OGtOSZENIE z dn. 20.08.2018r.

Dyrektor Szpitala Wojewodzkiego im. Kardynata Stefana Wyszyriskiego w tomzy, Al.
Pitsudskiego 11, ogtasza konkurs ofert i zaprasza lekarzy, do sktadania ofert na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw oraz petnienie funkcji koordynatora pionu
medycznego (lekarza kierujgcego pionem) Szpitala Wojewédzkiego im. Kardynata Stefana

Wyszynskiego w tomzy.

Do konkursu ofert moga przystapic lekarze wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zgodnie z art.
18 ust.2 lub art.18 ust. 6 w zwigzku z art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o

dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2016r. poz. 1638 z pdzn.zm.)
Przedmiotem zamdwienia jest jednoczesne :

1) wykonywanie usfug zdrowotnych przez lekarza w Pionie Okulistyki: Oddziale
Okulistycznym, Poradni Okulistycznej Ogélnej, Poradni Leczenia Zeza

2) petnienie funkcji Koordynatora Pionu.

Umowy zostang zawarte na czas okreslony tj. od 01.10.2018r. do maksymalnie 30.09.2021r.

Ze szczegbtowymi warunkami konkursu ofert oraz drukami ofert mozna zapoznad sie w Dziale
Organizacji i Swiadczen Medycznych (pok. 245, 244) tel. (86)4733303 oraz na stronie

internetowej: www.szpital-lomza.pl

Oferty nalezy sktada¢ w Kancelarii Szpitala do 28 sierpnia 2018r. do godz. 10%.
Rozstrzygniecie konkursu nastgpi do dnia 4 wrzesnia 2018r.

Oferta wiaze sktadajgcego przez okres 30 dni.

Komisja konkursowa zastrzega sobie prawo do rozméw z oferentami przed rozstrzygnieciem
konkursu.
Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do przesuniecia terminu sktadania ofert,

terminu rozstrzygniecia oraz do odwotania konkursu bez podania przyczyn.

Oferent ma prawo sktadania protestéw i odwotan dotyczacych konkursu zgodnie z art.153 i
art. 154 ust.1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze srodkéw publicznych.







SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

ogtoszonego 20 sierpnia 2018r. na udzielanie swiadczen zdrowotnych i petnienie funkcji
koordynatora pionu medycznego — Okulistyki w Szpitalu Wojewdédzkim im. Kardynata
Stefana Wyszynskiego w tomiy

Konkurs ofert prowadzony jest na zasadach okreslonych odpowiednio w przepisach:

Konkurs ofert prowadzony jest na zasadach okreslonych odpowiednio w przepisach:

~ art. 26, art. 26a oraz art. 27 Ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2016r. poz. 1638 z
pdin.zm.) z dnia 15 kwietnia 2011 r.; art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art. 147, art. 148
ust.1, art. 149, art.150, art. 151 ust. 1, 2i 4-6, art. 152, art. 153 i art. 154 ust. 1i 2 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych, (Dz.U. z 2016, nr 1793 t.j. z pdzn. zm.)

- Zarzadzenia Wewnetrznego Dyrektora Szpitala Wojewddzkiego im. Kardynata Stefana
Wyszynskiego w tomzy w sprawie udzielenia zamdwienia na swiadczenia zdrowotne oraz
przeprowadzenia konkursu ofert na wykonywanie swiadczen zdrowotnych w tym zakresie,
zwanego dalej ,zarzgdzeniem”.

|. DEFINICJE

llekro¢ w "Szczegétowych warunkach konkursu ofert" oraz w zatgcznikach do tego

dokumentu jest mowa o:

1) Oferencie - to rozumie sie przez to podmiot, o ktérym mowa art. 5 ust. 2 punkt 1 ustawy;
oraz osoby posiadajgce fachowe kwalifikacje i zarejestrowang dziatalnos¢ gospodarcza

2) Udzielajgcym zamoéwienia - rozumie sie przez to Szpital Wojewddzki w tomzy

3) przedmiocie konkursu ofert - rozumie sie przez to swiadczenia zdrowotne udzielane
przez lekarzy, w poszczegdlnych jednostkach i komadrkach organizacyjnych Szpitala

4) formularzu ofertowym - rozumie sie przez to obowigzujgcy formularz oferty
przygotowany przez Udzielajgcego zamdwienia, stanowigcy Zatacznik Nr 1;

5) swiadczeniach zdrowotnych — rozumie sie przez to $wiadczenia zdrowotne udzielane
dla pacjentéw Szpitala Wojewddzkiego w tomzy, w szczegdlnosci dla oséb bedacych
$wiadczeniobiorcami w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

6) umowie — rozumie sie przez to wzor umowy opracowany przez Udzielajgcego
zamoéwienia, stanowiacy Zatgcznik Nr 2.

Il. PODSTAWOWE ZASADY PRZEPROWADZENIA KONKURSU OFERT

1. Oferte sktada oferent dysponujgcy odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami do
wykonywania $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem zamdéwienia w zakresie
objetym postepowaniem konkursowym, tj. specjalizacje z dziedziny okulistyki oraz
doswiadczenie w kierowaniu oddziatem szpitalnym.



2. Oferent musi mie¢ zarejestrowang dziatalno$¢ uprawniajgcg do wykonywania
czynnosci objetych zamdéwieniem, zgodnie z aktualnym stanem prawnym.

3. Korespondencja dotyczgca konkursu powinna byé kierowana przez Oferenta na adres:
Szpital Wojewddzki w tomzy, Al. Pitsudskiego 11, 18-404 tomza, z dopiskiem na
kopercie — ,Konkurs na udzielanie swiadczen zdrowotnych oraz funkcje koordynatora
Pionu Okulistyki”.

Dokonujgc wyboru najkorzystniejszej oferty Udzielajgcy zamdwienia stosuje zasady
okreslone w niniejszych "Szczegétowych warunkach konkursu ofert" oraz ”Regulaminie
pracy Komisji Konkursowej”, stanowigcy Zatacznik Nr 1 do Zarzagdzenia Wewnetrznego
Dyrektora Szpitala Wojewddzkiego w tomzy.

4. Udzielajgcy zamodwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu bez podania
przyczyny oraz do przesuniecia terminu sktadania ofert.

5. O odwotaniu konkursu ofert Udzielajacy zamdwienia zawiadamia pisemnie Oferentéw
biorgcych w nim udziat.

I1l. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamoéwienia jest wykonywanie ustug zdrowotnych przez lekarzy w ramach
indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej lub indywidualnej praktyki lekarskiej
wylfacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego.

Wykonywanie ustug obejmuje udzielanie $wiadczen w ramach kontraktu przez lekarza
specjaliste w Pionie Okulistyki: Oddziale Okulistycznym, Poradni Okulistycznej Ogélinej,

Poradni Leczenia Zeza oraz petnienie funkcji Koordynatora Pionu Okulistyki.

