Chgeiny, dnia 2018.00.18.

OGLOSZENIE O KONKURSIE OFERT
na udzielanie Swindezen zdrowotnych

Na podstawie: art. 26, art. 27 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2018. 160 tekst
Jednolity z pézn. zm.j oraz odpowiednio art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art. 147-150, art. 151 ust. 1, 2 i 4-6, art.
152, art, 153,art. 154 ust. 1 i 2 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadezeniach opieki zdrowoinej finansowanych
ze §rodkiw publicznych (Dz. U. z 2017 11938 tj. z pdin. zm.)

1. UDZIELAJACY ZAMOWIENTA
1.Nazwa: Wojewddzki Specjalistyczny Szpital im. $w. Rafala w Czerwonej Gorze
2. Adres:  ul. Czerwona Goéra 10, 2-060 Checiny, tel:(0-41) 34-655-45

II. PRZEDMIOT KONKURSU OFERT:

1.Udzielanie éwiadczen zdrowolnych przez iekarza w: Oddziale Chirurgii Ogolnej i Onkologicznej na stanowisku
Zastepey Kierownika ( kod CPV: 851 111 00-! Uslugi szpitalne chirurgiczne) WSS im. $w. Rafala w Czerwonej
Gérze. ul. Czerwona Gdra 10, 26-060 Checiny

2.Umowa zostanie zawarta na czas okreslony - od 01.06.2018.-31.05.2019,

3.Skladajacy oferle pozostaje nig zwigzany przez okres 30 dni, przy czym bieg terminu rozpoczyna si¢ wraz z uplywem
terminu skladania ofert.

{II. POZOSTALE INFORMACJE
LWarunki udzialw: w konkursie mogg wzigé udzial oferenci. ktorzy spelniajg wymagania okresione

w Szezegolowych Warunkach Konkursu Ofert (zwanych dalej: SWKO).
L. Tryb udzielenia zamdwienia: konkurs ofert
2.Krytferia oceny ofert:
e (ena
e Jakosé
e Kompieksowosé
o (igglos¢
s Dostepnosc
Udzielajgcy zamoéwienie ma prawo przyjaé oferte w czedei.
3. Termin skladania ofert: 27 czerwiec 2018 r. do godziny 10,00 w siedzibie Udzielajgcego  zamdwienia
{Sekyetariat) tub listownie na adres:
Wojewddzki Specjalistyczny Szpital im. $w. Ratata w Czerwonej Gorze

ul. Czerwona Goéra 10, 2-060 Checiny (liczy si¢ data dorgezenia — nie data nadania).

4. Otwarecie ofert: nastapi: 27 czerwca 2018 r. - godzina 12.00 w siedzibie Udzielajacego zaméwienia.
5.Rozstrzygniccic konkursu: w ciggu 7 dni od daty otwarcia ofert, o czym Udzielajacy zamowienia oglosi na
tablicy ogloszei.

Udziclajacy zaméwienia zastrzega sobie, bez podania przyczyny, prawo do odwolania konkursu w catosci lub w
czesei oraz do przedluzenia terminu skiadania ofert lub rozstrzygnigeia konkursu, a takze do zmiany SWKO lub

ogloszenia w zakresie nie dotyczgeym krytertéw oceny ofert i warunkow wymaganych od skladajgcych oferte.
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Zalgeznik i § do SWICO

Wojewddzki Speejalistyezny Szpiial im. Sw. Raiaia w Czerwone] Gorze

1
ui, Tzerwona Géva 10, 26-060 Checiny

RORMULARZ OFERTOWY: KONICURS M4 UDZIELINIE SWIADCZEN ZDROWOTHNYCH
przez lekarzy w Oddziale Chiruvgii Ogolnej i Onkologicznej

Oznaczenie oferenia:
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Adres oferenia;
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Adres do lorespoudenejit
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TTWAGA:

| Oferte nalezy zlozyé na niniejszym formularzu.

2.Formularz powinien byé wypelniony czytelnic za pomoca srodkéw o charakierze tywalym,

3.Do oferty nalezy zalaczy¢:

rokopie zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dzialalnosci gospodarczej/ KRS, wypis z CEIDG, REGON,

3.1.kse

NIP,
3.2 .kserokopig¢ odpisu z wlaseiwego rejesiru podmiotow prowadzacych dzialalnos¢ lecznicza,

3.3.Dokumenty potwierdzajace kwalifikacje i doswiadczenie wg wymogdw SWKO, referencje oraz ime dokumenty

moggce mie¢ wplyw na wyb6r oferenta — prosze zalgezy¢ do oferty | wymienié w spisie zalgcznikdw do niniejszej

oferty.
3.4 Wskazanie liczby i kwalifikacji zawodowych os6b udzielajacych okredlonych $wiadczeri zdrowotinych oraz

Oéwiadezenie zgodnodei danych przedkiadanych przez oferenta pod rygorem odpowiedzialnosei karnej— dotyczy

podmiotéw leczniczych bedacych przedsi@biorca, spalka cywilng, spolka jawng lub spdlky partnerska jako grupowa

praktyka lekarska.
3.5.Pizez Oferenta” nalezy kazdorazowo rozumiec LPrzyimujgcego zaméwienie”,

Kryterium: CENA
Ponizej nalezy wpisa¢ stawki brutto w polskich zlotych.
A. za realizacje $wiadczei zdrowotnych w charakterze lekarza w dni powszednie od poniedziatku do pigtku w

godzinach od 7.00 — 14.35 2 wylgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy przypadajacych w tych dniach w zt . :

(podaé stopien specjalizacji / staz pracy)
Za 1 godzing udzielania $wiadczen od poniedziatku do pigtku w godz. 7:00-14:35........... e



(SIOWRIE ZE ..ottt

Za | godzing udzielania $wiadezen w ramach dyzuréw

(SEOWIHE ZE 1oiviii ittt e e e oo )

B. W zaluesic holejnych kiyteridw (w kolejnosei: inkobé, kompleksowosé, dosigpnoés oraz cigglodd)
oéwiadczan, iz

» W zakresie udzielmia $wiadczen zdrowotnych stanowigeych przediniot
fetnie doswiadezenie zawodowe.

niniejszego postepowania
posiadam ...

> Posiadam  nasigpujgee  kwalitikacje  zawodowe  (specjalizacjale, tytuly i stopnie naukowe)

W zakresie realizacji przedmiotu zamdwienia zobowigzuje sie do udzieiania $wiadezen w nastepijacym
zaloresie (wybrac jedng odpowiedZ poprzez postawienie znaku ,,X”):

Lo dni powszednie: w godzinach 7:00 — 14:35 pieé dai w tygodaiu,

2w dni powszednie wg harmonogramu

3. v dni wolne i $wigteczne wg harmonogramu
W zakresie wymiaru dni — v zwigzku z realizacjq przedmiotu zaméwienia zglaszam gotowos¢ do pracy

G

(wybrag jedng odpowiedz poprzez postawicnie znaku . X):

Olres trwania umowy 1 rok—..........
Okaes trwania umowy mniej niz { rok, afe nie mniej niz 3 miesigce —..........

JWAGA: Kazda Oferia musi zawierad dyspozycje Oferenta (Pyzyjmuigeego zaméwienic) dla wyiel
wsiozanyel keyteridw oeceny (if. jako$d, kompleksowose, dosigpnosé, cigglo§é). Brak dyspozyeji dia

ltoryehkolwiel kiyteridw oceny bedzie skutkowal autoinatyeznie odrzuceniem akiej Oferty,

Najkorzystniejszg oferts bedzie oferta zawierajaca najwyzsza liczhe punktdw, za wszystkie igcznie

ocenione kryteria,

Oswiadezam, Ze zapoznalem sie z trefeig:

|.ogloszenia,

2.Szczegolowych Warunkéw Konkursu Ofert (SWKO),

3.projektu wmowy (Zalgcznik nr 3 do SWKO),

alceptuje ich treéé i nie wnosze do wiv. dokumentéw indnych zastrzezen,

W przypadku wyboru mojej oferty, zobowiazuje sie do zawarcia umowy, zgodnie z postanowieniami SWKQ,

w szezegoinodei wrore umowy, stanowigcepo Zalacznik nr 3 do SWKO, oraz pizystapienia do realizacii
2 N £ g p ap '}

zanmaowienia.
WYRAZAM ZGODE/ODMAWIAM WYRAZENIA ZGODY na prowadzenie, w ftrakcie postepowania

konkursowego, korespondencji drogg poczty elektronicznej lub faksu {dotyczy m.in. wezwania do uzupelnienia

ewentualnych brakow oferty),
W przypadku wyrazenia zgody nalezy podaé:

Adres e-mail:
i/lub

FAX:
Wyrazam zgode na przelwarzanie moich danych osobowych: imienia, nazwiska oraz danych dotyczacych

wykonywania zawodu oraz telefonu stacjonarnego i komérkowego oraz adres e-mail wylacznie dla celéw realizacji

wimowy. Lista zalgcznikdw do Oferty:

B R e Arrerranes e

Data Podpis i pieczgtka Oferenta




Zalgeznik nr 2 do SWKO

Miejscowosé, data

OSWIADCZENIT,
0 ZGODNOSCI DANYCH PRZEDKEADANYCH PRZEZ OFERENTA

Ja, nizej podpisana/y ... , ninigjszym, dzialajac jako ...
uprawniony do reprezentowania Przyjmujgcego zamowienie, o$wiadezam, ze personel udzielajgcy
$wiadczen w zakresie objetym przedmiotem zamdwienia spelnia wymogi w zakresie kwalifikacji
okresione w Szezegolowych Warunkach Konkursu Ofert oraz wszystkie przedstawione przeze mnie

dane sg zgodne z prawda.

