Zespol Opieki Zdrowotnej
w Suchej Beskidzkiej
ul. Szpitalna 22

Nasz znak: ZOZ.1-010/DSZ/OF/ 21 /20 Sucha Beskidzka, dnia 31.12.2020r.

Konkurs
Ofert

na pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa
w Zespole Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej
w okresie 01.02.2021r. do dnia 31.12.2025r.

podpis Dyrektora



I. Przedmiot zamowienia.

1. Przedmiotem zamdwienia jest pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa w Zespole
Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;.

2. Do zadan realizowanych przez Z-c¢ Dyrektora ds. Pielegniarstwa nalezy w szczegolnosci:

1) Organizowanie i nadzorowanie opieki pielggniarskiej w oddziatach szpitalnych i innych
jednostkach/komoérkach organizacyjnych Zamawiajacego, na podstawie obowigzujacych w
tym zakresie aktow prawnych, uméw z Narodowym Funduszem Zdrowia i innymi
podmiotami, z ktérymi Zamawiajacy ma podpisane umowy na udzielanie §wiadczen
zdrowotnych, programow, wytycznych, w tym poprzez wdrazanie standardow ISO i
akredytacyjnych oraz innych standardow jakosci.

2) Wdrazanie programow, dziatan priorytetowych i zasad postegpowania w opiece
pielegniarskiej nad pacjentem.

3) Nadzér i koordynowanie udzielania §wiadczen zdrowotnych przez Przetozong
Pielggniarke, Pielggniarki Oddziatowe, Pielegniarki Koordynujace.

4) Organizowanie odpraw dla podleglego personelu w celu omoéwienia spraw
zwigzanych z jego praca z udziatem zainteresowanych kierownikéw jednostek
organizacyjnych.

5) Koordynowanie udzielanych $wiadczen pielegniarskich z przedstawicielami innych
zawodow medycznych, jednostkami organizacyjnymi zaktadu lub instytucjami.

6) Planowanie wtasciwego rozmieszczenia kadr pielegniarskich , prowadzenie ewidencji
personelu pielggniarskiego celem realizacji zadan okreslonych w punkcie 1).

7) Zapewnienie warunkow organizacyjnych do podnoszenia kwalifikacji i rozwoju
zawodowego personelu. Rozdysponowanie, zgodnie z zarzadzeniem, srodkéw finansowych
na szkolenia i nadzor oraz przedstawianie planow szkolen personelu medycznego, z
wylaczeniem lekarzy, na dany rok kalendarzowy.

8) Zapewnienie wlasciwego wyposazenia stanowisk pracy pielegniarskiej w sprzet,
aparatur¢ oraz materialy niezb¢dne do dziatalno$ci zawodowej oraz nadzor nad ich
prawidlowym wykorzystaniem.

9) Ocenianie efektow organizacji pracy pielggniarskiej.

10) Monitorowanie jakosci §wiadczen pielegniarskich poprzez kontrole stanowisk pracy
personelu, wydawanie odpowiednich zalecen i egzekwowanie ich wykonania.

11) Czuwanie nad realizacja $wiadczef zdrowotnych wykonywanych na rzecz innych
podmiotéw, z ktorymi ZOZ Sucha Beskidzka ma podpisane umowy w zakresie S$wiadczen
pielggniarskich.

12) Scista wspotpraca z Pielegniarkg Epidemiologiczng w celu zapewnienia odpowiedniego
stanu sanitarno - higienicznego szpitala.



13) Wspodtlpraca z Izbg Pielggniarek i Poloznych.

14) Czynne wlaczanie si¢ w dzialania kierownictwa szpitala, majace na celu poprawienie
komfortu pacjenta i jednoczesnie warunkow pracy personelu, w tym $cista wspotpraca z Z-
cg Dyrektora ds. Lecznictwa.

15) Wykonywanie innych czynnos$ci zwigzanych z pelnieniem funkcji Z-cy Dyrektora ds.
Pielggniarstwa nie objetych w/w zakresem, a zleconych przez Dyrektora Zespotu.

I1. Okres obowiazywania zamowienia:

ZamoOwienie obowigzuje w okresie od 01.02.2021r. do 31.12.2025r.

II1. Kwalifikacje zawodowe i inne wymagania stawiane oferentowi.

Oferent winien posiadac:

1. Wyksztatcenie
- tytut magistra na kierunku pielggniarstwo lub potoznictwo i studia podyplomowe lub
specjalizacja w dziedzinie pielggniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej lub
organizacji i zarzadzania lub w innej dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia

2. Staz pracy minimum 8 lat w zawodzie pielegniarki lub potoznej, mile widziane doswiadczenie
w pracy w lecznictwie zamknigtym.

3. Mile widziane:
a) kursy kwalifikacyjne i inne szkolenia zwigzane z:
- zarzgdzaniem w ochronie zdrowia lub
- wykonywaniem zawodu pielegniarki i poloznej
b) praca na stanowisku kierowniczym w ochronie zdrowia.

4. Dobry stan zdrowia pozwalajacy na udzielanie S$wiadczen bedacych przedmiotem zamoéwienia
potwierdzony zaswiadczeniem wydanym przez lekarza Medycyny Pracy.

5. Wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza w formie indywidualna
praktyka pielegniarska wylacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego pod adresem: Zespot
Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, 34-200 Sucha Beskidzka ul. Szpitalna 22.

W przypadku braku w/w wpisu w dniu ztozenia oferty, Zamawiajacy dopuszcza mozliwosé
uzupehienia dokumentu w pdzniejszym terminie.

6. Wpis do ewidencji dziatalno$ci gospodarcze;j.
W przypadku braku w/w wpisu w dniu ztozenia oferty, Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢

uzupehienia dokumentu w pdzniejszym terminie.

IV. Zasady udzielania Swiadczen i wynagrodzenie.

1. Pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa
Oferent petni funkcje we wszystkie dni robocze w godzinach 8.00 — 15.00 oraz wedtug aktualnych
potrzeb Zamawiajacego.



2. Za pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa Oferent otrzymuje miesi¢czny
ryczalt.

Nieobecnosci powyzej 30 dni roboczych w ciggu roku kalendarzowego proporcjonalnie zmniejszaja
kwote ryczattu miesigcznego

V. Istotne warunki przygotowania oferty.

1. Swiadczenie ushug, o ktorych mowa w rozdz. I specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia,
odbywac si¢ bedzie w pomieszczeniach Zamawiajacego wraz z wyposazeniem udostgpnionym
Oferentowi.

2. ,,0Oferent” zobowigzuje si¢, ze bedzie korzystal z pomieszczen, o ktérych mowa w pkt 1 wraz z
wyposazeniem, sprze¢tem i srodkami tgcznosci tylko 1 wytacznie do wykonywania §wiadczen na

rzecz ,,Zamawiajacego” bedacych przedmiotem zamowienia.

3. ,,Oferent” zobowigzany jest dba¢ o sprzet, z ktorego bedzie korzystat w zwigzku z realizacja
$wiadczen bedacych przedmiotem zamowienia.

4. Biezace utrzymanie, naprawy, odnowa i konserwacja sprzetu spoczywa na ,,Zamawiajacym’.

V1. Opis sposobu przygotowania oferty.

1. Oferent przedstawia oferte zgodnie z wymogami okreslonymi w niniejszej specyfikacji istotnych
warunkow zamowienia.

2. Oferte nalezy ztozy¢ na drukach zalagczonych do niniejszej specyfikacji (zalacznik nr 1).

3. Wszelkie poprawki lub zmiany w teks$cie oferty musza by¢ parafowane 1 datowane wlasnorecznie
przez osobe podpisujaca oferte.

