Zakacznik nr 2 do warunkéw konkursu — wzér umowy

Umowa Nr ......c.eee. 12022
o realizacje Swiadczen zdrowotnych

zawartaw dniu ............ 2022 r w Kaliszu, pomiegdzy:

Regionalnym Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu, z siedzibg przy ul.
Kaszubskiej 9, NIP 6181857781, zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym w Poznaniu, IX
Wydziat Gospodarczy KRS, nr KRS 0000017445 reprezentowanym przez:

1. Malgorzate Tarnawska — Dyrektora

zwanym dalej ,, Udzielajgcym Zamowienia”,

a

lek. oooveennnnn, , zamieszkatymw ................ oul oo ,PESEL ...,
posiadajacym prawo wykonywania zawodu Nr ........ , wydane przez Okregowa Izbe Lekarska
W otiiieiiennann , wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza w formie indywidualnej specjalistyczne;j
praktyki lekarskiej, zgodnie z za§wiadczeniem o wpisie do rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza Okregowej Izby Lekarskiej w .............ocooeenenn. pod Nr
0000000........... ,/przedsiebiorcg wpisanym do Centralnej Ewidencji

i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej pod Nr NIP ......... , dziatajacym pod firma .............
REGON ........

zwanym dalej ,, Przyjmujgcym Zamowienie”.
zwanych dalej tacznie ,,Stronami”, za$ kazde z osobna ,,Strong”

Umowa jest wynikiem przeprowadzonego konkursu ofert, zgodnie z ustawg z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz.U. z 2022 r. poz. 633 z p6zn. zm. ) Oraz
ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (tj. Dz.U. z 2021 r., poz. 1285 z p6zn. zm.) ktdrego rozstrzygnigcie
nastapitowdniu ..................... 2022 r. Tre$¢ umowy jest sporzadzona na podstawie
ztozonej oferty.

§1.
Przyjmujacy Zamowienie oswiadcza, ze:
1) zapoznat si¢ z trescig warunkow konkursu ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
z dnia 28.11.2022r.,
2) wyraza zgode na wiaczenie tresci dokumentow, o ktorych mowa w pkt 1, do stosunku
umownego lgczacego strony oraz przyjmuje je bez zastrzezen.

§2.

1. Przedmiotem umowy jest udzielanie przez Przyjmujacego Zamowienie §wiadczen
zdrowotnych w zakresie kwalifikowania 0s6b na kandydatéw na dawcow krwi i jej
sktadnikow 1 dawcow szpiku oraz dawcow krwi
1jej sktadnikow poprzez przeprowadzenie badania lekarskiego obejmujacego: wywiad
lekarski, ocen¢ informacji zawartych w wypetlionym kwestionariuszu dla dawcoéw krwi
lub szpiku, badanie przedmiotowe uwzgledniajace wyniki pomocniczych badan
diagnostycznych i pozostate czynno$ci, ktore zostaty okreslone przepisami ustawy o
zawodach lekarza i lekarza dentysty, przepisami obwieszczenia Ministra Zdrowia z dn.
30.03.2021 r. w sprawie wymagan dobrej praktyki pobierania krwi i jej sktadnikow,
badania, preparatyki, przechowywania, wydawania i transportu dla jednostek
organizacyjnych publicznej stuzby krwi.



Zakacznik nr 2 do warunkéw konkursu — wzér umowy

2. Swiadczenia zdrowotne wykonywane beda w siedzibie Udzielajacego zamowienia /
Terenowym Oddziale RCKiK w.................. , oraz podczas terenowych akcji poboru
krwi — stacjonarnie lub w specjalistycznym ambulansie (zgodnie z ofertq).

3. Swiadczenia zdrowotne udzielane beda zgodnie z harmonogramem udzielania §wiadczen
zdrowotnych, ustalanym na kazdy miesigc.

4. Harmonogram udzielania §wiadczen, o ktérym mowa w ust. 3 powyzej, wskazujacy
miejsca, dni i godziny ich udzielania ustalajg wspolnie Przyjmujacy Zamowienie i
Udzielajacy Zamowienia w terminie do 20 dnia miesigca poprzedzajacego miesigc
udzielania §wiadczen, przy czym harmonogram udzielania §wiadczen za pierwszy miesiac
realizacji niniejszej umowy strony ustalg w dniu jej podpisania. Do ustalania
i zatwierdzania harmonogramu Udzielajacy Zamowienia wyznacza Koordynatora Pracy
Terenowych Oddziatow a w przypadku jego nieobecnosci wskaze inng osobg.