2. Swiadczenia objete przedmiotem niniejszej umowy bedg udzielane przy pomocy sprzetu i w
lokalach Udzielajagcego zamdwienie, przy czym: z tytutu korzystania przez Przyjmujacego
zamoOwienie ze sprzetu, aparatury medycznej i pomieszczen, niezbednych do realizacji
umowy Przyjmujacy zamdwienie uisci na rzecz Udzielajgcego zamdwienia optfate w
wysokosci 1 % netto miesiecznego wynagrodzenia, ptatng w okresach miesiecznych do
ostatniego dnia miesigca nastepujacego po uptywie danego okresu rozliczeniowego, na
podstawie faktury VAT wystawionej przez Udzielajgcego zamoéwienia do 15-tego dnia
miesigca nastepujacego po uptywie danego okresu rozliczeniowego.

3. Swiadczenia objete przedmiotem niniejszej umowy bed3 udzielane przez Przyjmujacego
zamoéwienie w formie:
- udzielania $wiadczen w godzinach normalnej ordynacji lekarskiej w dni powszednie w

Oddziale Okulistycznym,

- udzielania $wiadczenn w Poradni Okulistycznej Ogélnej, Poradni Leczenia Zeza wg ustalonego
harmonogramu

- dyzuréw w Oddziale Okulistycznym: 2 w dni powszednie + 1 w dni $wigteczne, z mozliwoscia ich
zwiekszenia za dodatkowa optata.



4. Swiadczenia zdrowotne bedg udzielane w oparciu o harmonogram, ustalany z lekarzami
przez Koordynatora Pionu, zawierajgcy wykaz dni igodzin, w ktérych udzielane bedga
Swiadczenia przez Przyjmujgcego zamodwienie i zatwierdzany przez Udzielajacego
zamowienie.

5. Przyjmujgcy zamoOwienie, Swiadczacy ustugi medyczne w wymiarze réwnym co najmniej 37
godzin i 55 minut tygodniowo (z wyfaczeniem dyzuréw medycznych), ma prawo do
zwolnienia od udzielania przewidzianych umowg swiadczen zdrowotnych w wysokosci

a) 20 dniroboczych,
b) 5 dniroboczych z tytutu szkolen, konferencji

— proporcjonalnie do trwania umowy w danym roku kalendarzowym z zachowaniem prawa

do wynagrodzenia za ten okres, pod warunkiem zapewnienia ciggtosci pracy oddziatu przez

pozostatych lekarzy.

6. Przewidywana naleznosc¢:

a) ryczaft podstawowy, miesieczny, za $wiadczenie ustug medycznych o ktérych mowa w
pkt. 111.3

b) dodatek miesieczny za petnienie funkcji koordynatora pionu

c) stawka za godzine dyzuru powyzej 3 w miesigcu (2 zwykte + 1 $wigteczny)

7. Udzielajgcy zamodwienie dopuszcza mozliwo$é ztozenia przez Oferenta propozycji zmian w
przedstawionym wzorze umowy, na ktére Udzielajgcy zamdwienie nie ma obowigzku
wyrazenia zgody.

8. W zakresie organizacji udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych postepowaniem
konkursowym beda obowigzywaty przepisy wewnetrzne Udzielajgcego zamdwienia, w
tym w szczegdlnosci Statutu oraz regulaminéw wewnetrznych.

IV. PRZYGOTOWANIE OFERTY

1. Oferent sktada oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w "Szczegétowych warunkach
konkursu ofert" na formularzu udostepnionym przez Udzielajgcego zamdwienia.

2. Oferenci ponoszg wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

3. Oferta powinna zawiera¢ wszelkie dokumenty i zatgczniki wymagane w "Szczegétowych
warunkach konkursu ofert".

4. Oferte oraz wszystkie zafgczniki nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim pod rygorem
odrzucenia oferty, z wytgczeniem poje¢ medycznych.

5. Oferte oraz kazdg z jej stron podpisuje Oferent lub osoba upowazniona na podstawie
petnomocnictwa ztozonego w oryginale w formie pisemnej.

6. Strony oferty oraz miejsca, w ktdérych naniesione zostaty poprawki, podpisuje Oferent.
Poprawki mogg by¢ dokonane jedynie poprzez przekreslenie btednego zapisu i
umieszczenie obok niego czytelnego zapisu poprawnego.

7. Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé ztozong oferte, jezeli w formie pisemnej
powiadomi Udzielajgcego zamoéwienia o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty, nie
pozniej jednak niz na 1 dzien przed terminem sktadania ofert.

8. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza sie jak oferte z
dopiskiem "Zmiana oferty" lub "Wycofanie oferty"



f)

. Oferte wraz z wymaganymi zatgcznikami nalezy umiescié w zamknietej kopercie opatrzone;j

napisem: ,Konkurs na udzielanie S$wiadczern zdrowotnych oraz petnienie funkcji
Koordynatora w Pionie Okulistyki”.

V. INFORMACJA O DOKUMENTACH ZAtACZANYCH PRZEZ OFERENTA

W celu uznania, ze oferta spefnia wymagane warunki, Oferent zobowigzany jest dotgczy¢
do oferty nastepujgce dokumenty:

wypetniony Formularz Ofertowy, stanowigcy Zatgcznik Nr 1,

oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z trescig ogtoszenia oraz szczegétowymi
warunkami konkursu ofert, zamieszczone w Formularzu ofertowym,

aktualne orzeczenie do celdw sanitarno — epidemiologicznych

aktualne zaswiadczenie lekarskie — badania profilaktyczne

potwierdzenie zawarcia aktualnego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone przy udzielaniu swiadczer zdrowotnych, z uwzglednieniem choréb
zakaznych, w tym wirusowe zapalenie watroby i wirusa HIV, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa obejmujace w petnym zakresie przedmiot umowy tj. polise albo
oswiadczenie, ze przed rozpoczeciem udzielania swiadczen zdrowotnych, taka polise
dostarczy i bedzie jg utrzymywat przez caty okres trwania umowy

Koncepcje rozwoju Pionu (oddziatu, poradni) w zakresie $wiadczonych ustug,
wykonywanych procedur, proponowanej ilosci kadry lekarskiej itp. — jako zatgcznik do
druku oferty.

Dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje zawodowe Oferenta do udzielania $wiadczen
zdrowotnych oraz odpisy potwierdzajace wpis do wiasciwych rejestréow Oferent przedktada
w formie oryginatu lub kserokopii poswiadczonej przez siebie za zgodno$¢ z oryginatem.
W celu sprawdzenia autentycznosci przedtozonych dokumentéw Udzielajgcy zamodwienia
moze zazadac od Oferenta przedstawienia oryginatu lub notarialnie potwierdzonej kopii
dokumentu, gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej
prawdziwosci.

Komisja Konkursowa wzywa Oferentéw, ktdérzy w okreslonym terminie nie ztozyli
wymaganych oswiadczen lub dokumentéw albo gdy oferta zawiera braki formalne do
usuniecia tych brakéw w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

Jezeli oferentem jest osobg posiadajgca na dzien ogtaszanego konkursu umowe faczaca
oferenta z Udzielajgcym zamowienia oraz aktualne dokumenty, dopuszcza sie ztozenie
oferty bez zatgczenia dokumentdw, ale z adnotacjg o ich posiadaniu przez Udzielajgcego

zamowienie.
VI. OKRES ZWIAZANIA UMOWA

Oferent sktada oferte na realizacje zadan w zakresie objetym zamdwieniem na okres od: 1
pazdziernika 2018 r. do maksymalnie 30.09.2021r. Udzielajagcy zamowienie dopuszcza
zmiane proponowanego okresu wykonywania umowy.