Imie, nazwisko, finkeja,

podpis Przyjmujgcego zamdwienie







SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (dalej jako: SWKG)
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH przez lekarza w:
Oddziale Chivargii Ogolnej i Onkologicznej na stanowisku Zastgpey Kierownika WSS im, Sw. Rafala

w Czerwonej Gorze, ul. Czerwona Géra 10, 26-060 Chgciny

Podstawa prawna: art, 26, art. 27 ustawy z dnia 15 kwictnia 2011 1. o dziatalnodci leczniczej (Dz. U. 2018. 160
tekst jednolity z pozn. zm.) oraz odpowiednio art. 140, art. 141, art, 146 ust, 1, art, 147-150, art. 151 ust. 1,21 4-6,
art, 152, art. 153,art. 154 ust. 1 i 2 Ustawy z dnia 27 sierpnia 20041, o $wiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. 1938 tekst jednolity z pozn. zm.).

Termin skladania ofert: 27 czerwiec 2018 roku do godziny 10.00

Termin otwarcia ofert: 27 czerwiec 2018 1. o godz. 12.00

LPRZEDMIOT ZAMOWIENTA:

6. Przedmiotem konkursu ofert jest udzielanie $wiadezein zdrowotnych przez lekarza w Oddziale Chirurgii
Ogélnej i Onkologicznej na stanowisku Zastgpey Kicrownika WSS im, Sw. Rafala w Czerwonej Gorze,

ul. Czerwona Gora 10, 26-060 Chegeiny.,
7. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych powinno odbywat si¢ kazdorazowo zgodnie z aktualnymi wytycznymi NFZ

odnoszacymi si¢ do przedmiotu zamdwienia,
8. Udzielanie éwiadczen zdrowotnych odbywaé sic bedzie zgodnie z zapotrzebowaniem Udzielajgcego

zambwienie na $wiadczenia zdrowotne okreslonego rodzaju na podstawic umowy oraz harmonogramu

przedstawianego kazdorazowo Przyjmujgcemu zamowienie.
9. Zambwienie realizowane bedzie na warunkach okre§lonych we wzorze umowy, stanowigeym zalgeznik wr 3 do

niniejszych SWKO.
10. Ostateczny ksztalt umowy zostanie odpowiednio dostosowany do formy prawnej dzialania Przyjmujagcego

zamdwienie,

ILOKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY:

Umowa zostanie zawarta na czas okreslony: od 01.06.2018r. do 31.05.2019r,

ITE. WARUNKI WYMAGANE OD OFERENTA:

1. Oferentem moze by¢ podmiot wykonujgey dziatalnodé leczniczq lub osoba legitymujaca sig nabyciem fachowych
kwalifikacji w okrelonej dziedzinie medycyny: lekarz specjalista chirurgii ogéinej i onkologicznej posiadajgcy
certyfikat uprawniajgcy do wykonywania badan endoskopowych lub lekarz specjalista chirurgii ogdlnej
posiadajacy certyfikat uprawniajacy do wykonywania badait endoskopowych (dalej jako: Przyjmujgcy
zamébwienie).

2.Przedmiot zaméwienia nie moze wykraczaé poza rodzaj dzialalnodei leczniczej oraz zakres $wiadczen zdrowotnych
wykonywanych przez Przyjmujacego zamowienie, zgodnie z wpisem do rejestru podmiotdéw wykonujacych

dziatalnosé lecznicza.

IV. WYMAGANE DOKUMENTY:
2. Do oferty nalezy dolaczy¢:
W przypadku prowadzenia dzialalnosci gospodarczej, w zaleznosei od formy organizacyjno-prawnej:
a/aktuany wydruk z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosei Gospodarczej (ze strony internetowej

CEIDG), albo aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego.
b/zadwiadczenie o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujgeych dzialalnodé leczniczg stosownie do formy

organizacyjno-prawne;.



Kserokopia dokumentédw potwierdzajacych posiadane kwalifikacie:
e dyplom ukonczenia studidw medycznych,
e prawo wykonywania zawodu,

o dyplom specjalizacji 1I stopnia lub tytul specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny
adekwatnej do rodzaju udzielanych $wiadczen (dla kazdego zakresu $wiadezen zdrowolnych,
w zakresie ktorych Przyjmujacy zamdwienie sklada oferte i o ile wymagana jest specjalizacja
zgodnie z SWKO),

¢.  wskazanie liczby i kwalifikacji zawodowych osob udzielajgcych okreslonych swiadczen zdrowotnych oraz
oswiadezenie zgodnosei ww. danych (zalgcznik nr 2) — dotyczy wylgeznie podmiotéw leczniczych (zamiast

dokumentdw wskazanych w pk{ b),

I kserokopia dowodu =zawarcia aktualpic obowigzujacej umowy  obowigzkowego  ubezpieczenia
odpowiedzialnosct cywilnej obejmujacego szkody bedaee nastepstwem udzielania $wiadczed zdrowotnych atbo
niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczen zdrowotnych (mozliwe jest rowniez dostarczenie
przed faktycznym rozpoczeciem udziclania $wiadezen zdrowotnych),

g.  aktualne zadwiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazaf zdrowotnych do wykonywania pracy na
stanowisku lekarz (tzw. zdolnodé do pracy) oraz zaswiadczenia do celow sanitaro- epidemiologicznych
(mozliwe jest rdwniez dostarczenie przed faktycznym rozpoczeciem udzielania $wiadczen zdrowotnych),

h.  wypeliony Formularz Ofertowy, stanowigey Zalacznik nr 1, zalgcznik nr 2 (dotyezy wylacznie podmiotow
leczniczych) oraz zaparatowany projekt Umowy (zalacznik nr 3).

V. KRYTERIUM OCENY ZLOZONYCH OFERT:

Przy wybotze ofert Udzielajacy zamédwienia bgdzie sig kierowal nastgpujgcymi kryteriami: wysoko§é wynagrodzenia
zaoferowana przez Przyjmujgcego zamdwienie (cena),jalkosé, kompleksowosé, dostgpnosé, cigglodé,
Udzielajgcy zamoéwienia moze dokonaé wyboru wigeej, niz jednej oferty, do wyczerpania kwoty, jakg Udzielajgey
zamowienia przeznaczyl na sfinansowanie zamdwienia, lub liczby wykonawedw umozliwiajgcych prawidlowe
wykonywanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie objetym zaméwieniem,
Udzielajgey zamowienta moze przyjaé oferte w czesel,
Kryteria oceny:
A - Wysoko$¢ wynagrodzenia (Cena) Przyimujacego zamoOwienie, rozumianego jako obliczona na zasadach
ponizej wartosé punktowa nastgpujgcych wynagrodzen (podanych w formularzu ofertowym stawek brutto):

Sposol obliczania liczby punkiow (LP) dla najnizszego wynagrodzenia (Ceny) - wedlug ponizszego wzorw:

Kryterium: Cena Najnizsza oferowana cena sposrod waznych ofert
A= x 60 % x 100

—wskaznik A liczony ze wzoru: Cena badanej oferty

W przypadku zlozenia wigkszej liczby ofert Udzielajacy zamowienia dokona wyboru ofert na podstawie ustalonego
rankingu ofert (rozpoczynajgc od ofert z najwyzsza liczba punktéw), do wyczerpania kwoty, jakg Udzielajacy
zamdwienia przeznaczy! na sfinansowanie zamdwienia, lub liczby wykonaweow umozliwiajgeych prawidlowe
wykonywanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie objetym zamdéwieniem.

Za kryterium (cena) uzyskaé mozna maksymalnie do 60 punktow.

I3 - Opis kolejnyeh kryteriow oceny ofert (jaloéé, komplelisowosd, dostepnosé, cigglosé):

1.Oceniajac jako§é i kompleksowosé Udzielajgcy zamdwienia przyznaje punkty za do$wiadczenie Przyjmujgcego
zamowienie w udzielaniu $wiadezen zdrowotnych stanowigeych przedmiot niniejszego postgpowania, w nastgpujacej

wysakosel:



1.1. Lekarz posiadajacy tytul specjalisty 11 stopnia lub tytul specjalisty chirurgii ogélnej — 10 pkt.

1.2. Lekarz posiadajgey tytut specjalisty I stopnia lub w trakeie specjalizacji z chirurgii ogolnej — 5 pkt,

1.3, dodwiadczenie zawodowe na stanowisku Zastepey ICierownika oddzialu chirurgicznego do 5 lat - 5 pkt.