5. Udzielajacy Zamowienia nie zapewnia Przyjmujacemu Zamowienie minimalnej ilosci
godzin $wiadczenia ustug w miesigcu. Strony ustalajg, ze moga wystapi¢ miesiace, w
ktorych w zwiazku z brakiem potrzeb Udzielajacego Zamowienia, Przyjmujacy
Zamowienie nie bedzie udzielal swiadczen zdrowotnych objetych umowa. W takim
przypadku Przyjmujacemu Zamoéwienie nie przystuguje prawo do zadania od
Udzielajacego Zamoéwienia wynagrodzenia, odszkodowania, itp., ktory to fakt
Przyjmujacy Zamowienie przyjmuje do wiadomosci 1 godzi si¢ na to.

6. Udzielajacy Zamdwienia zapewnia transport Przyjmujacego Zamowienie do miejsca, w
ktérym odbywa si¢ terenowa akcja poboru krwi, w tym celu Przyjmujacy Zamowienie ma
obowigzek zgtosi¢ si¢ punktualnie w chwili wyjazdu na akcje poboru krwi. Informacje
dotyczace miejsca i godzin wyjazdu na akcje wyjazdowa Przyjmujacy Zamowienie
zobowigzany jest uzyska¢ samodzielnie u Udzielajacego Zamowienia.

7. Czas realizacji §wiadczen na akcji poboru krwi obejmuje czas od wyjazdu zapewnianego
przez Udzielajacego Zamoéwienia pojazdu do poboru krwi z siedziby / oddziatu
terenowego Udzielajacego Zamowienia na akcje¢, do jego powrotu do siedziby / oddziatu
terenowego Udzielajacego Zamowienia.

§ 3.
Przyjmujacy Zaméwienie o§wiadcza, ze posiada:
1) tytutl zawodowy lekarza i nie ma po jego stronie przeszkod prawnych do
wykonywania objetych umowa $wiadczen zdrowotnych, w szczegdlnosci posiada
wazne 1 nie zawieszone prawo wykonywania zawodu, ktére nie jest ograniczone w
wykonywaniu $cisle okreslonych czynno$ci medycznych,
2) aktualne zaswiadczenie o odbytym szkoleniu z zakresu bhp,
3) aktualne orzeczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do udzielania §wiadczen
zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy.

§ 4.
Przyjmujacy Zaméwienie zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy:

1) wszelkich informacji o dawcach uzyskanych w zwiazku z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych w ramach umowy,

2) informacji handlowych, organizacyjnych oraz innych, co do ktorych Udzielajacy
Zamowienia podjat niezbgdne dziatania w celu zachowania ich poufnosci; czas
zwigzania tajemnicg w tym zakresie, obejmuje rOwniez okres 3 lat po rozwigzaniu
umowy,

- chyba, ze obowigzek ich ujawnienia wynika z powszechnie obowigzujacych przepisow
prawa, W szczegolnosci z ustawy z dnia 06 wrzesnia 2001 r. o dostgpie do informacji
publicznej (tj. Dz. U. z 2022 r., poz. 902).
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Przyjmujacy Zamoéwienie obowigzany jest do osobistego wykonywania §wiadczen
zdrowotnych bedacych przedmiotem umowy 1 nie ma prawa do przenoszenia swoich
obowigzkow na inne osoby, z wyjatkiem zaistnienia nieprzewidzianych waznych
okolicznos$ci, uniemozliwiajacych osobiste udzielanie swiadczen zdrowotnych. W kazdym
przypadku na udzielanie §wiadczen zdrowotnych przez osobe inng niz Przyjmujacy
Zamowienie, konieczna jest uprzednia pisemna zgoda Udzielajagcego ZamoOwienia.
Przyjmujacy Zaméwienie ponosi odpowiedzialnos¢ za udzielanie §wiadczen przez osoby
udzielajgce Swiadczen zdrowotnych w zastepstwie.