VII. KRYTERIA OCENY OFERT

Dokonujagc  wyboru najkorzystniejszych ofert Komisja Konkursowa kieruje sie
nastepujgcymi kryteriami:



- naleznos¢
- kwalifikacje zawodowe

- doswiadczenie zawodowe, dodatkowe umiejetnosci istotne dla realizacji umowy z
NFZ, potwierdzone zaswiadczeniem

- koncepcja rozwoju Pionu (oddziatu, poradni) w zakresie swiadczonych ustug,

wykonywanych procedur, proponowanej ilosci kadry lekarskiej itp.

VIIl. MIEJSCE | TERMIN SKEADANIA OFERT ORAZ PRZEBIEG KONKURSU

1. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie opatrzonej napisem:
»Konkurs na udzielanie $wiadczen zdrowotnych oraz petnienie funkcji Koordynatora w

Pionie Okulistyki”.

2. Oferty nalezy sktadaé w Kancelarii Szpitala do 28 sierpnia 2018r. do godz. 10,

3. Oferty ztozone (nadane jako przesytka pocztowa) po wyznaczonym terminie zostang
zwrocone bez otwierania.

4. Komisyjne otwarcie ofert nastgpi na posiedzeniu komisji konkursowej powotanej przez
Udzielajacego zamodwienie, ktére odbedzie sie w siedzibie Szpitala Wojewddzkiego w
tomzy przy Al. Pitsudskiego 11. w dniu 28 sierpnia 2018r. o godz. 10.15.

5. Komisja konkursowa:

a) stwierdza prawidfowos$¢ ogtoszenia konkursu, liczbe otrzymanych ofert, otwiera
koperty z ofertami i ustala, ktére z ofert spetniajg warunki wymagane od Oferentéw,

b) po ustaleniu, ktére z ofert spetniajg warunki konkursu i odrzuceniu ofert nie
odpowiadajacych warunkom konkursu, Komisja dokonuje oceny ofert, wybiera
najkorzystniejszg oferte albo nie przyjmuje zadnej z ofert.

6. Komisja Konkursowa zastrzega prawo podjecia negocjacji z Oferentem lub
Oferentami, ktdrzy ztozyli wazne oferty, zmierzajgcych do ostatecznego ustalenia
warunkéw wykonywania swiadczen.

7. Rozstrzygniecie konkursu nastgpi do dnia 4 wrzesnia 2018r.

IX. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

Oferent zwigzany jest ofertg do 30 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert.

X. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU, WARUNKI ZAWARCIA UMOWY

1. Rozstrzygniecie konkursu ofert ogtasza sie w terminie okreslonym w ogtoszeniu
o konkursie ofert na stronie internetowe]j Udzielajgcego zamdwienia, podajgc nazwe
Oferenta.



10.
11.

Oferentowi wybranemu w wyniku postepowania konkursowego Udzielajacy
zamowienia wskazuje termin i miejsce zawarcia i podpisania umowy.

XI. SRODKI ODWOLAWCZE

W toku postgpowania konkursowego Oferent, ktérego interes prawny doznat
uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajgcego zaméwienie zasad prowadzenia
konkursu, moze skorzysta¢ ze $rodkéw odwotawczych. Srodki odwotawcze nie
przystuguja na niedokonanie wyboru Przyjmujgcego zamodwienie oraz na
uniewaznienie postepowania konkursowego.

W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, do czasu zakoriczenia postepowania, oferent moze ztozyé do komisji
umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej
€zynnosci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie $wiadczenr opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu
wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.

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

Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwtocznie zamieszcza sie
na stronie internetowej Udzielajgcego zamowienie.

W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosé.

Oferent biorgcy udziat w postepowaniu moze wnies¢ do Dyrektora Szpitala, w terminie 7 dni
od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia
postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Whiesienie
odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej do czasu
jego rozpatrzenia.

O rozstrzygnieciu odwotania Oferent informowany jest niezwtocznie.

W przypadku uwzglednienia odwotania, przeprowadza sie ponownie postepowanie w
sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotne;.

XIl. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA KONKURSOWEGO

Udzielajgcy zamdwienia uniewaznia postepowanie konkursowe w przypadku gdy:

1) nie wptyneta zadna oferta,
2) odrzucono wszystkie oferty,
3) strony nie doszty do porozumienia w wyniku negocjacji

4) nastgpita istotna zamiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania
lub zawarcie umowy nie lezy w interesie oséb bedacych Swiadczeniobiorcami w
rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, czego nie mozna bylo wczesniej przewidzied.



2. Jezeli w toku Konkursu wptyneta tylko jedna oferta nie podlegajaca odrzuceniu,
Komisja moze przyjac te oferte, gdy z okolicznosci wynika, Zze na ogtoszony ponownie
na tych samych warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert.

XIill. POSTANOWIENIA KONCOWE

Dokumenty dotyczace postepowania konkursowego przechowywane sg w siedzibie
Udzielajacego zamdwienia.

Zataczniki:
Zatacznik Nr 1 - Formularz Ofertowy

Zatacznik Nr 2 — Projekt umowy







UMOWADNN /2018

zawarta wdniu ........... wLomzy pomiedzy Szpitalem Wojewodzkim im. Kardynata
Stefana Wyszynskiego w Lomzy Al. Pitsudskiego 11 reprezentowanym przez:
Dyrektora - Romana Nojszewskiego
zwanym w dalszej czesci Umowy Udzielajacym zaméwienia,

wykonujacym zawdd lekarza medycyny w ramach indywidualnej specjalistycznej praktyki

lekarskiej, posiadajgcym:

1. zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu przyznane przez Okregowg Izbe Lekarska
w Biatymstoku, Nr ............... Z QA : s.eivioiine o ¢ omomns 1 nie zostal zawieszony w prawie
wykonywania zawodu, a takze nie zostat ograniczony w wykonywaniu okreslonych
czynnosci medycznych,

2. tytul specjalisty w zakresie ...........cooevveniiiniiniininnnn,

. zaswiadczenie o wpisie do Ksiegi rejestrowej podmiotdw leczniczych pod numerem
................ zdnia............., prowadzonej przez Okregowsg Izbe Lekarskg w
Bialymstoku

4. zaswiadczenie o wpisie do CEIDG,

numer identyfikacyjny REGON: ............... oraz NIP: ...................

6. polis¢ ubezpieczeniowg OC nr: .......... obejmujacy okres ubezpieczenia od .................
do.oeviiiiiiii na sume¢ ubezpieczenia 350 000 euro,
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zwanym w tresci umowy ,,Przyjmujgcym zamowienie”.