4. Oferte (zalacznik nr 1) wraz z nastepujacymi zatacznikami:
a) zalacznik nr 2 - oswiadczenie o zapoznaniu si¢ z warunkami konkursu ofert,
b) zalacznik nr 3 - oswiadczenie o akceptacji projektu umowy, ktory stanowi
zalacznik nr 7,
c) zalacznik nr 4 - oswiadczenie, o nieposiadaniu na dzien zlozenia oferty wpisu do rejestru
podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg - w przypadku braku takiego wpisu,
d) zalacznik nr 5 — o§wiadczenie, o nieprowadzeniu i nieposiadaniu na dzien ztozenia oferty
wpisu do Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej - w przypadku braku
takiego wpisu,
e) zalacznik nr 6 — oswiadczenie o niekaralnosci

nalezy zlozy¢ na wzorach drukéw zalaczonych do niniejszej specyfikacji i umiesci¢ w
plastikowym skoroszycie z zawieszka w zapieczetowanej kopercie oznaczonej danymi

oferenta z napisem:

»Oferta konkursowa na peknienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielggniarstwa
w Zespole Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej”



VII. Kryteria oceny oferty

1. Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie:

Kryteria oceny Ranga Sposob oceny
Staz pracy w lecznictwie zamknigtym 10% 'Wg wzoru
Kwalifikacje zawodowe - kursy kwalifikacyjne i Ocena czlonkéw Komisji
inne szkolenia zwigzane z zarzagdzaniem w 10%
ochronie zdrowia
Kwalifikacje zawodowe — kursy kwalifikacyjne 1 Ocena czlonkow Komisji
inne szkolenia zwigzane z wykonywaniem 10%
zawodu pielegniarki lub potoznej
Kwalifikacje zawodowe - praca na stanowisku 10% Ocena czlonkéw Komisji
kierowniczym w ochronie zdrowia
Cena 30% Wg wzoru
Indywidualna ocena czlonkéw Komisji 30% Ocena czlonkow Komisji

2. Sposob obliczania wartosci punktowej poszczegolnych kryteriow

a) staz pracy w lecznictwie zamkni¢tym

Sk x100 pkt. =S x ilo§¢ cztonkoéw Komisji x Ranga

Sn
Gdzie :

Sn - najdluzszy staz w cato$ci zamowienia

Sk - staz danego oferenta

S - ilo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

b) kwalifikacje zawodowe - zarzadzanie w ochronie zdrowia

oceniane bedzie na podstawie przedstawionych dokumentéw przez cztonkoéw Komisji, skala
punktowa 0 — 100 wedlug nast¢pujacych zasad:

studia podyplomowe lub specjalizacje - 60 punktow

kursy kwalifikacyjne - 30 punktow

szkolenia - 10 punktow

suma punktow poszczegélnych czlonkéw Komisji x ranga

¢) kwalifikacje zawodowe - zwigzane z wykonywaniem zawodu pielegniarki lub poloznej

oceniane bg¢dzie na podstawie przedstawionych dokumentow przez cztonkéw Komisji, skala
punktowa 0 — 100 wedlug nastepujacych zasad:

studia podyplomowe lub specjalizacje - 60 punktow

kursy kwalifikacyjne - 30 punktéw

szkolenia - 10 punktow

suma punktéw poszczegé6lnych czlonkéw Komisji x ranga




d) kwalifikacje zawodowe - praca na stanowisku kierowniczym w ochronie zdrowia
oceniane bgdzie na podstawie przedstawionych dokumentow przez cztonkéw Komisji, skala
punktowa 0 — 100 wedlug nastepujacych zasad:
praca na stanowisku kierowniczym w lecznictwie zamknigtym - 60 punktow
praca na stanowisku kierowniczym w lecznictwie otwartym - 25 punktoéw
praca na stanowisku kierowniczym w innych placéwkach w ochronie zdrowia - 15 punktow

suma punktéw poszczegé6lnych czlonkéw Komisji x ranga

e) cena oferty
Cn x100 pkt. = C x ilo§¢ cztonkow Komisji x Ranga
Ck
Gdzie :
Cn - najnizsza cena ztozona w cato$ci zamowienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta
C - ilo$¢ punktow uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota pieniezna wydatkowana przez Zamawiajgcego za petnienie funkcji Z-cy
Dyrektora ds. Pielegniarstwa — miesigczny ryczatt 13 100,00 7t (stownie: trzynascie tysiecy sto
zlotych)

f) indywidualna ocena czlonkéw Komisji
na podstawie przedstawionych dokumentow lub przeprowadzonych rozmow kwalifikacyjnych
skala punktowa 0 - 100 /jako wielokrotnos$¢ 10 pkt./
suma punktow poszczegolnych czlonkéw Komisji x ranga

3. Warunkiem wyboru oferty, poza wymaganiami okreslonymi w rozdz. IIl SIWZ, jest
uzyskanie minimum 70% punktéw mozliwych do uzyskania w kryterium: ,,indywidualna
ocena czlonkow komisji”.

VIII. Skladanie ofert.
00

Ofertg oznaczong jak wyzej nalezy ztozy¢ do dnia 15.01.2021r. do godziny 9~
w Sekretariacie Zespotu Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, ul. Szpitalna 22, Blok ,,C”, pok.
103.

IX. Otwarcie ofert.

1. Otwarcie ofert nastagpi w dniu 15.01.2021r. o godzinie 12@ w Sali konferencyjnej Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej ul. Szpitalna 22, Blok ,,C”, I pigtro.

2. Oferent moze zosta¢ zobowiazany przez Komisj¢ do osobistego stawienia si¢ przed komisja
konkursowa w dniu otwarcia ofert. Komisja konkursowa moze przeprowadzi¢ indywidualne
rozmowy z oferentami, polegajace w pierwszej kolejnosci na zadawaniu jednakowych pytan,
niezbednych do ustalenia przydatnosci na petnienie funkcji obj¢tej konkursem, a nastepnie
cztonkowie moga zadawac pytania dodatkowe.

X. Zwiazanie oferta.

Sktadajacy oferte jest nig zwigzany przez okres 30 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert.



X1. Warunki konkursu.

Szczegodtowe informacje o warunkach konkursu ofert wraz z materialami informacyjnymi mozna
uzyskac:

mgr Dorota Borzestowska - Dzial Zamoéwien i Sprzedazy

mgr Katarzyna Dyrcz Swiadczen Zdrowotnych

od poniedziatku do pigtku w godz. 8OO —1500 w siedzibie Zespotu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,.B”, IV
pigtro telefon: (033) 872-33-14

lek. Marek Haber - Dyrektor
w terminie uzgodnionym z sekretariatem Dyrektora w siedzibie Zaktadu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,C”,

I pietro, pokdj 103 telefon: (033) 872-33-16

XII. Inne wymagania

1.,,Oferent” zobowigzany jest zapozna¢ si¢ z warunkami umoéw zawartych miedzy

,, Zamawiajagcym”, a NFZ ( do wgladu w Dziale Organizacji i Nadzoru).

Informacje mozna uzyska¢ w siedzibie Zespotu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,A”- Dzial Organizacji
i Nadzoru — mgr Barbara Oredarz - pokdj 011 telefon: 33 872-32-73.