Osoby zastgpujace Przyjmujacego Zamowienie muszg by¢ ubezpieczone od
odpowiedzialnos$ci cywilnej, zgodnie z § 6 ust.1.

W przypadku zaistnienia okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 1, Przyjmujacy
Zamowienie niezwlocznie poinformuje o tym fakcie Udzielajacego Zamowienia i w
porozumieniu z Udzielajagcym Zamowienia ustala zastepstwo, z zastrzezeniem, ze
obowigzki wynikajace z umowy moze przekaza¢ wylacznie osobie zwigzanej z
Udzielajacym Zamowienia aktualng umowa w przedmiocie udzielania $wiadczen
zdrowotnych w zakresie zgodnym z przedmiotem niniejszej umowy.

Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczenia OC
obejmujacego szkody bedace nastepstwem udzielania §wiadczen zdrowotnych albo
niezgodnego z prawem zaniechania udzielenia §wiadczen zdrowotnych objetych niniejsza
umowg z minimalng sumg gwarancyjng ubezpieczenia OC w okresie ubezpieczenia nie
dhuzszym niz 12 miesiecy (ubezpieczenie o charakterze dobrowolnym)

Przyjmujacy Zaméwienie najpdzniej w dniu rozpoczecia udzielania §wiadczen
zdrowotnych dostarczy Udzielajagcemu Zamowienia kopi¢ polisy OC.

Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w
zakresie udzielonego zamowienia ponosza solidarnie Udzielajacy Zamowienia 1
Przyjmujacy Zamowienie.

W zakresie rozliczen regresowych miedzy stronami umowy w zwigzku z odpowiedzialnoscia

solidarng, o ktérej mowa w ust. 3 Udzielajacy Zamdwienia nie ponosi odpowiedzialnosci
jesli szkoda powstala z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego Zamowienie lub tez nie

ponosi odpowiedzialnosci w stopniu w jakim szkoda byta nastepstwem przyczyn lezacych po

stronie Przyjmujacego Zamowienie. Powyzsze oznacza w szczegolnosci, ze w przypadku
kiedy Udzielajacy Zamdwienia zaptaci odszkodowanie (w tym zado$¢uczynienie, rent¢) jako

dhuznik solidarny, Udzielajacy Zamowienia bedzie uprawniony do zadania od Przyjmujacego

Zamowienie zwrotu catosci lub czesci zaptaconej przez niego kwoty tytutem takiego
odszkodowania (w tym zado$¢uczynienia, renty) w zalezno$ci od okolicznos$ci, a zwlaszcza
od winy Przyjmujacego Zamowienie oraz od stopnia w jakim przyczynit si¢ do powstania
szkody.

Przyjmujacy Zaméwienie obowigzany jest dolaczy¢ do umowy aktualne zaswiadczenia o
odbytym szkoleniu z zakresu bhp oraz orzeczenia lekarskie o braku przeciwwskazan do
udzielania §wiadczen zdrowotnych stanowiacych przedmiot umowy.

Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje si¢ do realizacji $wiadczen zdrowotnych zgodnie z
aktualnym stanem wiedzy medycznej, zgodnie z og6lnie przyjetymi zasadami etyki
zawodowej, z nalezytg starannos$cig oraz przy jednoczesnym zapewnieniu §wiadczen
zdrowotnych odpowiedniej jakosci, zgodnie z przyjetymi standardami medyCcznymi oraz
obowigzujacymi przepisami.

Przyjmujacy Zamoéwienie zobowiazuje si¢ ponadto do:
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1) prowadzenia indywidualnej i zbiorczej dokumentacji medycznej na zasadach
obowigzujacych w podmiotach leczniczych i1 procedurach wewnetrznych
Udzielajacego Zamowienia,

2) wprowadzania danych z realizacji $wiadczen zdrowotnych do systemu Bank krwi i
e-krew,

3) prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej, zgodnie z obowiazujgcymi przepisami,

4) respektowania przepisow okreslajgcych prawa i obowigzki krwiodawcy i prawa pacjenta,

5) przestrzegania obowigzujacych u Udzielajacego Zamdwienia Systemow JakoSci,

6) uczestnictwa w obowigzkowych szkoleniach organizowanych przez Udzielajacego
Zamowienia.