Do okreslenia praw 1 obowigzkow Stron niniejszej umowy majg odpowiednie zastosowanie
przepisy prawa powszechnie obowigzujagce w zakresie przedmiotu umowy, w tym w
szczegoOlnosci przepisy:

1. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2016r. poz. 1638 z
pézn.zm.),

2. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (t.j. Dz. U. z 2016 r. Nr 1793 z p6zn. zm.),

ustawy z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. 2017 r.
poz.125 z poézn. zm.),

4. rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego

(O8]

5. zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw
zawierania i realizacji umow w rodzaju: leczenie szpitalne

6. rozporzadzenia Ministra Zdrowia. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej

7. zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkow
zawierania 1 realizacji umow w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, z p6zn.zm.

8. ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z
2017 poz. 1318 z p6Zn. zm.),



9. Regulaminu organizacyjnego Szpitala Wojewddzkiego w Lomzy, zarzadzen dyrektora i
innych przepiséw wewnetrznych obowigzujgcych u Udzielajacego zamowienie

10. Innych aktéw prawnych i zarzadzen prezesa NFZ regulujacych tryb i zasady organizacii i
udzielania $wiadczen medycznych, udostgpniane Przyjmujagcemu zamowienie w wersji
elektroniczne;j.

Strony oswiadczaja, ze w przypadku zmiany ww. przepisOw nastepujacych w okresie
obowigzywania niniejszej umowy nowe regulacje beda uznawane za obowigzujace Strony.
Strony ustalajg, iz Przyjmujacemu zamoéwienie nie przystuguja zadne swiadczenia wynikajace
z przepisdw o bezpieczenstwie i higienie pracy oraz kodeksu pracy.

§1
1. W ramach niniejszej umowy Udzielajacy zamdOwienia zleca Przyjmujacemu zamoéwienie
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w rozumieniu ustawy o dziatalnosci leczniczej z zakresu
okulistyki stuzacych profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia oraz innych dzialan medycznych wynikajacych z procesu leczenia lub przepisow
odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania, na rzecz pacjentow Udzielajacego
zaméwienia.

2. Udzielajacy zamowienia powierza, a Przyjmujacy zamowienie przyjmuje na siebie
obowiazek:

a) udzielania $wiadczen medycznych- ustug lekarskich w Pionie OKkulistyki
Udzielajacego zamoéwienia tj.: Oddziale Okulistycznym, Poradni Okulistycznej
ogolnej, Poradni Leczenia Zeza, w ramach posiadanej specjalizacji na zasadach iw
zakresie okreslonym w niniejszej Umowie

b) pekienie funkcji Koordynatora Pionu Okulistyki.

3. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do rzetelnego wykonywania powierzonych
przez Udzielajagcego zamowienie ustug z wykorzystaniem dostepnej wiedzy 1 sztuki
medyczne] oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej w oparciu o lokal i sprzet posiadany
przez Udzielajacego zamowienie.

4. Strony uzgadniajg, ze swiadczenia objete przedmiotem niniejszej umowy beda udzielane
przez Przyjmujacego zamowienie w formie:
- udzielania swiadczen w godzinach normalnej ordynacji lekarskiej w dni powszednie w
Oddziale Okulistycznym,
- 3 dyzur6w miesiecznie w Oddziale Okulistycznym: 2 w dni powszednie + 1 w dni
$wigteczne lub wolne od pracy tj. od godz. 15.35 do 8.00 w dni powszednie oraz od godz.
8.00 do 8.00 w soboty, niedziele i inne dni wolne od pracy,

- udzielanie $wiadczen w Poradni Okulistycznej Ogolnej, Poradni Leczenia Zeza,
wchodzacych w sktad Pionu - wg ustalonego harmonogramu.

W sytuacjach wyjatkowych Przyjmujacemu zamodwienie, po zakonczonym dyzurze
medycznym, stuzy prawo do odpoczynku, po uzgodnieniu z Z-cg Dyrektora ds. lecznictwa.

5. Swiadczenia zdrowotne beda udzielane w oparciu o harmonogram, zawierajacy wykaz dni
i godzin, w ktorych udzielane beda $wiadczenia przez Przyjmujacego zamodwienie.
Harmonogram jest prowadzony w Oddziale i ma on na celu m.in. udokumentowanie
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nalezytego wykonania umowy na realizacj¢ swiadczen zdrowotnych zawartej z NFZ.
Przyjmujgcy zamoOwienie potwierdza w nim na biezgco udzielanie swiadczen stanowigcych
przedmiot niniejszej umowy. Udzielajagcy zamoéwienia kazdorazowo begdzie informowat
Przyjmujacego zaméwienie o zmianie wyniklej z zawartych uméw z NFZ.

. Przyjmujacy zaméwienie nie moze zawiera¢ innych umoéw na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, ktérych wykonanie kolidowaloby z realizacjg niniejszej umowy.

§2
Przyjmujgcy zamoOwienie dziala na rzecz i w imieniu Udzielajacego zamdwienia
w zakresie zwigzanym z realizacjg umowy.

§3
1. Strony ustalaja zakres obowigzkéw Przyjmujacego zamoéwienie, do ktérych
w szczegOlnosci nalezy:
1) koordynowanie pracy Pionu oraz nadzoér nad biezagcym jego funkcjonowaniem,
2) sprawowanie nadzoru nad jakoscig opieki medycznej $wiadczonej nad pacjentami
Pionu,
3) ksztaltowanie rozwoju oddziatu poprzez wprowadzanie nowych procedur i technologii
medycznych,
4) ksztaltowanie polityki personalnej w podlegtym Pionie
5) wykonywanie zawodu lekarza zgodnie z obowigzujacymi u Udzielajacego
zaméwienie standardami, procedurami i zasadami w zakresie jakosci, a w
szczegolnoscei:

a) leczenie 1 sprawowanie opieki nad pacjentami oddzialu, poradni, pracowni, izby
przyje¢ wechodzacych w skiad Pionu

b) badanie, kwalifikowanie i przyjmowanie pacjentdw kierowanych do oddziatu lub w
przypadkach okreslonych w odrebnych przepisach — bez skierowania,

¢) udzielanie konsultacji w innych oddziatach szpitalnych,

d) w przypadku watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych udzielanie
pomocy merytorycznej innym lekarzom,

e) w pilnych przypadkach asystowanie do zabiegdw operacyjnych w innych

oddziatach w razie uzasadnionej potrzeby,

f) pelnienie 3 dyzuréw medycznych w miesigcu: 2 w dni powszednie + 1 w dni
swigteczne lub wolne, z mozliwoscig ich zwigkszenia za dodatkowa optata wg stawki
obowigzujacej przy wynagrodzeniu za $wiadczenie ustug medycznych poza
godzinami normalnej ordynacji

g) ponoszenie odpowiedzialnosci za zapewnienie cigglosci pracy Pionu,

h) wykonywanie innych czynnosci zleconych przez Udzielajagcego zamdwienie,
wigzacych sie z niniejszg umowa;