I.4. dodwiadezenie zawodowe na stanowisku Zastepey Kierownika oddzialu chirurgicznego powyzej 5 lat — 10 plt.

2.0ceniajac dostepnosé Udzielajgcy zambwienia przyznaje punkty za zobowigzanie si¢ Przyjmujacego
zamowienie do realizacji przedmiotu zamdwicenia we wskazanym ponizej minimainym zakresie:

2.1.w dni powszednie: w godzinach 7:00 — 14:35 pie¢ dni w tygoduiu — 10 pkt.
2.2.w dni powszednie: w godzinach 7:00 — 14:35 mniej niz 5 razy w tygodniu, ale co najmniej 4 razy w tygodniu

— 5 phkt.

3. Oceniajge cigglo$é Udzielajacy zamodwicnia przyznaje punkty za okres trvania umowy Przyjmujgcego zamowienit

I, okres trwania umowy mniej niz 1 rok, ale nic mniej niz 3 miesigee— S pkt
2.o0kres trwania umowy 1 rok— 10 pkt

Za whv 4 kryteria (jakos¢ kompleksowosé, dostepnosé, cigglosé) uzyskaé moina maksymalie do 40 punkféw.
Najkorzystniejszy ofertg bedzie oferta zawierajgea najwyiszg liczbg punktéw, za wszystkie lycznie ocenione
kryteria (do 100 punktéw).

UWAGA: Kazda Oferta musi zawieraé dyspozyeje Oferenta (Przyjmujjeego zamdwicnie) diawylej
wskazanych kryteriow oceny (tj. jakos¢, kompleksowosc, dostepnosé, cigglo§é), Brak dyspozycji dla
ktérychkolwiek kryteriéw oceny bedzie skutkowal antomatyeznie odrzuceniem takiej Oferty.

SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY:

9. Oferent moze zlozy¢ tylko jedng oferte na dany zakres $wiadezen zdrowotnych, przy czym dopuszezalne jest
zlozenie oferty na wiecej niz jeden zakres $wiadczen zdrowotnych.

10. W przypadku zlozenia oferty na wigcej niz jeden zakres $wiadezen zdrowotnych, oferent skiada odrgbny
Formularz Ofertowy (Zalageznik nr | do niniejszych SWKO) dla kazdego zakresu $wiadezen zdrowotiych,
a takze, w przypadku wymagania réznych specjalizacji, odrgbne dokumenty potwierdzajace uzyskanie tytulu
specjalisty,

11. Oferta powinna by¢ zlozona w formie pisemnej, na Formularzu Ofertowyny, stanowigcym Zatacznik nr 1 do
niniejszych SWKO, wraz ze wszystkimi wymaganymi zalgcznikami, zgodnie z okreslonymi w niniejszym
dokumencie warunkami. Tresé oferty musi odpowiadaé wymogom SWKO.

12. Wynagrodzenie powinno zosta¢ zawarte w Formularzu Ofertowym, stanowigcym Zalgcanik nr | do SWKO,
i wyrazone kazdorazowo w zlotych polskich brutto (PLN).

13. Oferte nalezy sporzadzié w jezyku polskim.

14. Oferta oraz wszystkie wymagane dokumenty musza byé podpisane i potwierdzone ,za zgodnosé
z oryginalem” przez Oferenta.

15. Wszelkie zmiany i poprawki w tekécie oferty muszg byé czytelne i parafowane wlasnorgeznie przez Oferenta.

16. Koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty ponosi Oferent (niezaleznie od wyniku niniejszego
postepowania konkursowego).

MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT:

Oferte wraz ze wszystkimi zalgcznikami, w zaklejonej kopercie w spos6b gwarantujgcy zachowanie poufhosci jej tresei
oraz zabezpicczajace] jej nienaruszalnodé do daty otwarcia ofert, nalezy zlozy¢ do dnia 27.06.2018 r. do godziny 10.00
w siedzibie Udzielajgcego zaméwienia lub przestaé na adres:

Wojewddzki Specjalistyczny Szpital im. $w. Rafala w Czerwonej Gorze
ul. Czerwona Géra 10, 2-060 Checiny (liczy si¢ data dorgezenia).



Kaoperta powinna byé opisana w nastepijgey sposdb;
»Konkurs na udzielanie $wiadezen zdrowotnych w Oddziale Chirurgii Ogélnej i Onkologicznej na stanowisku

Kierownila
Nie otwiera¢ do dnia 27.06.2018 r, do godziny 12,00,

Na kopercie nalezy uniie§cié dane identyfikkacyjne Oferenta,

Celem dokonania zmian badz poprawek, Oferent moze wycotaé wezeéniej zlozona oferte 1 zlozy¢ jg ponownie, pod
warunkiem zachowania wyznaczonego terminu i zachowania formy pisemne;.

Oferta zlozona po terminie zostanie odrzucona zgodnie z art, 149 ust. | pkt. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.

o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych (Dz. U. 2017, 1938 z pdzn. zm.)

w 2w, z arl. 26 ust, 4 ustawy o dziatalnodci leczniczej. Wybdr drogi pocztowej dostarczenia oferty nastgpuje na
ryzyko Oferenta (liczy si¢ data wplywu do Udzielajgcego zamdwienic — nie data nadania czy przekazania kurierowi

i)

MITJSCE I TERMIN OTWARCIA OFERT

Otwarcie ofert w konkwsie: odbgdzie sig w dnin 27.06.2018 1, o godz, 12.00,

TERMIN ZWIAZANIA OFERT4

Skladajacy ofeitg pozostaje nig zwigzany przez okres 30 dui, przy czym bieg terminu rozpoczyna sig wraz z uplywen

teriminu skladania ofert.

TRYB I ZAKRES PRAC KOMISJ KONKURSOWEJ
Konkurs przeprowadza Komisja powolana zarzadzeniem Dyrektora Szpitala.
Z przebiegu konkursu Komisja konkursowa sporzgdza protokél.
Prace Komisji odbywajg si¢ w czgdci jawnej i w czgdei zamknigtej. Oferenci moga byé obecni na czgsei jawne,
Komisja konkursowa, majac na celu rozstrzygnigeic konkursu ofert, dokonuje nastepujgcych czynnosci w czesei
jawnej:
d) Stwierdza prawidlowosé ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert;
e) Otwiera koperty z ofertami;
f) Podaje informacje dotyczgce cen ofert.
Komisja konkursowa w cz¢sci zamknigtej posiedzenia, bez udzialu Oferentéw, dokonuje nastgpujacych czynnosei:

c) Ustala, ktdre z ofert spelniajg warunki okreslone w Szezegotowych Warunkach Konkursu Ofert;

d) Odrzuca oferty:

Nic odpowiadajgce warunkom okreslonym w Szezegdlowych Warunkach Konkursu Ofert; zlozone po terminie;
zawierajgce nieprawdziwe infonnacje; jezeli oferent nie okre$lii przediniotu oferty lub nie podat
proponowanego wynagrodzenia za realizacj¢ umowy, zawierajace razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu
zamowienia, jezeli Oferent zlozyl oferte alternatyws, jezeli Udzielajgcy zamodwienia posiada wiedze
o uprzednim, w okiesie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie postgpowania, rozwigzaniu z Oferentem umowy
o Swiadczenie ustug zdrowolnych w zakresie lub rodzaju odpowiadajgeym przedmiotowi ogloszenia, bez
zachowania okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po jego stronie, jezeli oferent lub oferta nie speiniajg
wymaganych warunkow okreslonych w przepisach prawa oraz ziozona oferta nie spelnia warunkow
okreslonych w SWKO.

W przypadku, gdy Oferent nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentdw lub gdy oferta zawiera braki
formaliie, Komisja wzywa Oferenta do usunigcia tych brakdw w wyznaczonym terminie.

ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU



Jezeli nic nastapilo uniewaznienie postgpowania konkursowego lub odwolanic konkursu, Komisja oglasza
o rozstrzygnigciu konkursu. 7 chwilg ogloszenia o rozstrzygnigeiu postepowania konkursowego nastgpuje jego

zakonczenie.

6.  Komisja moze wybra¢ ofertg Jub wigkszg liczbg ofert, kiére zapewniajg cigglos¢ udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej, kompleksowosé udzielanych swiadezeii opieki zdrowotnej i ich dostgpnosc.

7. Komisja moze nie dokona¢ wyboru zadnej oferty, jezeli nie wynika z nich mozliwosé wlasciwego
udzielania $wiadezei opieki zdrowotnej.

8. Wyniki konkursu obowigzujg po ich zatwierdzeniu przez Dyreklora Szpitala, Dyrektor Szpitala moze
odméwié zatwierdzenia wynikéw konkursu w przypadku stwierdzenia blgdow postepowania
konkursowego co skutkuje zakofczeniem postepowania bez dokonania wyboru ofert.

9. Ogloszenie wynikéw konkursu wywiesza sig na tablicy ogloszen w terminie 7 dni od daty rozstrzygnigeia
konkursu.

10. Postepowanie konkursowe zostanie uniewaznione, zgodnic z att. 150 ust, 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 1. o éwiadczeniach opicki zdrowotnej finansowanych ze Srodkdw publicznych (Dz. U. 2008 Nr 164,
poz. 1027 z pdin. zm.), gdy nie zostanie zakoriczone wylonieniem zadnej oferty.