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ poddac kontroli Udzielajagcego Zamowienia

oraz innych uprawnionych organdéw i 0sob w zakresie realizacji przedmiotu umowy,

szczegOlnie w zakresie sposobu udzielania $wiadczen zdrowotnych, oraz sposobu
prowadzenia dokumentacji medycznej.

. W przypadku, gdy w wyniku kontroli zostang stwierdzone nieprawidtlowosci w realizacji

swiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamowienie, ktorych konsekwencja beda

skutki finansowe obcigzajace Udzielajacego Zamowienia, skutkami tymi obciazony

Zostanie Przyjmujacy Zamowienie.

. Przyjmujacemu Zamowienie nie wolno pobiera¢ od pacjentow, ich rodzin lub os6b

trzecich jakichkolwiek optat lub innych gratyfikacji rzeczowych z tytutu wykonywania

swiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy pod rygorem rozwigzania umowy w

trybie natychmiastowym.

. Podczas udzielania $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem umowy, Przyjmujacy

ZamoéOwienie obowigzany jest stosowac zasady 1 warunki, wynikajace z nast¢pujacych

przepisow:

1) Ustawy z dnia 22 sierpnia 1997r. o publicznej stuzbie krwi (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz.
1749, z p6zn. zm.)

2) Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (tj. Dz.U. z 2021 r., poz. 1285 z pdzn. zm.) Ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz.U. z 2022 1., poz. 633 z p6zn. zm.),

3) Ustawy z dnia 05 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tj. Dz. U. z
2022 r., poz. 1731 z p6zn.zm.),

4) ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2019 r., poz.
1781 z pdzn. zm.),

5) ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( t.
Dz. U. 22022 r. poz. 1876 z p6zn. zm.),

6) innych powszechnie obowigzujacych przepiséw w zakresie ochrony zdrowia,

7) wewngetrznych regulamindw i1 procedur obowiazujacych u Udzielajacego Zamowienia,
okreslajacych zasady udzielania §wiadczen zdrowotnych oraz dotyczacych
wdrozonych systemow oceny jakoSci.

. Z zastrzezeniem ust. 8 ponizej, Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzany jest przed

rozpoczgciem udzielania §wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot niniejsze;j

umowy do wzigcia udziatu w szkoleniach w zakresie obowigzujacych u Udzielajacego

Zamowienia podstawowych procedur dotyczacych kwalifikowania os6b na kandydatow

na dawcow krwi i dawcow szpiku oraz dawcow krwi a takze dotyczacych pobierania krwi

1jej sktadnikoéw oraz w szkoleniu z obstugi systemu komputerowego Bank Krwi w

zakresie funkcji Gabinetu Lekarskiego. Przedmiotowe szkolenia przeprowadza osoby

upowaznione przez Udzielajgcego Zamowienia w jego siedzibie, czas szkolen nie wlicza
si¢ do czasu udzielania §wiadczen zdrowotnych, za ktory Przyjmujacemu Zamowienie
nalezy si¢ wynagrodzenie.
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8. Przyjmujacy Zamoéwienie nie jest zobowigzany do uczestnictwa w szkoleniach, o ktorych
mowa W ust. 7 powyzej, jezeli w okresie ostatnich 12 miesigcy poprzedzajacych termin
obowigzywania niniejszej Umowy mial podpisang z Udzielajgcym Zamowienia umowe o
udzielanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie tozsamym z przedmiotem niniejszej
Umowy i zostat przeszkolony z procedur, o ktorych mowa w ust. 7 powyzej.

9. Odbycie przez Przyjmujacego Zamowienie szkolen, o ktorych mowa w ust. 7 powyzej
stanowi warunek dopuszczenia go do udzielania $wiadczen zdrowotnych stanowigcych
przedmiot niniejszej Umowy.

§8.