2. W dniu podpisania umowy ,,Oferent” zobowigzany jest do odebrania karty obiegowej (wg
zalacznika nr 1 do umowy) potwierdzajacej zapoznanie si¢ ,,Oferenta” z zasadami wykonywania
zamoOwienia wynikajacymi ze standardow, zarzadzen, regulamindw i innych uregulowan
obowigzujacych u ,,Zamawiajacego”. Wypelniong karte obiegowa ,,Oferent” zobowigzany jest
zwroci¢ w terminie do 7 dni od daty odebrania - nie dotyczy ,,Oferentéw", ktorzy kontynuuja
$wiadczenia w tej samej jednostce ,,Zamawiajacego” na tym samym stanowisku.

3. ,,Oferent” zobowigzany jest do przedtozenia ,,Zamawiajagcemu” dokumenty rejestrowe, tj.
zaswiadczenie o wpisie do rejestru podmiotoéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza wytacznie w
przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego oraz wydruk z Centralnej Ewidencji i Informacji o
Dziatalno$ci Gospodarczej, w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy— nie dotyczy
,,Oferentow”, ktorzy dostarczyli dokumenty rejestrowe w dniu zlozenia oferty.

4. ., Zamawiajacy” sposrod wszystkich ztozonych ofert wybierze 1 oferte.
XIII. Prawo ,,Oferentow"

1. Oferent ma mozliwos$¢ sktadania protestow 1 odwotan dotyczacych konkursu ofert zgodnie z
art. 26 ust.4 ustawy z dnia 15.04.2011 o dziatalnosci leczniczej w zwigzku z art. 152-154 ust. 112
ustawy z dnia 27.08.2004r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych.

2. Oferent ma mozliwos$¢ sktadania pisemnych zapytan do specyfikacji istotnych warunkow
zamowienia w terminie do 11.01.2021 r. do godz. 10.00.



XIV. Prawo udzielajacego zamowienie

Zespol Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej zastrzega sobie prawo do odwolania
konkursu bez podania przyczyny oraz do przesuni¢cia terminu skladania ofert.

data i podpis data i podpis
sporzadzajacego osoby zatwierdzajacej



Zalacznik nr 1

OFERTA KONKURSOWA
na pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa

I. Dane o oferencie:
IIMIQ 1 NAZWISKO . ....eiieiiie ettt e et e et e e et e e s taeeessaeesssaeessseeeasseeensseeensseennnes
Adres ZAMIESZKANIA. ........ccvvieeieirieeeeeciiee e eeeieee e eeete e e eeeee e e e eeteeeeeeeaeeeeeeetaeeeeeeaaeeeseeseeeesentsseeeeerneeeeans
numer telefonu........cccceeeeiviiiiiieiiieeeee,

FIREGON. ...t e e e e e et e e e eeaaeeeeeaneeees

0\ U RO

*K/INAZWA DANKUL.....ovviiiiiiiiecceiecc e

*%/ Numer rachunku bankOWEZO........cc.eviiiiiiiiie ettt
*/ nie jest wymagane dolqczenie zaswiadczenia potwierdzajgcego nr REGON / NIP
**/ nalezy wpisa¢ nazwe banku i nr rachunku bankowego do rozliczenr w zakresie swiadczen objetych postepowaniem
konkursowym

Nalezy dotaczy¢ nastepujace dokumenty:

a) dyplom ukonczenia szkoty wyzszej medycznej - kopia dokumentu***/,

b)dyplom ukonczenia studidow podyplomowych lub specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa lub
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej lub organizacji i zarzadzania lub w innej dziedzinie majacej
zastosowanie w ochronie zdrowia(zgodnie z rodz. III specyfikacji istotnych warunkow
zamoOwienia)-kopia dokumentu™®**/,

¢) prawo wykonywania zawodu - kopia dokumentu®**/,

d) zaswiadczenie o stanie zdrowia pozwalajacym na wykonywanie $wiadczen bedacych
przedmiotem konkursu wydane przez uprawnionego lekarza Poradni Medycyny Pracy,

e) zaswiadczenie o stazu pracy w zawodzie (zgonie z pkt. III specytikacji istotnych
warunkéw zamowienia),

f) aktualny odpis z rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg w formie
praktyka lekarska pod adresem: Zespot Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej,

34-200 Sucha Beskidzka, ul. Szpitalna 22, a w przypadku braku takiego wpisu, o§wiadczenie
wedlug wzoru stanowigcego zatacznik nr 4,

g) elektroniczny wydruk z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej, a
w przypadku nie wykonywania dziatalno$ci gospodarczej w chwili ztozZenia oferty,
oswiadczenie, stanowigce zatgcznik nr 5.

h) charakterystyke przebiegu pracy zawodowe;j

1) zaswiadczenie o stazu pracy w zawodzie pielggniarki lub potozne;j

j) mile widziane za§wiadczenie o stazu pracy w lecznictwie zamknigtym

k) mile widziane zaswiadczenie o pracy na stanowisku kierowniczym w ochronie zdrowia



1) mile widziany dyplom ukonczenia studiéw podyplomowych, specjalizacji lub kursow
kwalifikacyjnych zwigzanych z zarzadzaniem w ochronie zdrowia

) mile widziany dyplom ukonczenia studiow podyplomowych, specjalizacji lub kurséw
kwalifikacyjnych zwigzanych z wykonywaniem zawodu pielggniarki lub potoznej

**/kopie dokumentow mogq zostac¢ uwierzytelnione przez instytucje wydajgce te dokumenty lub notariusza. W
przypadku potwierdzenia kopii dokumentow za zgodnos¢ z oryginatem przez Oferenta, Zamawiajgcy ma prawo
wymagac od Oferenta przedstawienia do wglqdu oryginatow dokumentow, a w przypadku pojawienia sie watpliwosci
co do autentycznosci dokumentow, zazgdaé ich uwierzytelnienia przez instytucje wydajgcq te dokumenty lub notariusza.
Kopie dokumentow mogg rowniez zostac¢ potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem przez ,, Zamawiajgcego”’, po okazaniu
przez ,,Oferenta’” oryginatu dokumentu.

3. Proponowany miesi¢czny ryczalt za pelnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa

miejscowos¢, data podpis i pieczgé sktadajacego oferte

10



Zalacznik nr 2

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Oswiadczam, Ze zapoznatem(tam) sie¢ z warunkami konkursu ofert,
otrzymatem wszelkie wyjasnienia potrzebne do przygotowania oferty.

miejscowosc, data podpis i pieczg¢ sktadajacego oferte

11



Zalacznik nr 3

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Oswiadczam, zZe akceptuje projekt umowy stanowiqcy zatqcznik nr 7 do
specyfikacji istotnych warunkow zamowienia i nie wnosze do jego tresci zastrzezen.

miejscowos$¢, data podpis i piecze¢ sktadajacego oferte

12



Zalacznik nr 4

.............................................
.............................................
.............................................

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a, ................c.cccceiieeiei it it i e e e e e s, OSWIAdcCZam,
iz na dzien zloZenia oferty w toku niniejszego postepowania konkursowego nie
posiadam wpisu do rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalnosc leczniczqg w
formie praktyka lekarska pod adresem: Zespotl Opieki Zdrowotnej w Suchej
Beskidzkiej, 34-200 Sucha Beskidzka ul. Szpitalna 22.