6) w sytuacji zwiekszonego zapotrzebowania na ustugi lekarskie jak sytuacje nadzwyczajne
typu wypadek masowy, stan kleski zywiotowej, katastrofa, pozar, potrzeby obronne
panstwa Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje sie do pozostawania w dyspozycji
Udzielajacego zamowienie;
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7) Przyjmujacy zamoéwienie ma prawo wzywania na konsultacje lekarzy z innych
oddzialow szpitalnych, w uzasadnionych przypadkach takze wysylania na konsultacje
pacjenta do innej placéwki, po uzgodnieniu z Zastepcg Dyrektora ds. Lecznictwa;

8) prowadzenie na biezaco rzetelnej i czytelnej dokumentacji medycznej i statystycznej
zgodnie z obowigzujacymi w tym wzgledzie przepisami prawa, w tym zasadami
wynikajgcymi z podpisanych uméw z NFZ i zasadami ustalonymi przez Udzielajacego
zamoOwienia

9) przebywanie przez Przyjmujacego zaméwienie w godzinach ustalonych w
harmonogramie na terenie placowki Udzielajacego zamoOwienie, za wyjatkiem
przypadkéw wskazanych w § 5; zgodnie z obowiazujacymi w tym wzgledzie przepisami
prawa, w tym zasadami wynikajacymi z podpisanych uméw zNFZ i zasadami
ustalonymi przez Udzielajacego zamowienia.

10) przestrzeganie przepiséw:
a) dotyczacych udzielania $wiadczen zdrowotnych, w tym przyjetych standardéw
postepowania 1 procedur medycznych oraz prowadzenia list oczekujacych,
b) praw pacjenta
c) BHPip/poz.,
d) obowigzujacych u Udzielajacego zamdwienie przepiséw porzadkowych i innych
uregulowan wewnetrznych wydanych przez Udzielajgcego zamowienie,

11) posiadanie:
a) aktualnego zaswiadczenia lekarskiego dot. badan profilaktycznych,

b) aktualnego orzeczenia do celéw sanitarno — epidemiologicznych,
c) aktualnego zaswiadczenia o szkoleniu bhp
d) aktualnego zaswiadczenia o szkoleniu z ochrony radiologicznej — jesli dotyczy;

12) przekazywanie na biezaco Udzielajgcemu zamowienie dokumentéw stwierdzajgcych
posiadanie kwalifikacji zawodowych, jak réwniez dokumentéw stwierdzajacych
podnoszenie kwalifikacji, przebytych niezbednych szkolen, a takze danych dotyczacych
zarejestrowanej praktyki;

13) wspdlpraca z lekarzami oraz pielegniarkami udzielajgcymi $wiadczen zdrowotnych na
rzecz pacjentow Udzielajagcego zamdwienia, w tym dbanie o przestrzeganie zasad etyki -
zawodowej 1 praw pacjenta przez podlegly personel Pionu Okulistyki

14) ulatwianie podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez podlegly personel Pionu
Okulistyki w tym, organizowanie szkolen dla personelu Udzielajacego zamoéwienia;

15) prowadzenie racjonalnej i ekonomicznej gospodarki srodkami farmakologicznymi,
materiatami i sprz¢tem jednorazowego uzytku, krwig 1 preparatami krwiopochodnymi,
a takze w zakresie diagnostyki, dodatkowych konsultacji zewnetrznych, rehabilitacji

itp.;

16) nadzorowanie ordynowania lekdéw, materiatdéw medycznych, srodkéw leczniczych 1
pomocniczych przez inne osoby zatrudnione przez Udzielajagcego zamowienia w
kierowanym Pionie;



17) biezaca i okresowa analiza kosztéw i przychodéw funkcjonowania komoérek
organizacyjnych w Pionie (oddzial, poradnia), udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
przestrzeganie i stosowanie sie¢ do ustalonych zasad budzetowania, przestrzeganie
wyznaczonego budzetu po jego wprowadzeniu, realizowanie planu przychoddw;

18) wnioskowanie i uzasadnianie w sprawie zakupu $rodkéw niezbednych dla realizacji
zadan Pionu oraz udziat w komisjach przetargowych powotywanych na zakup
specjalistycznego sprzetu i aparatury medycznej lub ustug;

19) Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do sprawowania funkcji kierownika
specjalizacji, jesli zajdzie taka potrzeba;

20) Przyjmujacy zamoOwienie obowigzany jest posiadaé aktualng umowe z Zakladem
Ubezpieczen Spotecznych, a tym samym prawo do orzekania o czasowej niezdolnosci
do pracy;

21) Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania przepisow ustawy z dnia
10 maja 2018r. r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000) oraz
stosowania zarzadzen i regut obowigzujacych u Udzielajagcego zamoéwienie w tym
Polityki ochrony danych osobowych Szpitala Wojewddzkiego w L.omzy, zwigzanych z
przetwarzaniem danych osobowych. Udzielajgcy zamdwienia, jako Administrator
danych powierza Przyjmujacemu zaméwienie do przetwarzania dane osobowe, w
zakresie 1 na warunkach okreslonych w Umowie, takze do zachowania tajemnicy
wynikajacej z innych obowigzujacych przepiséw;

22) Ustalanie harmonogramu udzielania $wiadczen w  danym miesigcu, ktory
przedstawiany jest do akceptacji Z-cy Dyrektora ds. Lecznictwa do 20- tego dnia na
miesigc nastepny;

2. Naruszenie przez Przyjmujacego zamodwienie ktéregokolwiek z postanowien
wymienionych w pkt. 1-2, 6, 8-9, 15 skutkowaé bedzie rozwigzaniem umowy przez
Udzielajgcego zamdwienia za wypowiedzeniem z zachowaniem miesigcznego okresu
wypowiedzenia.

§4

1. Bez zgody Udzielajgcego zamoéwienie Przyjmujacy zamoéwienie nie moze udostepni¢
sprzetu, aparatury medycznej i pomieszczen bedacych wiasnoscia Udzielajacego
zamoOwienie osobom trzecim.

2. Przyjmujacy zaméwienie jest odpowiedzialny materialnie za uszkodzenie lub utrate
sprzetu, jezeli korzysta z niego w sposOb sprzeczny z jego wilasciwosciami lub
przeznaczeniem albo, gdy nie bedac do tego upowazniony udostepnia go osobie
trzeciej.

. Na sprzgcie szpitalnym Przyjmujacy zamdwienie nie moze dokonywaé badan i
zabiegdw osobom nie bedacym pacjentami szpitala i izby przyje¢ (SOR).

4. Z tytutu korzystania przez Przyjmujacego zamowienie ze sprzetu, aparatury medycznej
1 pomieszczen, o ktérych mowa w ust.1, Przyjmujacy zamowienie uiSci na rzecz
Udzielajgcego zamdwienia optate w wysokosci 1 % netto miesiecznego wynagrodzenia
wskazanego w §10 ust. 1 umowy, ptatng w okresach miesiecznych do ostatniego dnia
miesigca nastepujacego po uplywie danego okresu rozliczeniowego, na podstawie
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faktury VAT wystawionej przez Udzielajacego zaméwienia do 15-tego dnia miesiaca
nastepujacego po uptywie danego okresu rozliczeniowego.

Opfate, o ktérej mowa w ust. 4 Udzielajacy zaméwienia potraci z naleznodci
przystugujgcej Przyjmujacemu zaméwienie z tytulu swiadeczonych ustug medycznych
w danym okresie rozliczeniowym.