1. Do szczegodlnych obowigzkow Przyjmujacego Zamowienie nalezy:

1) zapoznanie si¢ z aktualnym stanem zdrowia kandydatow na dawcow krwi i jej
sktadnikow 1 szpiku oraz na dawcow krwi i jej sktadnikdw,

2) zapewnienie opieki medycznej nad kandydatami na dawcow krwi i szpiku oraz nad
dawcami krwi,

3) informowanie kandydatow na dawcow krwi i szpiku oraz dawcoéw krwi o
nieprawidlowych wynikach badan, odpowiednie pokierowanie ich w celu dalsze;j
diagnostyki i leczenia, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami,

4) wydawanie personelowi pielegniarskiemu polecen dotyczacych opieki medycznej nad
kandydatami na dawcow krwi i szpiku oraz nad dawcami krwi.

2. Przyjmujacy Zamoédwienie w razie stwierdzenia istotnych odchylen od prawidtowego stanu
zdrowia, kandydata na dawce krwi lub szpiku i dawce krwi zobowiazuje si¢ skierowaé go
do lekarza sprawujacego nad nim opiek¢ zdrowotng w celu dalszej diagnostyki lub
leczenia. Do skierowania dotacza si¢ wyniki badan, a fakt ten odnotowuje si¢ w
dokumentacji medycznej.

1. W celu udzielania §wiadczeh zdrowotnych Udzielajagcy Zamowienia udostepni
Przyjmujacemu Zamowienie:

1) baze lokalowa (w tym pomieszczenia ambulatoryjne, pokoje wypoczynkowe 1
pomieszczenia socjalne),
2) aparaturg i sprzet medyczny.

2. Konserwacja i ewentualne naprawy sprzetu, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 2, odbywac sig
beda na koszt Udzielajacego Zamowienia.

3. Korzystanie ze srodkow wymienionych w ust. 1, moze odbywac¢ si¢ wyltacznie w zakresie
niezbednym do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych umowa.

4. Przyjmujacy Zamowienie nie moze wykorzystywac srodkow, o ktérych mowa w ust. 1, na
cele odptatnego udzielania $wiadczen zdrowotnych, chyba ze odplatnos¢ wynika z
odrebnych przepisow i pobierana jest na rzecz Udzielajacego Zamdwienia.

5. Przyjmujacy Zamoédwienie nie moze wykorzystywac srodkow, o ktorych mowa w ust.1, na
cele osobiste lub inne cele niz te, ktére wynikaja z niniejszej umowy.

6. Przyjmujacy Zamoéwienie we wlasnym zakresie i na wlasny koszt zabezpieczy posiadanie
odziezy roboczej, odziezy ochronnej i $rodkéw ochrony indywidualnej spetniajacych
wymogi Norm Polskich, aktualnych szkolef z zakresu bhp oraz aktualnych badan
profilaktycznych.

7. Przyjmujacy Zamoéwienie bedzie wykonywat §wiadczenia zdrowotne objete umowa przy
wspotpracy z personelem medycznym, administracyjnym, gospodarczym i obstugi,
zatrudnionym przez Udzielajacego Zamowienia.
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§ 10.

1. Przyjmujacemu Zamowienie za wykonanie §wiadczen zdrowotnych okreslonych w §2
Umowy przystuguje wynagrodzenie w wysokosci ....... zt. brutto (stownie: ....... ) za
kazda godzing ich wykonywania.

2. Przyjmujacy Zamoédwienie bedzie wystawial rachunki / faktury w okresach miesigcznych
po zakonczeniu miesigca, w ktorym $wiadczenia zdrowotne zostaty wykonane.

3. Wynagrodzenie begdzie platne przez Udzielajagcego Zamodwienia miesi¢cznie, w ciggu 14
dni od daty otrzymania rachunku / faktury przez Przyjmujacego Zamowienie, na konto
tam podane.

4. Jako date zaptaty przyjmuje si¢ dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajacego
Zamowienia.

5. Miesigczne wynagrodzenie Przyjmujacego Zamowienie stanowi iloczyn liczby godzin

wykonanych §wiadczen zdrowotnych w miesiecznym okresie rozliczeniowym i ich ceny
jednostkowej wskazanej w ust 1 powyze;j.

Wyptata wynagrodzenia uzalezniona bedzie od prawidlowego sporzadzenia rachunku /
faktury oraz wykazu zrealizowanych godzin §wiadczen zdrowotnych w miesigcznym
okresie rozliczeniowym, potwierdzonego przez Koordynatora Pracy Oddzialow
Terenowych lub inng osobg upowazniong przez Udzielajacego Zamdwienia.