W zwiqzku z powyzszym zobowigzuje si¢ zarejestrowania w ww. rejestrze wedle

powyzszych wskazan i przedtozenia w ZOZ Sucha Beskidzka stosownego odpisu

w dniu poprzedzajgcym termin obowigzywania umowy.

miejscowosc, data podpis i pieczeé sktadajacego oferte
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zalacznik nr 5

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a, ................c.cccceeiiiiii it i e e e e e an, OSWIAdczam, iZ na
dzien zlozenia oferty w toku niniejszego postepowania konkursowego nie prowadze
dziatalnosci gospodarczej oraz nie posiadam wpisu do Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej.

W zwigzku z powyzszym zobowiqzuje si¢ zarejestrowania w ww. ewidencji

i przedlozenia w ZOZ Sucha Beskidzka stosownego odpisu (elektroniczny wydruk) - w

dniu poprzedzajgcym termin obowigzywania umowy.

miejscowosc, data podpis i pieczeé sktadajacego oferte
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zalacznik nr 6

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a, ..............c.cc.ccociiiiiiieeeee et een e e s, OSWIQdczam, iZ na
dzien zloZenia niniejszego oswiadczenia, nie bytam/em karany za przestepstwo lub

przestepstwo skarbowe oraz, ze nie jest prowadzone przeciwko mnie postgpowanie

karne.

miejscowosc, data podpis i pieczeé sktadajacego oferte

15



Zalacznik nr 7

UMOWA
(PROJEKT)

zawarta w Suchej Beskidzkiej w dniu ......cccooceiiiiiiiiniinnnen. pomiedzy Zespolem Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej reprezentowanym przez:
lek. Marek Haber - Dyrektora ZOZ Sucha Beskidzka,

zwanym dalej “Udzielajacym zamowienie”

................................................. PESEL .. ZANL e
posiadajaca prawo wykonywania zawodu Nr .........c.cceeeveenneen. zZ dnia ...oooeveeeieeieeee r. wydane
PIZEZ evveneeeieeieeeeee e , prowadzaca indywidualng praktyke pielegniarskg zgodnie z
zaswiadczeniem o wpisie do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza pod
numerem KkSi€gi  TreJeStrOWEe] ....ccceevveviiieniieeiieiieeieeieeene , wpis do ewidencji dzialalnosci
gospodarczej zgodnie z zaswiadczeniem Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalnosci
Gospodarczej Rzeczypospolitej Polskiej

zwanym dalej ,,Przyjmujagcym zaméwienie”

W zwiqzku z wyborem oferty zlozonej przez ,, Przyjmujgcego zamowienie” w toku postepowania
konkursowego na na petnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa w Zespole Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej w okresie 01.02.2021r. do 31.12.2025 r. (Nasz znak: ZOZ.1-

010/DSZ/0OF/21/20), mocq zgodnego oswiadczenia woli, strony umowy ustalajq co nastepuje:

Postanowienia ogolne

§1
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest petnienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa w
Zespole Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;j.

2. Do zadan realizowanych przez Z-c¢ Dyrektora ds. Pielegniarstwa nalezy w szczego6lnosci:

1) Organizowanie i nadzorowanie opieki pielggniarskiej w oddziatach szpitalnych 1 innych
jednostkach/komoérkach organizacyjnych ,,Udzielajacego zamdwienia”, na podstawie
obowigzujacych w tym zakresie aktow prawnych, umow z Narodowym Funduszem
Zdrowia 1 innymi podmiotami, z ktorymi ,,Udzielajacy zamdwienie” ma podpisane umowy
na udzielanie $wiadczen zdrowotnych, programow, wytycznych, w tym poprzez wdrazanie
standardow ISO i akredytacyjnych oraz innych standardéw jakosci.

2) Wdrazanie programow, dziatan priorytetowych i zasad postgpowania w opiece
pielggniarskiej nad pacjentem.

3) Nadzor i koordynowanie udzielania §wiadczen zdrowotnych przez Przetozona
Pielegniarke, Pielggniarki Oddziatowe, Pielegniarki Koordynujace.

4) Organizowanie odpraw dla podleglego personelu w celu omoéwienia spraw

zwigzanych z jego praca, z udziatem zainteresowanych kierownikéw jednostek
organizacyjnych.
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5) Koordynowanie udzielanych $wiadczen pielegniarskich z przedstawicielami innych
zawodow medycznych, jednostkami organizacyjnymi zaktadu lub instytucjami.

6) Planowanie wlasciwego rozmieszczenia kadr pielggniarskich, prowadzenie ewidencji
personelu pielegniarskiego celem realizacji zadan okreslonych w pkt 1).

7) Zapewnienie warunkow organizacyjnych do podnoszenia kwalifikacji i rozwoju
zawodowego personelu. Rozdysponowanie, zgodnie z zarzadzeniem, srodkow finansowych
na szkolenia i nadzor oraz przedstawianie planow szkolen personelu medycznego, z
wylaczeniem lekarzy, na dany rok kalendarzowy.

8) Zapewnienie wlasciwego wyposazenia stanowisk pracy pielegniarskiej w sprzet,
aparature oraz materialy niezbedne do dziatalno$ci zawodowej oraz nadzér nad ich
prawidtowym wykorzystaniem.

9) Ocenianie efektow organizacji pracy pielegniarskie;j.

10) Monitorowanie jako$ci $wiadczen pielggniarskich poprzez kontrole stanowisk pracy
personelu, wydawanie odpowiednich zalecen 1 egzekwowanie ich wykonania.

11) Czuwanie nad realizacja $wiadczen zdrowotnych wykonywanych na rzecz innych
podmiotow, z ktorymi ZOZ Sucha Beskidzka ma podpisane umowy w zakresie §wiadczen
pielegniarskich.

12) Scista wspolpraca z Pielegniarka Epidemiologiczng w celu zapewnienia odpowiedniego
stanu sanitarno - higienicznego szpitala.

13) Wspotlpraca z Izbg Pielggniarek 1 Poloznych.

14) Czynne wlaczanie si¢ w dzialania kierownictwa szpitala, majace na celu poprawienie
komfortu pacjenta 1 jednoczes$nie warunkoéw pracy personelu, w tym Scista wspodlpraca
Z-c3 Dyrektora ds. Lecznictwa.

15) Wykonywanie innych czynnosci zwigzanych z pelnieniem funkcji Z-cy Dyrektora ds.
Pielegniarstwa nie objetych w/w zakresem, a zleconych przez Dyrektora Zespotu.

§2

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” obowigzany jest do wykonania innych czynnosci nie przewidzianych
W niniejszej umowie, ktorych potrzeba wykonania powstanie w trakcie realizacji przedmiotu
niniejszej uUMowy.

2. ,,Udzielajacy zamowienie” i ,,Przyjmujacy zamowienie” ustalaja, ze w trakcie obowigzywania
niniejszej umowy moga wspolnie ustali¢ inne miejsce wykonywania §wiadczen zdrowotnych
objetych niniejsza umowa.

3. Wykonanie obowigzku okreslonego w ust.1 wymaga uprzedniego zgodnego porozumienia stron
okreslajagcego w szczegdlnosci rodzaj §wiadczen i kwote nalezng ,,Przyjmujagcemu zamdwienie” za
ich wykonanie.
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Obowiazki stron umowy

§3

Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazany jest przedtozy¢ Udzielajagcemu zamowienie dokumenty
rejestrowe, tj. zaswiadczenie o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza
wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego, tj. Zespole Opieki Zdrowotnej w Suchej
Beskidzkiej, ul. Szpitalna 22, 34-200 Sucha Beskidzka oraz wydruk z Centralnej Ewidencji 1
Informacji o Dzialalno$ci Gospodarczej, w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy,
pod rygorem okreslonym w § 27 ust. 4 umowy — nie dotyczy ,,Przyjmujacych zaméwienie”, ktorzy
dostarczyli dokumenty rejestrowe w dniu ztozenia oferty.

