie zmiany lub aneksu do niniejszej Umowy.

§ 11

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do:

1.  wykonywania swiadczen zdrowotnych we wtasnej odziezy roboczej, spetniajgcej wymogi wewnetrznych
uregulowan. Przyjmujacy zamOwienie  pokrywa we wlasnym zakresie koszty utrzymania odziezy
roboczej w nalezytym stanie.

2. posiadania aktualnego zaswiadczenia lekarskiego o przeprowadzeniu badan profilaktycznych u
lekarza ds. profilaktyki (kopie zaswiadczenia przedstawia¢ w dziale, w  ktérym znajduje sie
umowa), - na wtasny koszt

3. dokonywania obowigzkowych szczepien ochronnych okreslonych w ustawie z dnia 5 grudnia 2008r. o

zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2016r. poz. 1866, jak

rowniez wykonywania badan posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych drobnoustrojow
patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z zaleceniami KKZS — na wiasny
koszt,

poddawania sie szkoleniom okresowym w zakresie BHP (co 5 lat) - na wiasny koszt,

przestrzegania przepiséw bhp i ppoz. obowigzujgcych na terenie Szpitali Tczewskich SA

przestrzegania regulamindw i przepis6w wewnetrznych.

dbatosci o wysoka jako$¢ wykonywanych swiadczer medycznych,

© N o g &

dbatosci o dobry wizerunek firmy.



§ 12

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych o Udzielajgcym
zamoOwienie w czasie wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomosci.

2 Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy tresc¢ niniejszej umowy.

3. W przypadku naruszenia postanowien ust.1 i ust.2, Udzielajacy zamowienie  moze rozwigza¢ umowe w trybie
natychmiastowym oraz wystgpi¢ o odszkodowanie na zasadach okreslonych w kodeksie cywilnym.

§13

1. Przyjmujgcy zaméwienie ustugi bedzie swiadczyt w miejscu wskazanym przez Udzielajgcego zamoéwienie
Miejsce to bedzie wyposazone w sprzet i aparature medyczng niezbedng do udzielania swiadczen bedacych
przedmiotem niniejszej umowy.

2. Udzielajgcy zamowienie  zobowigzuje sie do utrzymania w nalezytym stanie technicznym sprzetu i aparatury
medycznej potrzebnych do udzielania $wiadczen zdrowotnych.

3. Udzielajacy zaméwienie  zobowigzuje sie zapewni¢ odpowiedni stan sanitarny i czysto$¢ pomieszczen po-
trzebnych do wykonywania swiadczen zdrowotnych.

4.  Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci za zuzycie rzeczy wymienionych ust. 1, bedace nastepstwem prawidto-
wego ich uzywania.

5. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do dbatosci o uzytkowany sprzet i aparature Udzielajgcego zamo-
wienie , a w przypadku zagubienia lub umysinego uszkodzenia, do pokrycia strat stad wyniktych. Udzielajgcy
zamowienie zastrzega sobie prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzetu medycznego
z winy Przyjmujgcego zamoOwienie  do obcigzenia go kosztami naprawy.

6. Przyjmujgcy zaméwienie nie odpowiada za udostepnione mienie Udzielajgcego zamowienie |, jesli szkoda
w mieniu powstata z przyczyn od niego niezaleznych lub na skutek nie zapewnienia przez Udzielajgcego zamo-

wienie warunkow umozliwiajacych nalezyte uzytkowanie mienia.

§14

Przyjmujacy zamoéwienie ma obowigzek poddac sie kontroli przeprowadzonej przez Udzielajacego zaméwienie
uprawnione urzedy i instytucje oraz osoby przez niego upowaznione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a
w szczegoblnosci:

1) kontroli sposobu i jakosci udzielanych swiadczen,

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych $wiadczen medycznych,
3) Kkorzystania z aparatury medycznej,

4) sposobu udzielania swiadczen medycznych,

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczosci

7) wykonywania niniejszej umowy.

§15

Niniejsza Umowa zawarta jest na czas okreslony od dnia 01 lipca 2018 roku do 30 czerwca 2019 roku.



§ 16
Z tytutu realizacji umowy Przyjmujacy zamowienie otrzyma wynagrodzenie w wysokosci :

1. Zaustugi medyczne ustala sie nastepujace stawki za poszczeg6lne rodzaje badan USG:

» USG: jamy brzusznej , tarczycy, narzadéw potozonych powierzchownie, mézgowia i stawéw — stawka za jedno

badanie - . » b brutto (stownie: ... zh

» USG tetnic szyjnych, tetnic lub zyt jednej konczyny, tetnic nerkowych — stawka za jedno badanie - ..................... 2zt
brutto ( SIOWNIE: werererersesmrassesmmssnanseas zh),

» BAC pod kontrolg USG — stawka za jedno badanie  .....cceeesesanens » 2t brutto ( stownie: .....ccooniiiee. zl)

2. W wypadku nagtych wezwan do oddziatéw szpitalnych po godzinach $wiadczenia ustug ustala sie stawke:
........................ ,- zt brutto (stownie: .....cccsvvecnvneeeen. Zt)  za jedno badanie USG

3. W przypadku, gdy Przyjmujgcy zamoéwienie  wykona ustuge odptatng — komercyjng otrzyma wynagrodzenie
w wysokosci 50% ceny zaptaconej przez pacjenta wynikajacej z cennika Szpitali Tczewskich SA w Tczewie

4. Udzielajgcy zaméwienie zastrzega sobie prawo do zmiany zasad wynagradzania okreslonych w niniejszej
umowie w sytuacji zmian u niego kalkulacji kosztoéw. Zmiany te wchodzg w zycie po przeprowadzeniu
negocjacji i po podpisaniu przez obydwie strony aneksu do umowy.