SRODKI ODWOLAWCZE

10.

11.

12.

13.

14.

15,

16.

17.

18.

Oferentom, ktorych interes prawny doznal uszezerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajgcego zamdwienia
zasad przeprowadzania postepowania w sprawic zawarcia Unowy o udziclanie $wiadczei opieki zdrowotnej,
przysluguja $rodki odwolawcze i skarga. Srodki odwolaweze nie przyslugujg na:

e) wybdr trybu postgpowania;

f} niedokonanie wyboru Oferenta;

g} uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej;
h) odwolania niniejszego konkursu przez Udzielajacego zamdwienia,

W toku postgpowania konkursowego w sprawie zawarcia tmnowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, do
czasu zakoficzenia postepowania, Oferent moze zlozy¢ do Komisji konkursowej umotywowany protest w
terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

Do czasu rozpairzenia protestu postgpowanie konkursowe ulega zawieszeniu, chyba Ze z tresci protestu wynika,

z¢ jest on oczywidcie bezzasadny.

Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi
skladajgcemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga vzasadnienia.

Protest zlozony po terminie nie podlega rozpatizeniu.

Informacje o wnicsieniu protestu i jego rozstrzygnigciu niczwlocznie mieszeza sie na stronie internetowej

W przypadku uwzglednienia protestu, Komisja powtarza zaskarzong czynnosc.

Oferent biorgey udzial w postepowaniu konkursowym moze wnies¢ do Dyrektora Udzielajacego zamdwienia,
w terminie do 7 dni od dnia ogloszenia o wyniku postepowania, odwolanie dotyczace rozstrzygnigcia konkursu
ofert. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzenitt.

Odwolanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Whiesienie odwolania wstrzymuje
zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

ZAWARCIE UMOWY

¢) Zawarcie umowy o realizacj¢ $wiadezen zdrowotnych, ktdrych dotyczy konkurs ofert, nastapi w ciggu 30
dni od dnia otwarcia ofert. Udzielajacy zaméwienia zastrzega sobie mozliwos¢ zawarcia umowy z datg



pozZniejszg, w szezegdlnosei w zwigzku z przediuzeniem si¢ post¢powania o udzielanie przedmiotowego

zamowienia,
dy Jezeli Oferent, ktory wygral konkurs uchyli sig¢ od zawarcia umowy, Udzielajgcy zamdwienia moze wybra¢

najkorzystniejsza spodréd pozostalych ofert prawidlowo ztozonych.

POSTANOWIENIA KONCOWE:

I.Udzielajgcy zastrzega sobie prawo odwolania konkursu w calosci lub w czg$ci bez podania przyczyny.
2.0sobg do kontaktu ze strony Udzielajgcego zamowienia jest: Katarzyna Resztak, Koordynator Sekcji ds.

3.Zapytania do Szczegdlowych Warunkdw Konkursu Oferl mozna skladaé nie pézniej niz na 3 dni przed terminem

wyznaczottym na skladanie ofert.
4.W zakresic nieuregulowanym w niniejszym dokumencie oraz zalgeznikach do niego stosuje si¢ odpowiednie

przepisy prawa.

Dyrektor
yrekor N

A

Zalgczniki:

. . /s
L.Formularz ofertowy - Zalgcznik nr 1. / s
2.05wiadczenic o spelnieniu wymogow wskazanych w Szezegélowyeh Warunkach Konkursu Ofert (wypelniaja

wylgeznie padmioty lecznicze) ~ Zalgeznik nr 2.

3. Wzor winowy - Zalageznik nr 3 (projekt).

Dyrektor

T
P S N T

N




UMOWA (PROJEKT)
o udziclanie $wiadczeit zdrowotuych przez lekarza
w Oddziale Chirwrgii Ogélnej i Onkologicznej

zawarla wdniv ... . 2018 roku w Checinach w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert na
udzielanie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne zgodnie art. 26, art. 27 Ustawy z |5 kwietnia 2011 roku o
dzialalnosci leczniczej (Dz. U, 2018. 160 tj. z pdin. zm.) oraz odpowiednio art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1,
art. 147-150, art, 151 ust. [, 2 i 4-6, art. 152, art. 153,art. 154 ust, | i 2 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o

Swiadezeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. 2017. 1938 tj. z pdin. zm.)

pomigdzy:

zwanym dalej ,,Udzielajgcym zaméwienia”

a

Panem / Panig
zwanym dalej , Przyjmujgeym zamowienie”,
zwanymi dalej Stronami Umowy.

§1

llekroé w niniejszej mmowie uzyto nastgpujgee wyrazenia, nalezy przez (o rozumied;

F1. Umowa — niniejsza umowa,

12.  Strony — Udzielajacy zamdwienie i Przyjmujacego zindwienie,

13. Swiadczenia zdrowotne — wykonywane caly dobg kompleksowe $wiadczenia zdrowotne w zakresie
Oddziatu oraz pozostale $wiadczenia zdrowotne zwigzane z udzielaniem tych swiadczen,

t4.  Szpital — Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. §w. Rafala w Czerwonej Gorze, ul, Czerwona Gora 10,
26-060 Checiny, w ktdrym wykonywane sg $wiadczenia zdrowotne,

15.  OQddzial — Oddziat Chirurgii Ogélnej i Onkologicznej

16. Kierownik— przedstawicie! Szpitala uprawniony do organizowania i koordynowania dzialalnosci Oddzialu
oraz sprawowania nadzoru nad sposobem realizacji przez Przyimujgcego zamowienie zobowigzal
wynikajgeych z postanowien Umowy,

|7. Zastepca Kierownika — lekarz zastgpujacy Kierownika ktoremu Kierownik powierzy! czgsé swoich
uprawnien do wykonywania w czasie swojej nicobecnodei w Oddziale,

18. Godziny normalnej ordynacji — czas udzielania Swiadczen zdrowotnych w dni powszednie {j. od
poniedziatku do pigtku w godzinach od 7.00 — 14.35, 7 wylgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy
przypadajacych w tych dniach (w ktorych to godzinach minimainy zakres udzielania $wiadczeft przez
Przyjmujacego zamdwienie wynosi ... dni w kazdym tygodniu).

19.  Harmonogram - harmonogram udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamowienie
wramach Umowy, ustalany odrgbnie dla kazdego miesigca trwania Umowy przez Udzielajacego
zaméwienic (Kierownika jego Zastepee) i zatwierdzony przez Dyrektora lub Zastepcg Dyrektora ds.
Organizacyjno - Administracyjnych, najpézniej do 25 dnia miesigea poprzedzajgeego ten miesige.

20. Pacjent — pacjent Udzielajgcego Zamdwienic na ktorego rzecz, ktérego udzielane sg $wiadezenia

zdrowotne w ramach Umowy,

§2
[.Udziclajgcy zamdwienie zleca, a Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje si¢ do udzielania Swiadczen
zdrowotnych na rzecz Pacjentow Szpitala w Oddziale VI Chirurgii Ogolnej i Onkologicznej.

2.W ramach realizacji przedmiotu umowy, Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje sie¢ do udzielania
Swiadezen zdrowotnych zgodnie z Harmonogramem w godzinach normalnej ordynacji. W szczegdlnie
uzasadnionych przypadkach Udzielajgey Zamdwienia moze wedlug swego uznania wyrazi¢ zgodg na
zwolnicnie Przyjmujacego zaméwienie z obowigzku udzielania §wiadezen w danym dniu bgdZz zamiang
uprzednio wyznaczonych Przyjmujgcemu zamébwienie w Harmonogramie godzin udziclania $wiadezet na

innym dzien.

3.Przyjmujgcy zamowienie o$wiadeza, Ze posiada odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia umozliwiajgce
prawidlowe wykonywanie przedmiotu Umowy, oraz wszelkie wymagane dokumenty niezbedne do prowadzenia



dzialalnosci  gospodarczej, a takze, ze spelnia  wymagania zdrowotne do udzielania Swiadczen
w podmiotach leczniczych.