§4

1. ,,Przyjmujacy zamdéwienie” zobowigzany jest do zapoznania si¢ z warunkami umow zawartych
przez ,,Udzielajagcego zamoOwienie” z instytucjami finansujgcymi §wiadczenia zdrowotne 1
postepowania zgodnie z nimi.

2. Obowiazek, o ktérym mowa w ust.1 powstaje z dniem rozpoczecia wykonywania §wiadczen
zdrowotnych (umowy do wgladu w Dziale Organizacji i Nadzoru).

3. W dniu podpisania umowy ,,Przyjmujacy zamdéwienie” zobowigzany jest do odebrania karty
obiegowej (wg zalacznika nr 1 do umowy) potwierdzajacej zapoznanie si¢ ,,Przyjmujacego
zamoOwienie” z zasadami wykonywania zamowienia wynikajacymi ze standardow, zarzadzen,
regulaminow i innych uregulowan obowiazujacych u ,,Udzielajacego zamdwienie”. Wypetniong
karte obiegowg ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ zwroci¢ w terminie do 7 dni od daty
odebrania - nie dotyczy ,,Przyjmujacych zamowienie”, ktdrzy kontynuujg §wiadczenia w tej samej
jednostce ,,Udzielajacego zamdwienie” na tym samym stanowisku.

§5

Wszelkie zmiany w zakresie posiadanych kwalifikacji ,,Przyjmujacy Zamowienie” zobowigzany
jest zgtasza¢ w nieprzekraczalnym terminie 30 dni od zaistnienia tych zdarzen.

§6

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do kazdorazowego informowania ,,Udzielajacego
zamoOwienie” o wszczeciu przeciwko niemu postepowania karnego lub zawodowego, zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielggniarki.

2. W przypadku prawomocnego skazania za przestgpstwo zwigzane z wykonywaniem zawodu
pielegniarki lub wydania ostatecznego orzeczenia stwierdzajagcego wing obwinionej w
postepowaniu dotyczacym odpowiedzialno$ci zawodowej pielegniarki, ,,Udzielajacy zamowienia”
moze rozwigza¢ umowe w trybie, o ktorym mowa w § 27 ust. 4.

3. W przypadku gdyby okazalo sie, ze ,,Przyjmujacy zamowienie” poswiadczyt nieprawde w

o$wiadczeniu o niekaralno$ci ztozonym w toku postgpowania konkursowego, ,,Udzielajacy
zamoOwienie” moze rozwigza¢ umowe w trybie, o ktorym mowa w § 27 ust. 4.

§7
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1.,,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzuje si¢ do wykonywania §wiadczen w sposob ciagly
1 systematyczny w catym okresie trwania umowy.

2. ,,Przyjmujacy zamowienie” wykonuje zawdd zgodnie z aktualng wiedzg medyczna, dostgpnymi
jej metodami i §rodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczegdlng starannoscia.

3. ,,Przyjmujacy zamédwienie” ma obowigzek udzieli¢ pomocy w kazdym przypadku
niebezpieczenstwa utraty zycia, powaznego uszczerbku na zdrowiu pacjenta, zgodnie z
posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi.

4. ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do postugiwania si¢ pieczatka wskazujaca jego
funkcje wynikajaca z tresci zawartej umowy.

§8

“Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do przestrzegania zasad etyki zawodowej, znajomosci
1 przestrzegania praw pacjenta oraz dbania o pozytywny wizerunek ,,Udzielajgcego Zamowienie”.

§9

1.“Przyjmujacy zamowienie” jest zobowigzany do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji
powzigtych w zwigzku z realizacja niniejszej umowy.

2.,,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy informacji
organizacyjnych oraz wszelkich innych ustalen dotyczacych ,,Udzielajacego zamodwienie”
niepodanych do wiadomosci publiczne;j.

3.Strony umowy zobowigzuja si¢ do zachowania w tajemnicy ustalen dotyczacych niniejszej
umowy niepodanych do wiadomosci publiczne;.

4. Strona umowy, ktéra poniosta szkod¢ w skutek naruszenia postanowien ust. 2 lub 3 moze
rozwigza¢ umowe¢ w trybie natychmiastowym oraz wystapi¢ o odszkodowanie na zasadach
ogolnych okreslonych w Kodeksie Cywilnym.

§10

1.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do :

a) stosowania zalecen Dzialu Jako$ci Komitetéw 1 Zespotow dziatajacych u ,,Udzielajacego
zamoOwienie”

b) znajomosci 1 przestrzegania standardow obowigzujacych u ,,Udzielajacego zamoéwienie”

¢) przestrzegania regulaminu jednostek, w ktorych udziela swiadczen zdrowotnych

d) prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z powszechnie obowigzujacymi przepisami
prawa, a takze przepisami prawa wydawanymi przez wiasciwe instytucje ochrony zdrowia, w tym
Narodowy Fundusz Zdrowia

e) postepowania zgodnie z warunkami umow zawartych przez ,,Udzielajacego zamdwienie”

z instytucjami finansujacymi $wiadczenia zdrowotne.

2.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do poddania kontroli przeprowadzanej przez
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,Udzielajagcego zamowienia”, w tym réwniez kontroli przeprowadzanej przez upowaznione przez
niego osoby, w zakresie wykonania umowy, a w szczegolnosci:
a) sposobu udzielania $wiadczen zdrowotnych,
b) gospodarowania uzytkowanym sprzetem, aparaturg medyczng i innymi §rodkami
niezbednymi do udzielania §wiadczen zdrowotnych,
¢) znajomosci 1 przestrzegania standardow udzielania §wiadczen zdrowotnych ustalonych
przez ,,Udzielajacego zamowienie”,
d) prowadzenia dokumentacji medycznej 1 sprawozdawczos$ci statystycznej na zasadach
obowigzujacych w podmiotach leczniczych,
e) postepowania zgodnie z warunkami umow zawartych przez ,,Udzielajacego zamdwienie”
z instytucjami finansujacymi $wiadczenia zdrowotne w tym w zakresie sprawozdawczos$ci,
f) przestrzeganie harmonogramu udzielania $wiadczen zdrowotnych.

§11

1. ,,Przyjmujacy zaméwienie” obowigzany jest przestrzegac i realizowac zasady polityki
jakosci 1 polityki srodowiskowej stosowane przez ,,Udzielajacego zamowienie” w ramach
wdrazanego systemu [SO.

2. ,,Przyjmujacy zamoéwienie” obowigzany jest stosowac standardy jakosci obowigzujace u
,,Udzielajacego zamoOwienie” zwigzane z akredytacja.

§12

1.,,Przyjmujacy zaméwienie” zobowiazuje si¢ do poddania kontroli przeprowadzanej przez
“Udzielajacego zamdwienia”, w tym rowniez kontroli przeprowadzanej przez upowaznione przez
niego osoby, w zakresie wykonania umowy.

§13

»Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do poddania kontroli przeprowadzonej przez instytucje
finansujace $wiadczenia zdrowotne, w tym przez Narodowy Fundusz Zdrowia, z ktorymi
Udzielajacy zamowienie zawart stosowne umowy na warunkach w nich okreslonych.