Wykaz, o ktorym mowa w ust. 6, nalezy sporzadza¢ wedtug wzoru okreslonego w
Zataczniku Nr 1 do niniejszej umowy. Zatacznik Nr 1 jest integralng czg$cig niniejszej
umowy.

Jezeli termin platnosci wynagrodzenia uptywa w sobote, niedziele lub dzien ustawowo
wolny od pracy, ptatnosci dokonuje si¢ nastgpnego dnia roboczego. Jako date zaptaty
przyjmuje si¢ dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajagcego Zamowienia.
Stawka wynagrodzenia, o ktorej mowa w ust. 1 stanowi pelne 1 wytaczne wynagrodzenie
Przyjmujacego Zamoéwienie z tytutu nalezytej realizacji czynnos$ci objetych umowa i
obejmuje wszystkie koszty zwigzane

z realizacja przedmiotu umowy jakie musi ponie$¢ Przyjmujacy Zamowienie w celu
realizacji niniejszej umowy, za$ Udzielajacy Zamowienia nie bedzie pokrywaé¢ zadnych
dodatkowych kosztow, jakie poniesie Przyjmujacy Zamowienie w zwigzku z
wykonywaniem niniejszej umowy, z zastrzezeniem postanowien § 2 ust. 8 Umowy.
Stawka wynagrodzenia w toku realizacji niniejszej umowy nie moze ulec podwyzszeniu.

§11.

1.

Przyjmujacy Zaméwienie w ramach prowadzonej dziatalnosci gospodarczej samodzielnie
rozlicza si¢ Urzedem Skarbowym z tytulu zobowigzan podatkowych, wynikajacych z
niniejszej umowy i Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych z tytutu ubezpieczenia
emerytalnego, rentowego, zdrowotnego i wypadkowego oraz chorobowego lub

Z wynagrodzenia Przyjmujacego Zamowienie Udzielajacy Zaméwienia potraci sktadki na
ubezpieczenia spoteczne 1 ubezpieczenie zdrowotne a takze zaliczke na podatek dochodowy
zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

§ 12.

1.

Udzielajacy Zamowienia moze natozy¢ na Przyjmujgcego Zamowienie kare umowng w

przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, z przyczyn lezacych po

stronie Przyjmujacego Zamowienie oraz za naruszenie praw pacjenta.

Wysoko$¢ kary umownej, o ktorej mowa w ust. 1, wynosi 200,00 zt (dwiescie ztotych) za

kazdy stwierdzony przypadek:

1) realizacji $wiadczen zdrowotnych niezgodnie z okre$§lonymi wymogami,

2) nieuzasadnionej odmowy udzielenia $wiadczen zdrowotnych, bedgcych przedmiotem
umowy,
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3) pobierania nienaleznych optat lub gratyfikacji rzeczowych od pacjentow za
swiadczenia zdrowotne, bedace przedmiotem umowy,

4) utrudniania przeprowadzenia kontroli osobom dziatajagcym w imieniu Udziclajgcego
Zamowienia,

5) nieprawidlowosci w prowadzeniu dokumentacji medycznej i statystycznej, W tym
réwniez w wersji elektronicznej,

6) naruszenia praw pacjenta okre$§lonych w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

3. W przypadku gdy szkoda spowodowana dziataniem lub zaniechaniem Przyjmujacego
Zamowienie przekracza wysokos$¢ ustalonych kar umownych Udzielajacy Zamowienia
zastrzega sobie prawo, niezaleznie od kar umownych dochodzi¢ zaptaty uzupetiajacego
odszkodowania.

4. Stosowanie kar umownych jest niezalezne od postanowien w zakresie rozwigzania
umowy.

§13.

1. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony i obowiazuje od dnia 01.01.2023r do dnia
31.12.2023r 2021 r. z mozliwoscia jej przedluzenia w drodze aneksu o kolejny okres,
nie dluzszy niz 12 miesiecy.