4.W zwigzku z powyzszym Przyimujgcy Zamdwienie przedstawia kopie stosownyeh dokumentdow:

a)  dyplom ukonczenia studidw wyzszych na kierunku lekarskim,

b) aktualne prawo wykonywania zawodu lekarza,

¢) dyplom specjalizacji lub karta szkolenia specjalizacyjnego,

d) certyfikaty i dokumenty potwierdzajace posiadanie dodatkowych uprawnien i kwalifikacii,

f)  aktualne zaswiadezenie lekarskie potwierdzajace zdolno$é do wykonywania zawodu,
g) aktualne zadwiadczenie do celow sanitarno-epidemiologicznych,
h)  ubezpieczenie OC zgodne z obowigzujgcymi przepisami prawa, z zastizezeniem ust. 5 ponize;j,

S5.Przyjmujacy zamowicnie zobowigzany jest we wlasnym zakresic do niezwlocznego dostarczania aktualnych
kopii dokumentéw w przypadku utraty ich waznosei na skutek uplywu terminu wynikajacego z tresci tego
dokumentu lub stosownych przepiséw prawa,

§3

[.Przyimujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do:

1. 1.udzielania Swiadezen zdrowotnych zgodnie z zasadami aktualne wiedzy medycznej oraz obowigzujgcymi
standardami z zachowaniem nalezytej starannoéci oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej,

1.2.udzielania Swiadczes zdrowotnych na zasadach okreslonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia w
warunkach ogélnych na zawieranie umow o udzielanie $wiadczef zdrowotnych oraz warunkéw szczegétowych
w zakresie objetym Umowa,

b.3.preestrzegania praw pacjenta wynikajgcych z obowigzujacych przepisow,

1.4.zapewnienia Pacjentom bezpicczensta podezas udzielania Swiadezen zdrowotnych,

I.5.udzielania Swiadczen zdrowotnych, udostepnionymi przez Udzielajgcego zamdwienie srodkami, w sposob
kompleksowy, w szczegdlnosei obejmujgey wykonanie niezbednych badai, oraz procedur zwiazanych z
udzielaniem Swiadezen zdrowolnych,

1.6.0sobistego wykonywania Umowy. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest zglosi¢ swojg nicobecnosé
trwajgcq powyzej 7 dni wedlug zatgezonego do umowy wzoru (zalacznik nr 3) z co najmaiej - dniowym
wyprzedzeniem, Przyjmujgey zamowienie zobowigzany jest zglosi¢ swojg nicobecnosé trwajacg ponizej 7 dni
wedlug zalaczonego do umowy wzorn (zalgeznik nr 3) z co najmniej - dniowym wyprzedzeniem. Zgloszenie
nicobecnoscei wedlug zalgezonego do umowy wzoru (zalgeznik nr 3) kazdorazowo wymaga dla swej waznosci
akceptacji Kierownika Oddzialu,

[.7.utizymania cigglosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych objetych niniejszg umowa,

1.8.dokonywania wymaganych wpiséw do dokumentacji medycznej pacjentow, a takze innych dokumentdw
wymaganych przez NFZ w zwigzku z udziclanymi Swiadczeniami zdrowotnymi,

1.9.stosowania w zakresie wydawanych orzeczen lekarskich, skierowan i opinii przepisdw obowigzujgcych
podmioty lecznicze,

1.10.przestrzegania przepiséw BHP i p/poz. oraz Regulaminu Organizacyjnego obowiazujacego u Udzielajgcego
zamdwienia oraz innych dokumentéw wewnatrzzakladowych, w tym réwniez powstalych po dacie zawarcia
Umowy,

L.11.Przyjmujgcy zamowienie zobowiazuje si¢ we wilasnym zakresie i na wlasny koszt zabezpieczyé posiadanie
aktualnych i wymaganych zaswiadczen o odbytych szkoleniach BHP (stosownie do stanowiska pracy, zgodnie z
przepisami prawa), ktore dostarczy Udzielajacemu zamdwienia najpdzniej w dniu $wiadczenia uslugi.
L.12.przestrzegania i realizowania procedur Systemu Zarzgdzania Jakoscia, Kontroli zarzadezej oraz procedur
akredytacyjnych wprowadzanych i obowigzujacych u Udzielajgcego zamdwienia,

1.13.we whasnym zakresie i na wiasny koszt zabezpieczyé posiadanie aktualnych i wymaganych badan
profilaktycznych, o ktérych mowa w ustawie o sluzbie medycyny pracy oraz zaswiadczenia do celdw sanitarno —
epidemiologicznych, ktorych kserokopie dostarczy Udzielajgcemu zamdwienia najpdzniej w dniu rozpoczecia



$wiadczenia uslugi,
1.14.noszenia odziezy ochronngj i roboczej spelniajacej wymogi stosowane u Udzielajgcego zamowienie w

zakresic parametrow uzytkowyceh, asortymentu i wzornictwa — zakupionej na koszt Przyjmujacego zamdwienie
oraz utrzymywania jej w nalezytej czystosei zgodnie z wymogami sanitarno — cpidemiologicznymi,
1.15.n0szenia w widocznym miejscu identyfikatora zawierajacego imig i nazwisko oraz funkcje,

{.16.0chrony i przetwarzania powierzonych mu danych osobowych zgodnie z obowigzujacy ustawa z dnia
29.08.1997r. o ochronie danych oraz Politykq Bezpieczefistwa Szpitala i innymi wlasciwymi regulacjami
wewngtrzzakladowymi w tym zakresie. Danc osobowe mogg by¢ wykorzystywane w celu i zakresie niezbednym
dla realizacji przedmiotuy Umowy.

2. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sig do przestizegania w crasic realizacji zadan wynikajacych z
ninigjszej umowy zapiséw Ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

3.Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do poddania sie kontroli prowadzonej w zakresic realizacji
przedmiotu Umowy przez osoby upowaznione przez Udzielajgeego zambwienie, Narodowy Fundusz Zdrowia
lub inne instytucje kontrolujace, a takze stosowania si¢ do ich zalecen.

4.Kontrola obejmuje wykonywanie umowy, w szezegdlnosei:

4.1.w zakresie oceny merytorycznej i sposobu udzielania $wiadezen zdrowotnych,

4.2 liczby i rodzaju $wiadczen zdrowotnych,

4.3 prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej,

4.4.prowadzenia wymaganej sprawozdawczodei,

4.5.terminowe;j realizacji zalecen pokontrolnych.

$.Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do wspélpracy z lekarzami oraz pozostalym personelem
medycznym udziclajgcym $wiadezei zdrowotnych na rzecz pacjentow Udzielajgcego zamdwienia,
6.Przyjmujacy Zambwienie zobowigzuje sig udzielaC $wiadezeni objetych niniejszg umowy wylqeznie na rzecz
pacjentow wskazanych przez Udzielajgcego Zamowienie.

7.Przyjmujgcy zamdwicnie odwiadeza i zapewnia, iz w okresach wskazanych w Harmonogramie $wiadezy¢
bedzie uslugi wylgeznie na rzecz Udziclajgcego Z améwienia.  Przyjmujgey  Zamowienie  ponosi
odpowiedzialnod¢ za skutki ewentualnych wad oswi iadczenia o ktérym mowa w zdaniu poprzednim, w
szczegbdlnodei odpowiada finansowo za ewentualne kary naloZone na Udzielajgcego Zamowienia przez
Narodowy Fundusz Zdrowia,

8.Szczegbdlowy zakres zadan zwigzanych z realizacjg Umowy okredla zalgcznik nr 1 stanowiacy integralng jej
czese.

K

|.Przy wykonywaniu uslug stanowiacych przedmiot ninigjszej umowy, Przyjmujgey zamowienie nie podlega
kierownictwu Udziclajgcego Zamdwienia, jest samodzielny i niezalezny od Udzielajacego Zamdwienia, z tym
zastrzezeniem, iz ma obowigzek przestrzegania postanowien Umowy, obowigzujacych przepisow
w szezegbiosei ustawy o zawodzie lekarza oraz procedur i standardow stosowanych przez Udzielajacego
zamowienie.

2.Przyjmujgcy zaméwienie ma prawo zlecania okreslonych czynnosei fachowemu personelowi medycznemu
pracujgcemu u Udziclajgcego zaméwienie w zakresie udzielania Swiadezef zdrowotnych, na zasadach
wynikajacych z przepisow o wykonywaniu zawodu lekarza oraz pr zepisow o zawodzie pielggniarki i polozngj.

3. W przypadku nieobecnosci Przyjmujgcy zamowienie zapewni zastgpeg z rownorzednymi kwalifikacjami
i uprawnieniami do udzielania $wiadczei opieki zdrowotnej. W szczegdnie uzasadnionych przypadkach
Udzielajacy Zamowienia —moze zwohié Przyjmujacego zaméwienie z wyzej wskazanego obowiazku
zapewnienia zastepcy. W przypadku zgloszenia przez Udzielajacego zam6wienia uzasadnionych zastrzeZen, co
do osoby zastepey, Przyjmujacy zaméwienia ma obowigzek wskazania innej osoby. Zmiana osoby wykonujacej
Umowe wymaga zgloszenia Udzielajacemu Zamdwienia najpéznici na 3 (trzy) dni poprzedzajace dokonanie
zmiany i jego zgody - za wyjatkiem przypadkow tosowych, naglych.



4.W przypadku, gdy przerwy w swiadezeniu uslug lub nieobecnosei wplywaja negatywnic na funkcjonowanic
Udzielajgccgo zamdwienie Strony podejmg rozmowy w celu ustalenia zasad dalszej realizacji umowy, a w
przypadku nie dojécia do porozumienia w terminie 30 dni od rozpoczgeia rozméw, Udzielajgcy zaméwienic ma
prawo do rozwvigzania ninigjszej unowy w trybie natychmiastowym.

5.Niedopelnicnie obowigzku, o ktérym mowa w ust. 3 przez Przyjmujacego zaméwienie (zapewnienie
zastepey) skutkuje jego odpowicdzialnoscig za wszelkie szkody wynikle na skutek nie zabezpieczenia ciggloéci
udzielania Swiadezen zdrowotnych objetych przedmiotem Umowy.