§ 14
1. ,,Przyjmujacy zamoOwienie” zobowigzany jest do ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci
cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzieleniem badz zaniechaniem udzielenia swiadczen

zdrowotnych okreslonych w § 1 umowy na czas trwania umowy.

2.,,Przyjmujacy zamowienie” umowe ubezpieczenia OC zawiera najpézniej w dniu poprzedzajacym
dzien, od ktérego obowiazuje niniejsza umowa.

3. ,,Przyjmujacy zamdwienie” zobowigzuje sie dostarczy¢ najpdzniej w dniu podpisania umowy
,Udzielajgcemu zamowienie” dokument, o ktorym mowa w ust. 2.

4. ,,Przyjmujacy zaméwienie” zobowigzany jest do utrzymania waznego ubezpieczenia i nie
zmniejszania jego zakresu oraz sumy ubezpieczenia przez caty okres obowigzywania umowy.

5. W przypadku niewypetienia zobowigzania okre§lonego w ust. 1-4 ,Udzielajacy zamoéwienie”
moze rozwigza¢ umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia.
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§15

1.,,Przyjmujacy zamowienie” 1 ,,Udzielajagcy zamoOwienie” ponoszg solidarnie odpowiedzialnos¢ za
szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen, okres§lonych w § 1 umowy.

§16

Zasady bezpieczenstwa i higieny udzielania Swiadczen

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do przestrzegania przepiséw i zasad ochrony
przeciwpozarowej 1 radiologicznej obowigzujacych w Zespole Opieki Zdrowotnej w Suchej
Beskidzkiej, a w szczegolnosci do:
a) zapoznania si¢ z ponizszymi instrukcjami:
- instrukcja postgpowania dla personelu w przypadku powstania pozaru lub innego
zagrozenia
- instrukcja organizacji akcji ratowniczej
b) znajomosci elementéw systemu ochrony pozarowej wystepujacych w jednostce organizacyjne;j
¢) wykonywania wszelkich czynnos$ci w sposob minimalizujacy ryzyko powstania pozaru lub
innego zagrozenia
d) postgpowania zgodnego z trescig w/w instrukcji w przypadku wystgpienia pozaru lub innego
zagrozenia

2.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do podejmowania ponizszych dziatan z zakresu
bhp:
A/ Przed rozpoczeciem realizacji umowy :
1/ Uczestniczy¢ we wstepnym szkoleniu w dziedzinie bhp realizowanym przez :
- pracownika Sekcji BHP - instruktaz ogolny
- uprawnionego kierownika / koordynatora jednostki lub pionu, na terenie ktorej ,,Przyjmujacy
zamoOwienie” realizuje umowe - instruktaz stanowiskowy
2/ Poddac¢ si¢ sprawdzianowi wiadomosci i umiej¢tnosci z zakresu bhp przeprowadzanemu
przez uprawnionego kierownika / koordynatora jednostki lub pionu, na terenie ktorej
,»Przyjmujacy zaméwienie” realizuje umowe - zaliczony sprawdzian warunkuje rozpoczecie
realizowania zawartej umowy .
3/ Podda¢ si¢ wstgpnemu profilaktycznemu badaniu lekarskiemu przeprowadzanemu przez
uprawnionego lekarza - brak przeciwwskazan lekarskich warunkuje rozpoczgcie realizowania
zawartej umowy .
4/ Zapoznac si¢ z 0golng instrukcjg bhp dla oséb kierujacych pracg personelu .
5/ Wyposazy¢ si¢ w wymagany asortyment roboczo — ochronny , ktory :
- asortyment roboczy - spelnia wymagania Polskiej Normy
- asortyment ochronny - dysponuje deklaracja zgodno$ci
B/ W trakcie realizacji umowy :
1/' W odniesieniu do ,,Przyjmujacego zaméwienie  :
a/ poddawac si¢ okresowym szkoleniom bhp - aktualne za§wiadczenie warunkuje
kontynuacje umowy
b/ poddawac si¢ okresowym 1 kontrolnym profilaktycznym badaniom lekarskim
przeprowadzanym przez uprawnionego lekarza - brak przeciwwskazan lekarskich
warunkuje kontynuacje umowy
¢/ poddawac¢ si¢ kontrolom wewngtrznym z zakresu bhp
d/ przestrzega¢ wszystkich przepiséw 1 zasad bhp obowigzujacych u ,, Udzielajacego
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Zamowienie ,,
e/ stosowac¢ wszystkie dostepne srodki ochrony technicznej
f/ stosowa¢ wymagany asortyment roboczo — ochronny zgodnie z ich przeznaczeniem
g/ wspotdziata¢ w zakresie bhp z kierownikiem / koordynatorem jednostki lub pionu,
na terenie ktorej ,,Przyjmujacy zamowienie” realizuje umowe
2/ W odniesieniu do koordynowanego personelu (pracownikéw lub /1 oséb $wiadczacych
ustugi ) :
a/ organizowa¢ stanowiska pracy wraz z wyposazeniem zgodnie z przepisami i
zasadami bhp
b/ organizowac proces pracy zgodnie z przepisami i zasadami bhp
¢/ zapewniac petng sprawnos$¢ srodkéw ochrony technicznej i indywidualne;j
d/ udziela¢ instruktazu stanowiskowego ponizszym osobom w ramach wstgpnego
szkolenia bhp :

- osobom nowo zatrudnianym

3.

osobom po zmianie stanowiska
studentom odbywajacym praktyki studenckie
uczniom odbywajacym praktyczng nauke zawodu
osobom pracujagcym na stanowisku, na ktérym zmieniono warunki techniczno —
organizacyjne tj.:
A zmieniono organizacj¢ pracy
A zmieniono technologie pracy
~ wprowadzono nowe urzadzenie lub narzedzie
N wprowadzono nowg niebezpieczng substancje lub preparat
e/ poddawac instruowane osoby w ramach wstepnego szkolenia bhp sprawdzianowi
wiadomosci 1 umiejetnosci z zakresu bhp - zaliczony sprawdzian warunkuje
rozpoczecie pracy lub realizowanie zawarte] umowy
f/ udziela¢ biezacego instruktazu z zakresu bhp osobom , ktérym poleca si¢ wykonanie
niestandardowej czynnosci ( przeprowadzanie biezacego instruktazu nie wymaga
zachowania formy pisemne;j )
g/ realizowac¢ zalecenia :
+ pracownika Sekcji BHP
+ lekarza sprawujacego opieke zdrowotng nad pracownikami
h/ zapewni¢ przestrzeganie przez personel przepisow i zasad bhp

Koszty czynno$ci, o ktorych mowa w ust. 2 obciazaja ,,Przyjmujacego zamowienie” w

ponizszym zakresie:

a) asortymentu roboczego

b) okresowych szkolen w dziedzinie bhp

¢) wstepnych, okresowych i kontrolnych profilaktycznych badan lekarskich

4. ,,Przyjmujacy zamdéwienie” zobowigzany jest do dostarczania ,,Udzielajacemu zamowienie”
ponizszych dokumentow:
a) przed rozpoczeciem realizacji umowy

- karte szkolenia wstepnego w dziedzinie bhp

b) w trakcie realizacji umowy w terminach gwarantujacych zachowanie ich aktualnosci

- okresowych zaswiadczen z przebytych szkolen w dziedzinie bhp
- okresowych i kontrolnych za§wiadczen z wykonanych profilaktycznych badan lekarskich

§17
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»Udzielajacy zamowienie” moze dokonywac¢ zwrotu kosztow przejazdu i pobytu zwigzanego ze
szkoleniem ,,Przyjmujgcemu zamowienie”, ktore jest zwigzane z ogolna polityka ,,Udzielajacego
zamoOwienie” na zasadach okreslonych w stosownym Zarzadzeniu Dyrektora Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;j.