§5

W przypadku braku mozliwosci osobistego wykonywania umowy z powodu choroby
lub innych zdarzen losowych, Przyjmujacy zaméwienie jest zobowiazany do ustalenia
zastepstwa 1 niezwlocznego poinformowania o swojej nieobecnosci Zastepcy Dyrektora
ds. Lecznictwa.
O planowanej nieobecnosci, Przyjmujacy zamoéwienie jest zobowigzany poinformowaé
pisemnie Udzielajagcego zamdéwienie z 35 dniowym wyprzedzeniem. Kazdorazowa
przerwa w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych wymaga zgody Zastepcy Dyrektora ds.
Lecznictwa wyrazonej na pismie.
Przyjmujacy zamoéwienie, Swiadczacy ustugi medyczne w wymiarze co najmniej 37
godzin i 55 minut tygodniowo (z wylaczeniem dyzuréw medycznych), ma prawo do
zwolnienia od udzielania przewidzianych umowg $wiadczen zdrowotnych w
wysokosci:

a) 20 dni roboczych,

b) 5 dni roboczych z tytutu szkolen i konferencji medycznych
— proporcjonalnie do czasu trwania umowy w danym roku kalendarzowym z
zachowaniem prawa do wynagrodzenia za ten okres, pod warunkiem zapewnienia
cigglosci pracy oddziatu przez pozostatych lekarzy.
Udzielajacy zaméwienie dopuszcza zwigkszenie ilosci dni, o ktérych mowa w § 5 ust.3
pkt b w sytuacji szkolen niezbednych do udzielania i rozwoju $wiadczen w QOddziale,
po wezesniejszym uzgodnieniu z Zastepcg Dyrektora ds. Lecznictwa.
Niewykorzystanie uprawnienia okreslonego w ust. 3 w danym roku kalendarzowym nie
powoduje po stronie Udzielajacego zamoéwienie obowigzku wyplaty ekwiwalentu
pienieznego.
Uprawnienia okreslone w ust.3 niewykorzystane w danym roku kalendarzowym nie
sumujg si¢ 1 nie przechodza na lata nastgpne.
W przypadku korzystania przez Przyjmujacego zamodwienie ze zwolnienia od
$wiadczenia ustug medycznych z tytutu odbywanych szkolen, konferencji i stazy
specjalizacyjnych (ust.3 pkt b) Przyjmujacy zamoéwienie jest zobligowany do
uprzedniego, tj. co najmniej 7 dni przed rozpoczeciem szkolenia (konferencji)
powiadomienia Z-cy Dyr. ds. Lecznictwa o planowanej nieobecnosci oraz nastepnie do
udokumentowania swojej nieobecnosci w postaci przedlozenia Z-cy Dyr. ds.
Lecznictwa stosownego potwierdzenia odbytego szkolenia, konferencji, stazu np. w
postaci certyfikatu, zaswiadczenia itp. Nie dopelnienie powyzszych obowigzkdéw
powoduje utrate prawa do wynagrodzenia za w/w okres nie §wiadczenia ustug.

§6
. Przyjmujacy nie moze pobieraé oplat od pacjentdéw za udzielone swiadczenia.

. Stwierdzenie takiego faktu, o ktérym mowa w ust. 1, skutkuje natychmiastowym
rozwigzaniem umowy.

§7



1.

Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ w zwigzku ze §wiadczeniem ustug
wynikajacych  z niniejszej umowy w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej,
zawodowej 1 karnej.

. Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie

niniejszej umowy strony ponoszg solidarnie.

. W przypadku naprawienia przez Udzielajacego zamdowienie szkody mimo braku winy,

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do zwrotu wszystkiego tego, co Udzielajacy
zamoéwienie swiadczyl z tytulu naprawienia szkody (odszkodowanie, zadoséuczynienie

itp.).

. W sytuacji uznania w toku prowadzonego postepowania danego przypadku za zdarzenie

medyczne, ktére bylo nastepstwem niewykonania lub nienalezytego wykonania przez
Przyjmujacego zamowienie postanowien umowy, Przyjmujgcy zamowienie jest
zobowigzany do naprawienia wszelkich szkéd poniesionych z tego tytulu przez
Udzielajacego zamowienie.

Przyjmujacy zaméwienie w chwili przystgpienia do realizacji niniejszej umowy
zobowigzany jest posiada¢ aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa obejmujace w petlnym zakresie przedmiot umowy
oraz przedtozyé Udzielajagcemu zamodwienie polise. W przypadku gdy polisa nie
obejmuje calego okresu obowigzywania niniejszej umowy, Przyjmujacy zamdwienie
zobowigzany jest do przedluzenia umowy ubezpieczenia na czas trwania niniejszej
umowy 1 przedtozenia Udzielajagcemu zamdéwienie dowodu zawarcia umowy na dalszy
okres najpdzniej w dniu wygasniecia poprzedniej umowy.

§8
Udzielajacy zamdwienie ponosi odpowiedzialnos$¢ za stan sanitarny, epidemiologiczny
1 techniczny sprzetu.
Udzielajacy zamowienie zobowigzuje si¢ zapewnic leki, sprzet i materiaty opatrunkowe
w zakresie niezbednym do §wiadczenia ustug objetych umowsa.

Przyjmujacy zamdéwienie samodzielnie zaopatruje si¢ w obuwie ochronne i odziez
medyczna. Zapis ust 3 nie dotyczy zabiegdw wykonywanych na bloku operacyjnym.

§9

. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do wspdlnego wypracowania przez personel

Oddziatu 1 Poradni wchodzacych w sktad Pionu $wiadczen zdrowotnych na rzecz
Udzielajacego Zamoéwienie o wartosci 450 000 zt / miesigc.

. W przypadku zmiany wartosci ryczattu na kolejne okresy rozliczeniowe Udzielajacy

Zamowienia poinformuje o tym fakcie Koordynatora Pionu i pozostatych
Przyjmujacych zaméwienie w formie pisemnej.

. Ilosci 1 warto$ci wypracowane dla poszczegélnych oddziatu, poradni bedg naliczane i

podawane do wiadomosci Koordynatorowi Pionu przez Udzielajacego zamdwienie, na
podstawie istniejacej i obowigzujacej u Udzielajagcego zamowienia sprawozdawczosci.

§10

. Strony ustalajg, ze miesigczne wynagrodzenie brutto Przyjmujgcego zaméwienie, za

wykonanie $wiadczen medycznych okreslonych w niniejszej umowie, wynosi:



a) ryczalt podstawowy, miesieczny, W WySOKOSCI .........cccevvenn... zt  brutto za
swiadczenie ustug medycznych w wymiarze nie mniejszym niz 37 godzin i 55 minut
tygodniowo oraz 3 dyzury medyczne w miesigcu (2 zwykte + 1 $wigteczny)

b) ........ z1 miesigcznie dodatku za petnienie funkcji Koordynatora Pionu Okulistyki
B] sswannavs zt za godzing udzielania §wiadczen medycznych ustug lekarskich w dni
powszednie, ......... zt za godzing w dni $wigteczne i wolne od pracy w ramach dyzuru

medycznego w Oddziale Okulistycznym powyzej 3 /m-c.