6.Postanowienia ust. S nie stosuje sie do przypadkéw losowych, ktdrych rodzaj lub charakter uniemozliwil
Przyjmujacemu zamdwienie bezzwloczne zawiadomienie o nieobecnosci,

§5

I.Udzielajacy zamowienia zobowigzuje si¢ wobec Przyjmujgcego zamowienie do zapewnienia wymaganej
ilosci lekow i materialow medyeznych, sprzgtu medycznego i bazy lokalowej niezbednych przy realizacii
Swiadezen zdrowotnych okrestonych Umowy.

2.Korzystanie z wymienionych w ust. 1 srodkéw moze odbywaé si¢ jedynie w zakresie niezbednym do
realizacji Swiadezen zdrowotnych okreslonych Umowg,

3.7 zastrzezeniem ust. 5 ponizej, konserwacja oraz naprawa aparatury i sprzetu medycznego odbywa sie na
koszt Udzielajgeego zamdwienia,

4.Przyimujgcy zamowienie zobowigzany jest niezwlocznie zglaszaé Udzielajagcemu Zamowienie informacie o
niesprawnosei sprzetu, aparatury medycznej i urzadzen.

5.W przypadku uszkodzenia lub zniszczenia aparatury lub sprzgtu medycznego przez Przyjmujgcego
zamowienie, Udzielajgcy zamodwienia obeigzy Przyjmujgcego zamdwienie pelng kwota szkody z tego tytulu.
6.Przyjmujgcy zaméwienie nie moze wykorzystywaé udostepnionych przez Udzielajgcego zamdwienia
pomieszczen, wyposazenia medycznego oraz lekéw i materialéw medycznych do udzielania innych, niz objete
Umowg Swiadczen zdrowotnych, bez zgody Udzielajacego zamdwienia.

7.Przyjmujacy zamowienie, oswiadcza, ze znany jest mu rodzaj i jako$é sprzetu oraz aparatury medycznej
udostepnionej przez Udzielajacego zamowienia,
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I Z tytulu realizacji przedmiotu niniejszej umowy, Przyjmujgey zamoéwienie otrzymywaé bedzie
wynagrodzenie platne miesigeznie w wysokoscei:
[.1.,00 2 za 1 godzing $wiadczenia uslug w godzinach od 7* do 147
1.2.,00 zt za udzielania $wiadczen na stanowisku Zastepey Kierownika
1.3..Podstawy do wyplaty wynagrodzenia bgdzie rachunek wystawiony przez Przyjmujacego Zamdwienie,
2. Okres rozliczeniowy udzielanych $wiadczent wynosi 1 miesige,
3.Przyjmujgcy Zamoéwienie samodzielnie dokonuje rozliczen za $wiadezone uslugi, na podstawie odrebnych
przepiséw dotyczacych prowadzenia dzialalnosci gospodarczej i innych, obowigzujgcych w tym zakresie
(2 ZUS, Urzgdem Skarbowym).
4.Przyjmujacy Zamowienie ma obowigzek zlozenia prawidlowo wypelnionego rachunku do Sekeji ds.
Osobowych Udziclajgcego Zamowienia do 5-go dnia kazdego miesigca za miesige poprzedni
5.Rachunek za wykonanie przedmiotu umowy powinien zawiera¢ dane okre$lone odrgbnymi przepisami,
wtym:
5.1imig i nazwisko / nazwe z adresem Przyjmujgcego Zamodwienie,
5.2.dane dotyczace nabywey tj. Udzielajgcego Zamdwienia z adresem,
5.3.kolejny numer, ktory w sposdb jednoznaczny identyfikuje fakture,



5.4.okreslenie miesigea i roku w ktérym realizowane byly $wiadezenia ( datg dokonania lub zakoitezenia
wykonanta ushugi),
5.5.iloé¢ (liczbe) i rodzaj wykonanych uslug z podaniem ceny jednostkowej uslugi,

5.6.naleznodé ogdlem za wykonang ustuge wyrazong liczbowo i slownie,

5.7.date wystawienia rachunkuy,

5.8.pieczeé dziatalnosei Przyjmujgcego Zamdwienic z numerem REGON i NIP,

5.9.przepis ustawy na podstawie ktérego podatnik stosuje zwolnienie z podatku VAT,

5.10.pelng nazwe i numer rachunku Przyjmujgcego Zamdwicnie,

5.11.wlasnoreczny podpis Przyjmujacego Zamdwienie,

6.Naleznoé¢ z tytulu wykonania przedmiotu ninicjszej umowy wyplacana bedzie na konto bankowe
wskazane kazdorazowo na rachunku przez Przyjmujacego Zamdwienie,

7.Przyjmujacy Zamdwienie ofrzyma wynagrodzenie platne do koiica micsigea, w ktérym zostal zlozony
rachunek. Jezeli tym dniem bedzie dzief $wigteczny lub wolny od pracy, nastapi przesunigeie terminu do
pierwszego dnia roboczego.

8.Za opbznienie z przyczyn lezgeych po stronie Przyimujacego Zamdwienie w wyplacie naleznosci
Przyjmujgcemu Zamdwienie nie przyslugujg odsetki w wysokosci ustawowe;.

0.7a opdznienie z przyczyn lezacych po stronie Udziclajgcego Zamowienia w wyplacie naleznosci
Przyjmujgcemu Zaméwienie przyslugujg odsetki w wysokosci ustawowe).

[1.W przypadkn  blednie wystawionego rachunku i braku swprowadzenia stosownych korekt
w wyznaczonym terminie, lub zlozenia rachunku po 10 dniu kazdego miesigea za miesige poprzedni,
naleznosé bedzie wyplacana z miesigeznym opoznieniem.

12.Przeniesienie jakichkolwiek wierzytelnoéei wynikajacych z niniejszej umowy wymaga pisemugj zgody
Udzielajgcego Zamowienia, wyrazonej w sposob okreslony wart. 54 ust. 5 Ustawy o dziatalnosci
leczniczej.

13.Udziclajacy zamdwienic zastrzega sobie jednostronnie mozliwosé odpowiedniego zmniejszenia fimitu
godzin Przyjmujacego zamdwienie, w przypadku zmiany warunkéw umowy zawartej z NFZ w zakresie
przyznanych punktdw, ich wartosei lub wewngtrznej przebudowy tego kontraktu w sposéb skutkujgey
ograniczeniem liczby mozliwych do wykonania Swiadczen zdrowotnych przez lekarzy Oddziatu. O kazdej
takicj zmianie Udzielajacy zamdwienia powiadamia Przyjmujacego zaméwienia, przesylajge stosowny
aneks do umowy.,

14.W przypadku braku akceptacji powyzszego aneksu przez Przyjmujgcego zamowienie, w terminie 45 dni
od daty jego otrzymania, Udzielajgcy zaméwienie ma prawo rozwigzania niniejszej Umowy ze skutkiem
natychimiastowym.

[5.Przyjmujacy zambwienic samodzielnie i na wlasng odpowiedzialnosé dokonuje rozliczen z przychoddw
osiaganych z ninigjszej umowy, zgodnie z przepisami dotyczacymi osob prowadzacych dzialalnose
gospadarczg i innymi przepisami obowigzujacymi w tym zakresie.

§7

i.Przyjmujacy zamdwienie os$wiadcza [ wyraza zgodg na to, ze:
I.lrealizujgc  przedmiot umowy dziala w imieniu i na rzecz Udzielajgcego zamdwienie,
i.2.realizujac przedmiot Umowy zobowigzuje si¢ do wykorzystywanie pomieszezefi Udzielajgcego
zaméwienie, aparatury i sprzetu medycznego, produktow leczniczych, wyrobdw oraz lekéw i materialéw
medycznych tylko i wylgeznie dla potrzeb realizacji przedmiotu Umowy,
1.3.ponosi odpowicdzialno$é wobec o0séb trzecich za szkody wyrzadzone przy udzielaniu Swiadezen
zdrowotnych  okreslonych  w  niniejszej umowie, o ile powstaly z jego  winy,
1.4.zobowigzuje si¢ do zapewnienia wlasciwych standardow leczenia, odpowiadajgeych wymogom
aktualnej wiedzy medycznej, przy wykorzystaniu aparatury medyecznej, sprzgtu medycznego
udostepnionych mu pizez Udziclajacego zamdwienie oraz wyrobéw medycznych i lekéw zapewnionych



przez Udzielajgcego zamowienie oraz  zachowania szczegdlnej starannosci w ich racjonalnym
wykorzystywaniu,

1.5.ponosi odpowiedzialno$¢ za osobiste ordynowanie lekdw, materialow medycznych, srodkow
leczniczych i pomocniczych oraz wykonywane zabiegi. Ordynowanie lekéw powinno odbywac sig zgodnie
z obowigzujgeymi w tym zakresie przepisami prawa oraz zgodnie z Receptariuszem Szpitalnym
wprowadzonych przez Udziclajacego zamdwienia,

I.6.nie dokona przeniesienia wierzytelnosei pienigznych zwigzanych z realizacja niniejszej umowy na
rzecz 0s6b trzecich, bez zgody Udziclajacego zamodwienia oraz nie dokona zadnych innych czynnosei, w
wyniku ktérych doszloby do zmiany strony umowy, Ewentualna zgoda Udzielajacego zamdwienia na
zmiang wierzyciela bedzie uzalezniona od wyrazenia zgody podmiotu tworzgeego z art. 54 ust. 5 uslawy o
dzialalnosei leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 roku, Czynnosé prawna majaca na celu zmiang wierzyciela
Z naruszeniem w/w zasad jest niewazna.