§18

1. Prawa i obowigzki stron nie moga by¢ przenoszone na osoby trzecie, za wyjatkiem sytuacji
szczegblnych, bez zgody ,,Udzielajacego Zamoéwienia” wyrazonej w formie pisemnej pod
rygorem niewaznosci.

2. W przypadku uzasadnionej potrzeby ,,Przyjmujacy zamowienie” ustanawia zastepstwo, dla
waznosci ktorego wymagana jest forma pisemna i akceptacja Dyrektora. Zastgpstwa organizowane
za “Przyjmujacego zamowienie” odbywaja si¢ na koszt “Udzielajagcego zamdwienie”.

3. Zasady dotyczace sposobu zglaszania nieobecnosci oraz ustanowienia zastepstwa dokonywane
beda w sposob ustalony w zalaczniku nr 2 na druku stanowigcym zalacznik nr 2a.

§19

1.,,Przyjmujacy zaméwienie” ma prawo do 30 dni nieobecnosci w danym roku kalendarzowym.
Wymiar nieobecnosci, o ktorym mowa w zd.1 ulega proporcjonalnemu obnizeniu stosownie do
czasu obowigzywania umowy w okresie nie obejmujacym catego roku kalendarzowego.

2.W przypadku, gdy nieobecno$¢ ,,Przyjmujacego zamowienie” trwa ponad 30 dni roboczych w
roku kalendarzowym, ,,Udzielajagcy zamdwienie’ zastrzega sobie prawo proporcjonalnego
obnizenia wynagrodzenia przystugujacego ,,Przyjmujagcemu zamoéwienie” z tytutu realizacji
swiadczen bedacych przedmiotem umowy.

3. W przypadku, gdy nieobecnos¢ ,,Przyjmujacego zamédwienie”, powyzej 30 dni roboczych w roku
kalendarzowym, moze wptyna¢ negatywnie na sprawng realizacj¢ $wiadczen zawartych w umowie,
,Udzielajacy zamoéwienie” moze, po uprzednim zawiadomieniu ,,Przyjmujacego zamowienie”,
wypowiedzie¢ mu umowe za jednomiesi¢cznym okresem wypowiedzenia i przeprowadzi¢ konkurs
ofert na realizacj¢ zakresu uslug bedacego przedmiotem umowy.

4.,,Przyjmujacy zamdwienie” przystugujacy mu wymiar nieobecnosci o ktérym mowa w ust.1 w
1/6 jego czgséci wykorzysta z przeznaczeniem na szkolenia, przy czym dni niepelne zaokragla si¢ w
gore.

§20
1. Zawarcie kolejnej umowy przez ,,Przyjmujagcego zamowienie” nie moze ograniczy¢ zakresu
niniejszej umowy oraz nie moze ograniczy¢ dostgpnosci i jako$ci udzielanych na podstawie

niniejszej umowy swiadczen zdrowotnych.

2.W przypadku nie wypelnienia zobowigzania okreslonego w ust. 1 ,,Udzielajagcy zamdwienie”
moze rozwigza¢ umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia.

§21
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1.Swiadczenie ustug, o ktorych mowa w § 1 i 2 umowy, odbywaé sie bedzie przy zastosowaniu
sprzetu ,,Udzielajgcego zamoéwienie” udostepnionego ,,Przyjmujacemu zamdwienie”.

2 ,,Przyjmujacy zamowienie” §wiadczy ustugi, o ktorych mowa § 1 1 2 umowy, w obiektach
infrastruktury “Udzielajacego zamoéwienie”.

3. ,,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzuje si¢, ze bedzie korzystat z pomieszczen, o ktorych
mowa w ust. 2, wraz z wyposazeniem, sprz¢tem i Srodkami tgcznosci tylko 1 wylacznie do
wykonywania $wiadczen na rzecz ,,Udzielajacego zamowienie” bedacych przedmiotem umowy.

4. “Przyjmujacy zamdwienie” zobowigzany jest dba¢ o sprzet i materialy, z ktorych bedzie
korzystat w zwigzku z realizacjg Swiadczen bedacych przedmiotem umowy.

5. Biezace utrzymanie, naprawy, odnowa i konserwacja sprzgtu spoczywa na “Udzielajacym
zamowienie”.
§22

Odpowiedzialnos¢ materialna

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” obowigzany jest zwrdci¢ ,,Udzielajgcemu zamoéwienia” rzeczy
udostgpnione celem realizacji niniejszej umowy w stanie nie pogorszonym i w tej samej ilo$ci.
»Przyjmujacy Zamowienie” nie ponosi jednak odpowiedzialno$ci za zuzycie rzeczy bedace
nastepstwem prawidlowego uzywania.

2. ,,Przyjmujacy zamowienie” jest odpowiedzialny za przypadkowa utratg lub uszkodzenie

rzeczy, jezeli jej uzywa w sposob sprzeczny z umowa, jej wtasciwosciami lub z przeznaczeniem,
albo gdy nie bedac do tego upowazniony przez umowe ani zmuszony przez okolicznosci powierza
rzecz innej osobie, a rzecz nie bytaby ulegta utracie lub uszkodzeniu, gdyby jej uzywat w sposob
wlasciwy albo gdyby ja zachowat u siebie.

3. Za szkody 1 braki w w/w mieniu ,,Przyjmujacy zamowienie” odpowiada solidarnie z innymi
osobami, ktérym rzecz zostala udostgpniona w zwigzku z udzielaniem $swiadczen.

§ 23

1. Organizacja 1 zakup sprzg¢tu niezbgdnego do udzielania $wiadczen bedacych przedmiotem
umowy jest obowigzkiem “Udzielajagcego zamdwienie” i odbywa si¢ na jego koszt.

2. ,,Przyjmujacy zamdéwienie” zobowigzany jest do prawidtowego i racjonalnego gospodarowania
sprzetem.
Organizacja udzielania Swiadczen w zakresie niniejszej umowy

§24

Ustala si¢ nastepujace zasady organizacji udzielania §wiadczen, o ktérych mowa w § 11 ich
wyceng:

1. Udzielanie $wiadczen jest realizowane w dni robocze od godz. 8.00 do godz. 15.00
oraz wedtug aktualnych potrzeb Udzielajacego zamdwienie.
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2. Za pehienie funkcji Z-cy Dyrektora ds. Pielegniarstwa ,,Przyjmujacy zamowienie” otrzymuje
miesigczny ryczalt. Nieobecno$ci powyzej 30 dni roboczych w ciggu roku kalendarzowego
proporcjonalnie zmniejszajg kwote ryczattu miesigcznego.

3.,,Przyjmujacy zamowienie” w czasie wyznaczonym dla udzielania §wiadczen objetych niniejsza
umowa nie moze udziela¢ §wiadczen w innym podmiocie leczniczym albo w innej
jednostce/komorce organizacyjnej ,,Udzielajagcego zamowienie”.