2. Wynagrodzenie okre$lone ust. 1 nie przystuguje w przypadku nie §wiadczenia przez
Przyjmujgcego zaméwienie ustug w danym okresie rozliczeniowym, za wyjatkiem
przypadku wskazanego w§ 5 ust.3. Ze wskazanej naleznosci Udzielajacy zaméwienie
potrgci wynagrodzenie za czas nie przepracowany, wynikajacy z harmonogramu
udzielania $wiadczen zdrowotnych, o ktérym mowa w § 1 ust.5 umowy w wysokosci
naleznodci stanowiacej iloczyn liczby godzin nieobecnosci i przyjetej stawki
godzinowej w wysokosci ............. zt — w godzinach normalnej ordynacji szpitala i
...... zt poza godzinami normalnej ordynacji w dni zwykle i ... zt w dni $wigteczne i
wolne od pracy.

3. Wynagrodzenie okreslone w ust. 1 ulegnie proporcjonalnemu (procentowemu)
obnizeniu w przypadku nie wypracowania przez personel Oddzialu wskazanego w §9
ust. 1 miesiecznego ryczattu. Rozliczenia beda dokonywane w okresach rozliczanego
ryczattu okreslonego przez NFZ.

4. Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust.l, moze ulec zmianie w przypadku
zakwestionowania przez platnika realizacji ustug wykonanych samodzielnie o wielko$é
zakwestionowanej kwoty.

§ 11
Wynagrodzenie ustalone w § 10, stanowi cato§¢ nalezno$ci przystugujacej
Przyjmujacemu zamdéwienie z tytulu wykonania niniejszej umowy.

§12

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest wystawia¢ i1 przedktada¢ Udzielajgcemu
zamowienia za miesigc poprzedni do 5 dnia roboczego nastepnego miesigca rachunek
(fakture) ze wskazaniem miejsca udzielania swiadczen: ilo$¢ dni i godzin w Oddziale,
Poradni.

2. Naleznosci z tytulu wykonywania niniejszej umowy bedg regulowane przelewem na
wskazany przez Przyjmujacego zamdwienie rachunek bankowy, tj.:

Zmiana numeru konta moze by¢ dokonana na podstawie aneksu do umowy.

2. Platnos¢ bedzie nastgpowala w terminie 21 dni od daty ztozenia przez Przyjmujacego
zamoOwienie prawidtowo sporzadzonego rachunku (faktury), potwierdzonego przez Z-
¢ dyrektora ds. Lecznictwa. Przez dat¢ platnosci nalezy rozumieé dzien obcigzenia
rachunku bankowego platnika W przypadku zwloki w platnosci Przyjmujacy
zamOwienie jest uprawniony do obcigzenia Udzielajacego zamdwienie odsetkami
ustawowymi.



§13

Przyjmujacy zaméwienie samodzielnie rozlicza si¢ z ZUS i Urzedem Skarbowym.

§ 14

1. W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, z przyczyn lezacych po stronie
Przyjmujacego zamoéwienie, Udzielajacy zamdowienia moze nalozy¢ na Przyjmujacego
zamowienie kare umowng, w tym w szczeg6lnosci w przypadku:

1) wystawiania recept osobom nieuprawnionym lub w przypadkach nieuzasadnionego
wystawienia recepty — w wysokosci odpowiadajacej rownowartosci nienaleznej refundacji cen
lekéw dokonanych na podstawie recept wraz z odsetkami ustawowymi od dnia dokonania
refundacji, ustalonej na podstawie wynikoéw kontroli przeprowadzonej przez NFZ lub inne
upowaznione instytucje

2) niezgodnego z obowigzujacymi przepisami prawa prowadzenia dokumentacji medycznej
pacjentéw — w wysokosci do 3% kwoty miesigcznej wskazanej w § 10 ust 1 pkt a) za kazdg
histori¢ choroby, lub inny rodzaj dokumentacji np. ksigzke zabiegéw, w ktérej stwierdzono
naruszenie zasad prowadzenia dokumentacji medycznej przez lekarza prowadzacego.

3) nieuzasadnionej odmowy udzielenia $wiadczen zdrowotnych, badZz naruszenia zasad
przyjmowania pacjentdw i ustalania termindéw udzielania $wiadczen zdrowotnych - w wysokosci
do 5% kwoty miesiecznej wskazanej w § 10 ust 1 pkta)

2. Wysokos¢ kary umownej Udzielajacy zamowienie ustala sie z uwzglednieniem rodzaju
1 wagi stwierdzonych nieprawidtowosci (miarkowanie kary).

. Kary umowne w pierwszej kolejnosci bedg potrgcane z wynagrodzenia naleznego
Przyjmujacemu zaméwienie, na co Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode i do czego
upowaznia Udzielajagcego zamdwienie bez potrzeby skladania dodatkowego
o$wiadczenia.

W

M~

. Przyjmujacy zmowienie odpowiada solidarnie wobec NFZ za natozone kary umowne na
Udzielajagcego zamoéwienie z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania
swiadczen zdrowotnych, ktére na warunkach objetych niniejsza umowsg przyjat do
wykonania. Odpowiedzialno$¢ Przyjmujacego zamowienie ogranicza sie wylacznie do
zakresu wykonanych przez niego swiadczen.

§ 15
Udzielajacy zamowienie, Narodowy Fundusz Zdrowia badz instytucje do tego uprawnione,
maja prawo do przeprowadzania kontroli w zakresie wykonywania ustug medycznych
zgodnie z niniejsza umowa, a W szczegdlnosci sposobu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, ich  jako$ci, terminowosci, sposobu prowadzenia dokumentacji i
wykorzystania sprzetu.

§ 16
Umowa niniejsza zostaje zawarta na czas okreslony od 01.10.2018r.do .........

§17
1. Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazda ze stron za 1 - miesiecznym okresem
wypowiedzenia, liczgc od 1-go dnia najblizszego miesigca:



2)
b)

c)
d)

€)
2.

w przypadku zmian organizacyjnych wprowadzonych u Udzielajacego zaméwienie lub
zmiany przez niego formy prawnej w jakiej beda zlecane $wiadczenia objete umowa

gdy zajdg okolicznosci, za ktdére strony nie ponoszg odpowiedzialnosci, a ktére
uniemozliwiaja dalsze wykonywanie umowy

gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy

w przypadku gdy nastgpito nie wyplacenie naleznosci przez Szpital przez okres 2 m-cy,
liczac od daty ztozenia rachunku

w przypadku nie przestrzegania zapiséw § 3 pktl6 lub17.

Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazda ze stron za 3-miesiecznym okresem
wypowiedzenia, bez podania przyczyn.

3. Wypowiedzenie nastgpuje w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§18

Umowa moze =zostaé rozwigzana przez Udzielajgcego zamdwienie ze skutkiem
natychmiastowym, gdy:

1.

2.

Przyjmujgcy zamOwienie swoje prawa i obowigzki przenidst na osoby trzecie, nie
uzyskawszy na to zgody Udzielajacego zamoOwienie.