2.0dpowiedzialnosé za szkode wyrzadzong przy udzielaniv Swiadezen zdrowotnych ponoszg solidarnie
Udzielajgcy zamowienia i Przyjmujacy zamdwienie. Udzielajgcemu zamdwienia przysluguje w stosunku
do Przyjmujacego zamdwienie roszezenic regresowe w wysokosci kwoty wyplaconej przez Udziclajgcego
zamdwienie osobie lrzeciej, z tytulu szkody wyrzgdzongj przez Przyjmujacego zamdwienie przy udzielaniu
Swiadezen zdrowotnych, ale nie wiecej niz do réwnowartodei trzykrotnosei wynagrodzenia naleznego
Przyjmujgcemu zamdwicnic w tym miesigeu, w ktérym miala miejsce szkoda,

3.0dpowiedzialnodé cywilng deliktows (ex delicto), wynikajaca z popelnienia przez Przyjmujgcego
ramodwienie czynu niedozwolonego w trakcie udzielania Swiadezein zdrowotnych ponosi wylaeznie
Przyjmujgcy zamdwienie.

4. W przypadku wystgpienia przez osobg trzecig w stosunku do Udzielajacego zamdwienie z jakimikolwick
roszezeniami majgeymi zwigzek z udzieleniem tej osobie Swiadezenia zdrowotnego przez Przyjmujgcego
zamdwienie, Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest niezwlocznie, w terminic wskazanym przez
Udzielajgcego zaméwienie, przedstawié mu piseinmng odpowied? na zgloszone roszczenia.

5.Przyjmujgey Zamdwienie bedzie zobowigzany do zwrotu kar finansowych, kar umownych, odszkodowail lub
innych obcigzen nalozonych na Udzielajacego zamodwienia przez Narodowy Fundusz Zdrowia lub inne
podmioty do tego uprawnione ktore zosta¢ moga nalozone wskutek niewykonywania lub nienalezytego
wykonywania niniejszej umowy przez Przyjmujacego Zamdwienie, ale nie wigeej niz do réwnowartoéei
trzykrotnosci wynagrodzenia naleznego Przyjmujacemu zamdwienie w tym miesigeu, w ktérym miala
miejsce szkoda.

6.Powyzsze moze by¢ potracane przez Udzielajgcego zamdwienia z wynagrodzenia  Przyjmujgcego
Zambwienie naleznego za poszezegolne okresy roziiczeniowe.

7.Przyimujacy zamdwienic zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnodci
cywilnej, obejmujacego szkody bgdace nastepshvem udzielania Swiadczei zdrowotnych albo niezgodnego
z prawem zaniechania udzielania Swiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

8.Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o ktdrym mowa
w zdaniu powyzej, przez caly okres obowigzywania Umowy. Kopie aktualnej polisy ubezpieczeniowej
Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest niezwlocznie dorgezy¢ Udziclajgcemu zamdwienia najpozniej
na 1 dzien przed dniem rozpoczecia wykonania Umowy. Brak aktualnej polisy, o ktorej mowa w ust. 7,
stanowi podstawe do rozwigzaniu niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym.

§8

Przyjmujgey zamdwienie zobowigzuje sig¢ do zachowania poufnosci i nie ujawniania osobom frzecim
informacji, dokumentéw i materialéw uzyskanych w zwiazku z wykonywaniem Umowy, a w szczegolnosci:

a) nie poslugiwania sig w/w informacjami w celu niezwigzanym z realizacja Umowy,
b) zachowaniem poufinosci danych osobowych i medycznych oséb objetych opiekq medyczna w Szpitalu,

¢) zachowania poufnoscei danych i informacji dotyczacych Udzielajacego zamdwienie.




Przyimujacy zamdwienic zobowigzuje sig do zachowania poufnosci tresci Umowy w zakresie odnoszgeym sie
do wysokosci wynagrodzenia za wykonanie przedmiotu umowy.

§9
| Strony dopuszezajg mozliwosé ezasowego zawieszenia realizacji przedmiotu Umowy nie przekraczajacego
...... roboczych dni kalendarzowych (przerwy) w tym co najmniej 14 fakich dni nieprzerwanie, z tym
zastrzeZzeniem, ze uzgodnienie tego faktu miedzy Stronami powinno nastapic¢ z wyprzedzeniem co najmniej
dni przed planowang przerwa i by¢ zaakceptowane przez Kierownika Oddzialu. Zgloszenie takiej przerwy
Przyjmujgey dokonuje w formie pisemnego zgloszenia (wg zatgcznika nr 3), ktore musi by¢ zaakceptowane
przez Kierownika Oddzialu.
2.Postanowienie, o ktorym mowa w ust.| stosuje si¢ odpowiednio w przypadku uzgodnienia przez Strony
wyjazdu Przyjmujacego zamowienie na kursy, konferencje, szkolenia, zjazdy naukowe lub sympozja,
wymagajgce jego osobistego udzialu.

§ 10
I.W przypadku uzasadnionej, zlozonej na pismie skargi pacjenta, rodziny lub opickuna pacjenta
w sprawach dotyczacych udziclania $wiadezen zdrowotnych, z wylgczeniem skarg dotyczacych zastosowanych
mefod leczenia, po rozpatrzeniu skargi i uznaniu jej za zasadng, Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest
zaplaci¢ Udzielajacemu Zaméwienia karg umowng w wysokosci:
1.1.10% wynagrodzenia w przypadku pierwszej skargi,
1.2.20% wynagrodzenia w przypadku drugiej skargi,
1.3.30% wynagrodzenia w przypadku trzeciej skargi.
2.Trzecia uzasadniona skarga pacjenta, czlonka rodziny lub opiekuna pacjenta stanowi podstawg dla
Udzielajgcego Zamowienia do rozwigzania niniejszej umowy.
2.Przyjmujgcy Zaméwienic zobowiazuje sig  zaplaci¢  Udzielajgcemu  Zamowienia  karg  umowng
w wysokodci:
2.1.10% wynagrodzenia brutto z tylulu nienalezylego wykonywania przez Przyjmujgcego Zamowienie
obowigzkéw wynikajgeych z niniejszej umowy, tj. nie realizowania zapiséw umowy, bledéw w prowadzone
dokumentacji medycznej, stwierdzonych w wyniku kontroli przeprowadzonej przez Udzielajacego Zamowienia,
jak rdwniez NFZ.
2.2, Obnizenie wysokosci zaplaty nie wyklucza mozliwosci rozwigzania umowy pizez Udzielajgcego
Zamowienia ze skutkiem natychmiastowym,
2.3.Udzielajacy Zambwienia zastrzega sobie prawo do potracenia kwot kar umownych z biezgcych naleznosei
Przyjinujgcego Zamowienie.
3. 50% wynagrodzenia brutto za 1 godzing za nieusprawiedliwione niestawiennictwo i nie zapewnienie
zastepey w sposob okreslony w umovwie zgodnie z harmonogramem, Kara nie obejmuje przypadkéw losowych
i niezawinionych  zaniechaniem  przez  Przyjmujacego  Zamdwienie.  Przypadki  losowe
i niezawinione Przyjmujgcy Zaméwienie winien udokumentowaé Udzielajgcemu Zaméwicnia., Udzielajacy
Zamowienia zastrzega sobie prawo do potracenia kwot kar umownych z biezgeych naleznodei Przyjmujacego
Zamowienie. W przypadku kiedy zastrzezona kara umowna nie moze zosta¢ pokryta z biezgeych naleznoscs
Przyjmujacego Zambéwienie, Zleceniodawca bgdzie dochodzi¢ roszezet z tego tytutu przed sadem.
4.Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzany jest uiscié kary nalozone przez wlasciwe organy i instytucje
z tytulu nieprzestizegania przez Przyjmujacego Zamodwienie przepiséw zwigzanych z realizacjg niniejszych
ustug.
§ 11