2. Kazda zmiana warunkéw umowy wymaga zachowania formy pisemnej, pod rygorem
niewaznosci.

3. Umowa ulega rozwigzaniu:

1) zuptywem czasu, na ktory zostata zawarta,

2) w kazdym uzgodnionym terminie na mocy pisemnego porozumienia stron,

3) wskutek pisemnego oswiadczenia jednej ze stron z zachowaniem jednomiesigcznego
okresu wypowiedzenia. Przyczyng wypowiedzenia mogg by¢ w szczegdlnosci:

a) stwierdzenie realizacji $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego Zamowienie
nieodpowiedniej jakos$ci lub z naruszeniem przepisow prawa,

b) stwierdzenie nieprawidtowosci w dokumentacji medycznej, prowadzonej przez
Przyjmujacego Zamowienie,

€) niewyptacanie lub nieterminowe wyptacanie wynagrodzenia przez Udzielajacego
Zamowienia, naleznego Przyjmujagcemu Zamowienie z tytutu realizacji niniejszej
umowy,

d) zaprzestanie osobistego udzielania §wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego
Zamowienie,

e) realizacja przez Przyjmujacego Zamowienie §wiadczen nieterminowo (m.in.
spdznianie si¢ na miejsce udzielania §wiadczen, oddalenie si¢ z miejsca
wykonywania §wiadczen przed czasem)

4) wskutek pisemnego oswiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu
wypowiedzenia w przypadku:

a) gdy druga strona umowy razaco narusza istotne postanowienia umowy,

b) okreslonym w § 7 ust. 5 umowy,

C) utraty uprawnien przez Przyjmujacego Zamowienie niezbednych do realizacji
niniejszej umowy,

5) z dniem zakonczenia udzielania okreslonych $§wiadczen zdrowotnych.

§ 14.

Czynno$¢ prawna majaca na celu zmiang wierzyciela Udzielajacego Zamowienia, moze

nastapi¢ tylko

1 wytacznie po wyrazeniu zgody na t¢ czynno$¢ przez podmiot tworzacy Udzielajgcego

ZamoOwienia.
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§ 15.

1. Integralng cze$cig niniejszej umowy jest umowa o powierzenie przetwarzania danych
osobowych, ktdra strony sa zobowigzane podpisa¢ w dniu zawarcia niniejszej uUmowy, w
ktorej Udzielajacy ZamoOwienia jako Administrator powierza Przyjmujagcemu Zamowienie
jako Przetwarzajacemu przetwarzanie danych osobowych w zwiazku z realizacja
niniejszej umowy.

2. Umowa, o ktorej mowa w ust. 1, o powierzenie przetwarzania danych osobowych stanowi
odpowiednio Zatacznik Nr 2 do umowy 1 jest jej integralng czescia.

3. Warunkiem wej$cia w Zycie niniejszej umowy jest zawarcie umowy o powierzenie
przetwarzania danych osobowych okre$lonej w Zatgczniku Nr 3.

4. Przyjmujacy Zamoéwienie wyraza zgode na przetwarzanie jego danych osobowych dla
celéw zwiazanych z realizacjg i rozliczeniem niniejszej umowy.

5. Klauzula informacyjna, zgodna z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych),
stanowi Zalacznik Nr 3 do niniejszej umowy.

§16.

1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (t.j. Dz.U. z 2022 r. poz. 633 z p6zn.zm.),
ustawy z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz. 1749
z p6zn. zm.) oraz przepisy Kodeksu cywilnego.

2. Sadem wlasciwym do rozpatrywania sporéw wynikajacych z niniejszej umowy, jest sad
powszechny wilasciwy terytorialnie dla Udzielajagcego Zamdwienia.

3. Umowa zostala sporzadzona w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach, w tym 1 egzemplarze
dla Udzielajacego Zamoéwienia, 1 egzemplarz dla Przyjmujacego Zamowienie.

4. Integralng czgscig umowy sa nastepujace zalaczniki:

Zalacznik Nr 1- wzor wykazu godzin zrealizowanych swiadczen zdrowotnych,
Zalacznik Nr 2 — umowa 0 powierzenie przetwarzania danych osobowych.
Klauzula informacyjna dot. przetwarzania danych osobowych

UDZIELAJACY ZAMOWIENIA PRZYIMUJACY ZAMOWIENIE