1) Przyjmujgcy zaméwienie przekazuje Udzielajgcemu zamoéwienie fakture za wykonane ustugi w terminie
10 dni po zakonczeniu miesigca obliczeniowego.

2) Nalezne Przyjmujgcemu zamoOwienie, wynagrodzenie zostanie wyptacone w terminie nie pdzniej niz

do ostatniego dnia miesigca w ktérym zostata ztozona faktura, za miesigc poprzedni. Za dokonanie
wptaty uwaza sie wydanie przez Udzielajgcego zamowienie polecenia przelewu na konto Przyjmujacego
zamowienie

3) Faktura powinna zawierac¢:

e  imie i nazwisko Przyjmujgcego zamowienie

e okreslenie badan -

e stawke za badanie

e naleznos¢ ogotem

e potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynnosci okreslonych umows i wyliczonej z
tego tytutu naleznosci.

4) W wypadku, gdy faktura Przyjmujgcego zamowienie nie bedzie zawierata wszystkich elementéw, o
ktérych mowa w ust.3, Udzielajacy zamoéwienie uprawniony jest do odmowy wyptaty wynagrodzenia w

terminie okreslonym wyzej, do czasu usuniecia tych brakéw.

§ 17

1 Udzielajacy zaméwienie  zastrzega, ze w przypadku zmian zasad i warunkéw finansowania swiadczen
przez Narodowy Fundusz Zdrowia w sposéb znaczaco r6znigcy sie od zasad i warunkéw obowigzujgcych
w dniu podpisania niniejszej umowy, Udzielajgcemu zaméwienie przystuguje prawo do renegocjacji



wynagrodzenia okreslonego w § 16, na co Przyjmujgcy zaméwienie niniejszym wyraza zgode. Brak
zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkowaé bedzie rozwigzaniem umowy z uptywem
danego miesigca.

2 Kontrola i weryfikacja udzielonych $wiadczen dokonana przez Narodowy Fundusz Zdrowia w wyniku ktorej
zostanie wydana decyzja obnizajgca wynagrodzenie Udzielajgcego zamowienie, stanowi¢ bedzie podstawe
do obnizenia wynagrodzenia Przyjmujgcego zamdwienie , jezeli weryfikacja i obnizenie wynagrodzenia
Udzielajgcego zaméwienie zostato dokonane przez Narodowy Fundusz Zdrowia z przyczyn lezacych po
stronie Przyjmujacego zamowienie

§18

1. Umowa ulega rozwigzaniu z uptywem okresu na jaki zostata zawarta.
2. Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazdg ze stron za uprzednim 1 miesiecznym okresem wypowiedzenia
dokonanym na koniec miesigca.
3. Przyczyne rozwigzania umowy moze w szczegodlnosci stanowic:
a) dwukrotna nieusprawiedliwiona nieobecnos$¢ Przyjmujacego zamoéwienie  w ustalonym w
harmonogramie terminie Swiadczenia ustug,
b) niezgodne z obowigzujgcymi przepisami i nierzetelne prowadzenie przez Przyjmujacego

zaméwienie dokumentacji medycznej i statystycznej,
c) wadliwe wykonywanie umowy,
d) powtarzajgce sie, uzasadnione skargi pacjentéw,

e) niezgodne z przeznaczeniem wykorzystywanie przekazanego przez Udzielajgcego zaméwienie

Przyjmujacemu zamoéwienie sprzetu, pomieszczen i aparatury medyczne;j,

f) niewyptacenie przez Udzielajgcego zaméwienie Przyjmujgcemu zaméwienie naleznosci  z tytutu

wykonanej pracy za dwa kolejne miesigce.

Q) zaistnienie uzasadnionych przyczyn ekonomiczno-finansowych lezacych po stronie Udzielajgcego

zaméwienie.