t.Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia do dnia



2. Umowa ulega rozwigzaniu w nastgpujgcych przypadkach (zgodnie z art. 27 ust.8 ustawy o dzialalnosci
lecznicze)):
2.1z uplywem czasu, na ktory zostala zawarta,
2,2.z dniem zakonczenia udzielania $wiadczen zdrowotnych,
2.3.wskutek odwiadczenia jednej ze Stron z zachowaniem okresu wypowiedzenia,
2.4 wskutek o$wiadczenia jednej ze Stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku gdy druga
Strona razgco narusza istotne postanowienia Umowy,
3.Udzielajgcy zamdwienic moze rozwiaza¢ Umowe z zachowaniem | miesigcznego okresu wypowiedzenia,
w przypadku:
3.bstwierdzenia  przez  Udzielajgcego  zamdwicnia  powtarzajgeych  sie nieprawidlowosci
we wpisach w wymaganej dokumentaciji, w szczegdlnosci medycznej,
3.2.powtarzajgcego  si¢ naruszania zasad wynikajagcych z  przepisow, regulamindw i standardow
obowigzujaeych u Udzielajgcego zamdwicenie,
3.3.zmian organizacyjnych polegajgcych na likwidacji, ograniczenin lub okresleniu innego sposobu
udzielania Swiadczen zdrowotnych,
4. Udziclajacy zaméwienia moze rozwigzaé ninigjszg uwmowg w  formie pisemncj ze skutkiem
natychmiastowym, w przypadkach, gdy Przyjmujacy zamowienie:
4.1.zostal tymczasowo aresztowany na okres powyzej 1 miesigea,
4.2.utracit prawo wykonywania zawodu lub zostal w tym prawie zawieszony przez organ uprawniony,
4.3 zglosil si¢ do pracy lub udzielal $wiadezeit zdrowotnych w stanie nietrzezwym,
4.4, popelnil w czasie ftrwania umowy przestgpstwo, ktore uniemozliwia daisze $wiadezenie uslug
zdrowotnych przez Przyjmujgcego zamowienie, jezeli przestgpstwo zostalo stwierdzone prawomocnym
wyrokiem sadowym,
4.5.nie udokumentuje przed uplywem obowigzywania dotychczasowego ubezpieczenia podpisania umowy
zawarcia przez niego umowy ubezpicczenia od odpowiedzialnosei cywiinej na dalszy okres wykonywania
swiadezen zdrowotnych
4.6.rozwigzania lub wygasniecia umowy pomigdzy Udzielajacym zamdwienia, a platnikiem $wiadczen
zdrowotnych objetych niniejszg umowsg
5. Przyjmujgcy zamdwienie moze rozwigzaé ninicjszg umoweg w formic pisemnej, za jedno miesigcznym
wypowiedzeniem ze skutkiem na koniec miesigea, w przypadku, gdy Udzielajgcy zamdwienie nie zapewnt
wymaganej ilodci lekéw i materialdw medycznych, sprzetu medycznego i bazy lokalowej, niezbednych przy
realizacji Swiadczen zdrowotnych objetych  Umowa, pod warunkiem jednak, ze przed zlozeniem
oéwiadczenia o rozwigzaniu Umowy, Przyjmujgcy zamowienie wezwie pisemnie Udzielajacego zamowienie
do usuniecia wskazanych naruszen, z zakresleniem dodatkowego 14 dniowego terminu.
5.1 Przyjmujgcy zamdwienie moze rozwigza¢ ninicjsza umowe w formie pisemnej ze skutkiem
natychmiastowym, w przypadkach, gdy Udzielajacy zamowienie opézni si¢ w platnosciach calosci lub
czedei nalernego wynagrodzenia, powyizej 40 dni, pod warunkiem jednak, ze przed zlozeniem
oéwiadczenia o  rozwigzaniu umowy, wezwie pisemnie Udzielajacego zamdwienie do uregulowania
zaleglych platnosei, z zakresleniem dodatkowego 14 dniowego terminu,
6. Wypowiedzenie umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
7. Kazda ze Stron moze wypowiedzicé umowe za 3-miesigcznym okresem wypowiedzenia, ze skutkiem
dokonanym na koniec miesigca kalendarzowego.
8. Umowa moze by¢ rozwigzana w kazdym czasie za porozumieniem Stron.
9. Przyjmujacy zamdwienie wypowiadajac umowe lub ja rozwigzujac w inny sposéb zobowigzany jest
wykonaé wszystkie niezbedne czynnosci, aby okolicznoéé ta nie miala negatywnego wplywu na dalszy tok
leczenia pacjentdw powierzonyeh jego opiece w Oddziale.
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I Kazda zmiana warunkow Umowy wymaga zachowania formy pisemngj pod rygorem niewaznosei,

2. W sprawach nieuregulowanych Umowg majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego oraz Ustawy
o dzialalnodci leczniczej i Szezegdlowych Warunkow Konkursu Ofert,

3. Wszelkie spory wynikajgce z Umowy rozpatrvwaé bedzie Sgd powszechny wlasciwy miejscowo dla
siedziby Udzielajacego zamdwienia,

4. Umowa niniejsza sporzgdzona zostala w dwoéch jednobrzmigeych egzemplarzach: jednym dia
Przyjmujgcego zamdwienie i jednym dla Udzielajgcego zaméwienie.

Przyjmujacy zaméwienie Udziclajgey zamowienia






Zatgeznik nr 1

SZCZEGOLOWY ZAKRIES ZADAN, OBJETYCH PRZMIOTEM UMOWY ORAZ )
WYNIKAJACYCH Z NICH OBOWIAZKOW I UPRAWNIEN PRZYJMUJACEGO ZAMOWIENIE —
LEKARZA W ODDZIALE CHIRURGII OGOLNEJ 1 ONKOLOGICZNEJ

Ninigjsze warunki stanowig zalgeznik do Umowy nr z dnia r. i sg jej integralng czedcig.

1.

Wykonywanic ustug medycznych odbywa si¢ w dniach 1 godzinach okreslonych przez strony umowy

harmonogramenm.

Wykonywanie uslug medycznych polega w szczegélnosei na:

2.1, Wykonywaniu $wiadczenn medycznych na rzecz pacjentéw leczonych w Oddziale VI Chirurgii
Ogoélnej i Onkologicznei.

2.2.  Udzielaniu $wiadczenn medycznych pacjentom kierowanym do szpitala oraz bez skicrowania
w przypadku $wiadezen zwigzanych z wypadkiem, zatruciem, urazem, porodem, stanem zagrozenia
zycia lub znacznym pogorszeniem stanu zdrowia.

2.3, Udzielaniu natychmiastowej pomocy lekarskiej pacjentom w  stanie zagroZenia zycia lub
pogorszenia zdrowia.

2.4.  Udzielaniu pomocy lekarskigj pacjentom oddzialu stosownie do potrzeb i wskazan lekarskich
zgodnic z ustalonym przez Kierownika torem postgpowania diagnostyczno — terapeutycznego.

2.5, Udzielaniu konsultacji, w innych oddziatach szpitalnych zleconych pwzez Udzielajacego
Zamdwienia.

2.6.  Wykonywaniu obchodu lekarskiego.

2.7.  Kontrolowaniu wykonywania zlecen lekarskich.

2.8. Zasigpaniu opinii Kierownika oddzialu lub osoby upowaznionej ze strony Udzielajgcego
Zamodwienia albo wzywania tych osob na konsultacje kazdorazowo w przypadkach watpliwych lub
trudnych diagnostycznie.

2.9.  Ponoszeniu adpowicdzialnosci za osobiste ordynowanie lekow, materialow medycznych, srodkow
leczniczych i pomocniczych oraz wykonywanie zabiegdw.

2.10. Prowadzeniu sprawozdawczosci statystycznej wedlug obowigzujgcych przepisow.

2.11, Prowadzeniu obowiagzujgcej dokumentacii,

Przyjmujgcy Zamowienie:

3.1. Dba o ulrzymanie porzadku i wlasciwego stanu sanitarnego oddzialu, prawidlows dzialalnose
i funkcjonowanie Oddzialu VI Chirurgii Ogolnej i Onkologicznej ,

3.2. Wspolpracuje z oddzialami szpitalnymi w zakresie wykorzystania lozek,

3.3. Dba o przestrzeganie przez personel oddziatu przepiséw i zasad bhp i p.poz oraz tajemnicy
zawodowej i sluzbowej,

3.4, Wspoldziala z personelem w procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych.

Przyjmujgcy Zaméwienie wykonuje objete umowsa uslugi przy nzyciu srodkow (sprzet, wyposazenie, leki

itp.) nalezgeyeh do Udzielajgcego Zamdwienia, ponoszge odpowiedzialno$é za szkody w powierzonym

majatku powstale z jego winy.

Przyjmujgey Zamoéwienie zobowigzuje si¢ do wykonywania objetych umowsg obowiazkéw z najwyzszy

starannodcig, wykorzystujge posiadang wiedze i umiejetnosei, przestrzegajac standarddw postgpowania i

procedur medycznych.

Przyjmujgcy Zamowiente zobowiazany jest przebywaé nieprzerwanie w migjscu $wiadczenia uslug, zag w

przypadku udania si¢ do inmmej komorki Szpitala, powiadomi¢ pielggniarke dyzurng i podaé nr telefonu w

migjscu, gdzie bedzie przebywal.



Przyjmujgcy  Zamowienie jest obowigzany prowadzi¢  obowigzujgcg  dokumentacj¢  lekarska
w sposéb przewidziany obowigzujgcymi przepisami.

Przyjmujgey Zamowienie jest zobowigzany do ochrony danych zawartych w dokumentacji zgodnie
z Ustawg o ochronie danych osobowych i przepisami dotyczgcymi tajemmnicy lekarskiej.

Udzielajacy Zaméwienia Przyjmujgey Zamowienie