W wyniku kontroli wykonania umowy i innych dziatai kontrolnych uregulowanych w
odrgbnych przepisach stwierdzono u Przyjmujacego zamoéwienie razace niewypehienie
warunkéw umowy lub wadliwe jej wykonanie, a w szczeg6lnosci ograniczenie dostepnosci
swiadczen, zawezanie ich zakresu, zia jakos¢ $wiadczen, nierzetelne prowadzenie
dokumentacji medycznej i statystycznej, w tym rejestru ustug medycznych, po zapoznaniu
Przyjmujgcego zamowienie z protokétem kontroli i stanowiskiem Przyjmujacego
Zamowienia, po uprzednim umozliwieniu mu ustosunkowania sie¢ do wskazanych
zarzutow.

Przyjmujacy zaméwienie utracil prawo wykonywania zawodu lub zostal w tym prawie
zawieszony przez organ do tego uprawniony,

Przyjmujacy zaméwienie nie udokumentowal w terminie 30 dni od daty podpisania umowy,
zawarcia przez niego umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilne;j.

Przyjmujacy zamoéwienie naraza Udzielajacego zamowienie na nieuzasadnione koszty lub
nieodwracalng szkode.

§19
Po rozwigzaniu lub wygasnieciu umowy Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do
zwrotu wszelkie] dokumentacji zwigzane] z realizacjg niniejszej umowy, nalezgcej do
Udzielajacego zaméwienie, w terminie nie p6ézniej niz 7 dni od daty ustania umowy —
zwrotowi podlegaja wszelkie dokumenty bez wzgledu na jakim no$niku zostaty zapisane.
Nie przekazanie dokumentacji upowaznia Udzielajagcego zamdowienie do naliczenia kary
umownej w wysokosci 20 000 zi.

§20
Zmiany niniejszej umowy poza wypadkami wskazanymi w ust. 2 wymagaja formy
pisemnego aneksu, pod rygorem niewaznosci.
Zmiany umowy nie wymagaja wszelkie zmiany w aktach wewnetrznych Udzielajacego
zamOwienia oraz zmiany umowy pomiedzy Udzielajacym zamoéwienie i POW
Narodowym Funduszem Zdrowia w Bialymstoku.
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§21
W sprawach nie uregulowanych niniejsza umows maja zastosowanie przepisy:

1. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2016r. poz. 1638 z pézn.zm.),

2. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (t.j. Dz. U.z2016 r. Nr 1793 z p6zn. zm.),

3. ustawy z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. 2017 r. poz.125
z pdézn. zm.),
4. Kodeksu Cywilnego.

§22
Ewentualne spory mogace wynikngé z realizacji niniejszej umowy Strony poddaja pod
rozstrzygnigcie wlasciwego rzeczowo Sadu w Lomzy.

§23
Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
stron.

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(Przyjmujacy zaméwienie) (Udzielajacy zamdwienia)
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Zatgcznik Nr 1

Komisja Konkursowa
Szpital Wojewo6dzki im. Kardynala
Stefana Wyszynskiego w Lomzy

OFERTA na konkurs
na udzielanie przez lekarzy §wiadczen zdrowotnych oraz pelnienie funkcji koordynatora
Pionu Okulistyki
CZESC A
L.p. L e n I
1.

Imiona 1 nazwisko / Nazwa oferenta

Adres oferenta
Nr telefonu

2. Numer wpisu do ewidencji
dziatalnos$ci gospodarczej oraz
nazwa organu rejestrowego

Numer wpisu do ksiegi rejestrowe;j
Okregowej Izby Lekarskiej

Numer REGON

Numer NIP

Numer prawa wykonywania
zawodu

3. Numer rachunku bankowego

4, Kwalifikacje zawodowe
/specjalizacje, kursy w tym bhp/,
majace znaczenie przy udzielaniu
Swiadczen w zakresie, ktdrego
dotyczy oferta




Doswiadczenie zawodowe,
dodatkowe umiejetnosci
potwierdzone dokumentami

Proponowane wynagrodzenie ryczaltowe za udzielanie swiadczen zdrowotnych:

Proponowana koncepcja rozwoju
Pionu:

jako zalgcznik

Eaczna li.'cvz“b;a przyznanych punktow:

data i czytelny podpis oferenta




UWAGA

1. W kolumnie I wskazano rodzaj wymaganej informacji, ktorg Oferent podaje wpisujgc w
kolumnie II. Kolumne III wypetnia Komisja Konkursowa, przyznajgc punkty od 1 do 10.

2. W przypadku braku miejsca w niniejszym formularzu na podanie wszystkich danych,
informacje nalezy zapisaé na dodatkowej karcie i dotgczyé jg do oferty.

3. Wszystkie strony ofert, zalgczniki oraz zapisy o zmianach w tresci udzielanych informacji
muszq by¢ parafowane.

CZESCB

OSWIAD’CZENIE OFERENTA
O ZAPOZNANIU SIE Z TRESCIA OGELOSZENIA KONKURSOWEGO

Os$wiadczam, ze:

1.

zapoznatem/am si¢ z trescig ogloszenia o konkursie ofert przeprowadzanym przez Szpital
Wojewddzki w omzy

2. akceptuje warunki konkursu, a w szczegdlnosci prawo oglaszajgcego konkurs do odwotania
konkursu lub przesuniecia terminu sktadania ofert,
3. zostalem/am zapoznany/a z mozliwos$cig ztozenia protestu i odwotania,
4. zlozona oferta pozostaj¢ zwigzany przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert,
5. wszystkie dane, jakie zawarlem/am w ofercie, sa zgodne ze stanem faktycznym,
data i czytelny podpis Oferenta
CZESC C

PROPOZYCJE OFERENTA:

Czas trwania umowy: 0d 01.10.20181. dO ...cevvivieiiiiiiii i

data i czytelny podpis Oferenta



CZESC D — Zalaczniki

Wraz z oferta konkursowa oraz o$wiadczeniami o zapoznaniu si¢ z treécig ogloszenia i
akceptacji postanowien umowy, sktadam lub o$wiadczam, ze ponizsze dokumenty znajduja sie
u Udzielajacego zaméwienie w zwiazku z dotychczasows umowa:

O 1. kopie dokumentéw potwierdzajacych posiadane kwalifikacje zawodowe przez
osoby realizujgce przedmiot umowy (w tym dyplom, prawo wykonywania zawodu,
specjalizacje, itp.),

2. kopi¢ zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dziatalnos$ci gospodarcze;j,

3. kopie zaswiadczenia o wpisie do rejestru Okregowej Izby Lekarskiej

4. kopi¢ nadania nr REGON,

5. kopie nadania nr NIP,

6. kopi¢ waznych polis ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej (lub
o$wiadczenie o zobowigzaniu si¢ do zawarcia polisy OC w przypadku podpisania
umowy)

O 7. aktualne orzeczenie do celow sanitarno — epidemiologicznych

O 8. aktualne zaswiadczenie lekarskie — badania profilaktyczne

O 9. inne

ooooo

data i czytelny podpis Oferenta