Zasady finansowania

§ 25

1. Za zrealizowanie $wiadczen wymienionych w §1 “Przyjmujacy zamodwienie” otrzyma
miesi¢czny ryczatt w wysokosci ................... zt (stownie: ......cccoevevvieiiee zlotych) /*

/* powyzsza cena zawiera dodatkowe Srodki pieni¢zne przeznaczone na wzrost wynagrodzen
w grupie zawodowej pielegniarek i poloznych wynikajace z rozporzadzenia Ministra Zdrowia,
wyrazajace si¢ kwotg pieniezna w wysokosci 10,20 zl Srednio miesi¢cznie za kazda godzine
udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej (1 600,00 zl Srednio miesi¢ecznie w przeliczeniu na
rownowaznik etatu). Wskazana w zd.1 Srednia warto$¢ dodatku za kazda godzin¢ udzielania
Swiadczen zdrowotnych moze ulec zmianie w szczegolnosci: w zaleznosci od okresu
sprawozdawczego obowigzujacego u Udzielajacego zamodwienie, zgodnie z umowami
zawartymi z NFZ, zgodnie z ustalonymi zasadami podzialu Srodkow przeznaczonych na
wyplate dodatku oraz jego wyplaty na podstawie ww. rozporzadzenia oraz innych przepisow
prawa powszechnie obowiazujacego w tym zakresie. Zmiana wartosci dodatku, o ktorej
mowa wyzej, nie stanowi zmiany umowy, wystarczajaca w tym zakresie jest forma pisemnej
informacji.

2. Ryczalt za $wiadczenia uzalezniony jest od sytuacji finansowej ,,Udzielajacego zamowienie” i
moze by¢ renegocjowany w kazdym terminie

a) jezeli ,,Udzielajacy zamoOwienie” osiagnie nadwyzke finansowa, to ryczatt moze zostac

zwigkszony

b) jezeli ,,Udzielajagcy zamowienie” zanotuje strate, to ryczatt moze zosta¢ zmniejszony

c¢) zmiany cen dotyczg przysztych okresow rozliczeniowych, poczawszy od najblizszego miesigca.

3.,Udzielajacy zamowienie” bedzie wyptacal naleznosci za zrealizowane $wiadczenia
»Przyjmujagcemu zamowienie” na jego KONtO ........ccccceviiieiieniiieniieniieiieeie e na podstawie
otrzymanych od niego comiesi¢cznych faktur, do ktorych ,,Przyjmujacy Zamowienie” dolaczy
wykaz zrealizowanych przez siebie $wiadczen w/g wzoru stanowigcego zatacznik nr 3 do niniejszej
umowy.

4. Nalezno$¢ z tytutu realizacji umowy bedzie wyptacana przez ,,Udzielajacego zamdéwienie”
w okresach miesiecznych w terminie 15 dni od przedstawienia przez ,,Przyjmujacego
zamoOwienie” prawidlowo sporzadzonej faktury za udzielone Swiadczenia, jednak nie
wczesniej niz 15 dnia miesigca nastgpujacego po miesigcu obrachunkowym.
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5.W razie zwloki w uiszczeniu przez ,,Udzielajacego zamoéwienie” kwot nalezno$ci wynikajacych
z umowy, ,,Przyjmujacemu zamowienie” przystuguja odsetki ustawowe.

Sankcje i kary

§ 26

1. ,,Udzielajacy zamowienie” w przypadku :
a) uzasadnionej skargi pacjenta, rodziny lub opiekuna w sprawach dotyczacych udzielania
swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem umowy
b) nie przestrzegania zapisow, o ktérych mowa w § 1, § 4, §7, § 10, §11, § 12, § 16 niniejszej
umowy moze zastosowac¢ w stosunku do ,,Przyjmujacego zamowienie” nastepujace sankcje :
- przekaze ,,Przyjmujacemu Zamdwienie” zalecenia do terminowej realizacji
- pisemnie upomni ,,Przyjmujacego zamowienie”
- zmniejszy wynagrodzenie miesi¢czne o 10%
- zmniejszy wynagrodzenie miesi¢czne o 20%
- rozwiaze umow¢ bez zachowania okresu wypowiedzenia

2.Kolejno$¢ stosowania sankcji zalezy od uznania ,,Udzielajacego zamodwienie” oraz wagi
uchybienia.

3.,,Udzielajacy zamowienie” zastrzega sobie takze prawo dochodzenia odszkodowania, za zasadach
og6lnych prawa cywilnego.

4. W przypadku, gdy z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy ,,Udzielajacy
zamoOwienie” zostanie obcigzony przez instytucje finansujgce $§wiadczenia zdrowotne okre§long
kwota pieniezng ,,Przyjmujacy zamdwienie” przejmie na siebie odpowiedzialno$§¢ wynikajaca z
tego tytuhu.

5. W przypadku prowadzenia przez instytucje finansujgce Swiadczenia zdrowotne kontroli
nalezytego wykonywania umowy zawartej z ,,Udzielajagcym zaméwienie” ,,Przyjmujacy
zamoOwienie” zobligowany jest do czynnego udzialu w tej kontroli oraz do niezwtocznych
wyjasnien dotyczacych §wiadczonych przez siebie ushug.

6. Odpowiedzialno$¢, o ktdrej mowa w ust. 4, uwarunkowana jest niewykonaniem lub
nienalezytym wykonaniem niniejszej umowy z winy ,,Przyjmujgcego zamowienie”.

Czas trwania oraz sposob rozwiazania umowy

§27
1. Umowa zostaje zawarta na okres od dnia .................... do dnia .......ceveeernerennene

2. Umowa wygasa, gdy zajda okolicznosci, za ktore strony nie ponosza odpowiedzialno$ci, a ktore
uniemozliwiajg dalsze wykonywanie umowy.

3. Umowa moze ulec rozwigzaniu:

a) w kazdym terminie na zasadzie porozumienia stron,
b) bez podania przyczyn za 3 miesigcznym wypowiedzeniem przez kazda ze stron ze
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skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego

c) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron z 1 miesiecznym okresem wypowiedzenia, gdy

druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy inne niz przewidziane w ust. 4

d) wskutek nie przyjecia zmian cen ustalonych wg zasad okreslonych w § 25 ust. 2, za uprzednim
3 miesigcznym okresem wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego. W
przypadku, gdyby termin koncowy wypowiedzenia przypadt po terminie okre§lonym w ust. 1,
umowa ulega rozwigzaniu z uptywem okresu wypowiedzenia.

. Umowa moze zosta¢ rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym gdy:

a) “Przyjmujacy zamodwienie” nie spetnit obowigzkéw okreslonych w §3, §6, §9, §14 §20,

b) w razie nie wykonania umowy lub wadliwego jej wykonania, a w szczego6lno$ci ograniczenia
swiadczen, zawezenia ich zakresu, zlej jakosci $wiadczen, a takze nie wyplacenia lub
nieterminowego wyplacenia nalezno$ci, gdy strona winna uchybien nie doprowadzi do ich
usunig¢cia w ustalonym przez strony terminie.

c) ,,Przyjmujacy zamoéwienie” opusci samowolnie miejsce wykonywania zamédwienia, nie
podejmie si¢ udzielania $wiadczen zgodnie z ustalonym harmonogramem, kiedy odmowi
poddania si¢ badaniu krwi na zawarto$¢ alkoholu i $srodkow odurzajacych.

5. Rozwigzanie umowy nastgpuje w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Postanowienia koncowe

§ 28

W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa stosuje si¢ przepisy:

a) kodeksu cywilnego
b) ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnoSci leczniczej
¢) inne akty prawne.

§ 29

Spory, ktére moga wynikna¢ w trakcie realizacji niniejszej umowy beda rozstrzygane przez Sad
wlasciwy miejscowo dla siedziby ,,Udzielajagcego zamowienie”.

§30

Umowg sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamowienia
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