4. Umowa moze by¢ rozwigzana wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu Wwypo -
wiedzenia, w przypadku gdy druga strona razgco narusza istotne postanowienia umowy.
5. Udzielajgcemu zaméwienie przystuguje prawo rozwigzania niniejszej umowy ze skutkiem natych-
miastowym w przypadku:
a)utraty przez Przyjmujgcego zamoéwienie uprawnien do wykonywania zawodu,
a) popetnienia przez Przyjmujgcego zamoéwienie  w czasie obowigzywania niniejszej umowy czynu
zabronionego,
b) naruszenia przez Przyjmujgcego zamoéwienie obowigzku zachowania tajemnicy warunkdéw umowy
lub informaciji uzyskanych w zwigzku z jej realizacja,
C) nieprzedstawienia przez Przyjmujacego zamOwienie  umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej,
d)  stwierdzenia pobierania przez Udzielajagcego zamdwienie nienaleznych optat od pacjentéw lub ich

rodzin z tytutu wykonywania $wiadczen bedacych przedmiotem umowy.



e) udzielania swiadczen zdrowotnych przez Przyjmujgcego zamoOwienie w stanie  wskazujgcym na
spozycie alkoholu lub spozywanie alkoholu w czasie przeznaczonym na wykonywanie swiadczen

zdrowotnych.

f) przeniesienia przez Przyjmujgcego zamowienie praw i obowigzkéw na osobe trzecia,
bez zgody Udzielajgcego zamowienie.
sz zaistnienia sytuacji uniemozliwiajgcych dalsze swiadczenie ustug tj. nieuzyskania kontraktu z

6. Strony dopuszczajg mozliwos¢ zmiany warunkéw umowy lub jej rozwigzanie ze wzgledu na okolicznosci

niezalezne od Udzielajgcego zaméwienie np.

1. w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia

2. w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciggtosci udzielania swiadczen medycznych na rzecz
pacjentow Szpitali Tczewskich SA.

7. W razie zaistnienia zmiany okolicznosci powodujgcych, ze wykonanie niniejszej umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w dacie zawarcia umowy, Udzielajgcemu zamoéwienie
przystuguje prawo do odstgpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powziecia wiadomosci o tych
okolicznosciach.

8. W przypadku rozwigzania niniejszej umowy przez Przyjmujgcego zamowienie bez  zachowania okresu
wypowiedzenia (nie dotyczy rozwigzania umowy na mocy porozumienia stron), Udzielajgcy zaméwienie
naliczy Przyjmujgcemu zamoéwienie kary umowne w wysokosci wynagrodzenia jakie uzyskat za okres

ostatniego miesigca z tytutu Swiadczenia ustug objetych niniejszg umowg

§19

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy warunkéw realizacji niniejszej umowy
oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczeg6lnosci danych osobowych pacjentéw i informacji o stanie

zdrowia pacjentow pozyskanych w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy.

2. Przez przetwarzanie danych osobowych rozumie sie: zbieranie, utrwalanie, przechowywanie ,opracowywanie,
zmienianie, udostepnianie i usuwanie danych osobowych pacjentéw. Kazda czynnos$¢ zwigzana z przetwa-
rzaniem danych osobowych pacjentow powinna odbywaé sie z poszanowaniem zasad wynikajgcych z po-
wszechnie obowigzujacych przepiséw prawa t.j. przepiséw ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie da-
nych osobowych (i. j. Dz. U.z 2016r. poz. 922 ar.1,art.2,art.3 ust.1,art 4-7,art.14-22,art.23-28,art.31 oraz roz-
dziat 4,517 ) i ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja Dz. U z 2018 roku poz.1000.

§ 20

1 Przyjmujgcy zamoéwienie nie moze przenies$¢ praw i obowigzkdéw wynikajgcych z niniejszej umowy na osobe
trzecig, bez uzyskania pisemnej zgody Udzielajgcego zamowienie .

2 Wszelkie zmiany umowy, jak réwniez os$wiadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwigzania i
odstgpienia od umowy, wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3 Niewazna jest zmiana postanowien zawartej umowy niekorzystnych dla udzielajgcego zamdéwienia, jezeli

przy ich uwzglednieniu zachodzitaby koniecznos$¢ zmiany tresci oferty, na podstawie ktérej dokonano wyboru



przyjmujgcego zamowienie, chyba ze konieczno$é wprowadzenia tych zmian wynika z okolicznosci kt6rych
nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy. .
Ewentualne spory jakie moga powsta¢ w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy, Strony bedg rozstrzygaty
polubownie. W przypadku braku mozliwosci polubownego rozstrzygniecia sporu, wilasciwym do
rozstrzygniecia bedzie sad wtasciwy miejscowo dla siedziby Udzielajagcego zaméwienie .
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa, zastosowania majg przepisy: Kodeksu Cywilnego, ustawy
0 dziatalnosci leczniczej z dnia 15.04.2011r. t.j. z 2016r. poz.160 z p6zn. zm., ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta tj. Dz U. z 2017r. poz.1318 ze zm. oraz inne regulacje majagce zastosowanie do
przedmiotu umowy.

§ 21

Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigecych egzemplarzach, po jednym dla kazdej strony.

Integralng cze$¢ umowy stanowia;

Zatgcznik nr 1 — harmonogram udzielania $wiadczen zdrowotnych

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamowienie

Zatacznik nr 1

Harmonogram

udzielania swiadczen z zakresu badan USG

Specijalista w zakresie radiodiagnostyki lek.med. .......ccooerriiimrrniinenen.
Lp. dni przyjec godziny przyjec
1
2
3
4
5

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamowienie




