Zespol Opieki Zdrowotnej
w Suchej Beskidzkiej
ul. Szpitalna 22

Nasz znak: ZOZ.1-010/DSZ/OF/26/24 Sucha Beskidzka dnia 02.07.2024 .

Konkurs
Ofert

na

1. Udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii 1
Intensywnej Terapii.

2. Udzielanie lekarskich s$wiadczen zdrowotnych anestezjologicznych.

3. Udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Poradni
Anestezjologiczne;.

4. Udzielanie lekarskich §wiadczen zdrowotnych w Poradni Leczenia Bolu.

w okresie od 01.08.2024 r. do 31.12.2025r.
z mozliwos$cig przedtuzenia o 24 miesigce

podpis 1 pieczg¢ Dyrektora



Specyfikacja istotnych warunkow zamdwienia

I. Przedmiot zamowienia:

1. Przedmiotem zamdwienia jest:
1) udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii 1 Intensywne;j
Terapii,
2) udzielanie lekarskich §$wiadczen zdrowotnych anestezjologicznych,
3) udzielanie lekarskich §wiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologiczne;,
4) udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Poradni Leczenia Bolu.

2. Za $wiadczenia lekarskie bedace przedmiotem zamdwienia w zakresie udzielania lekarskich
$wiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz udzielania lekarskich
swiadczen zdrowotnych anestezjologicznych, tj. za §wiadczenia o ktorych mowa w pkt 1 ppkt 1) 1
2), uwaza si¢ udzielanie $wiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii
oraz w innych jednostkach/komorkach organizacyjnych ,, Zamawiajacego”, a w szczegdlnosci:
1) badanie, kwalifikacje i przyjgcia pacjentow kierowanych do Oddziatu,
2) kierowanie pacjentow do innych jednostek ochrony zdrowia w uzasadnionych
przypadkach,
3) objecie kompleksowa opieka lekarska przez ,,Oferenta” pacjenta od momentu jego
przyjecia do momentu jego wypisu z Oddziatu,
4) realizacja $wiadczen zdrowotnych w dni robocze, §wigteczne 1 wolne od pracy od
godziny 7.30 do godziny 7.30 dnia nastepnego,
5) swiadczenia anestezjologiczne:
a) postepowanie przedoperacyjne tj. wizyta przedoperacyjna i badanie umozliwiajace
zaplanowania leczenia zgodnie ze stanem 1 potrzebami chorego,
b) wykonanie znieczulenia ogolnego lub przewodowego do zabiegu operacyjnego
planowego 1 nagtego, porodu, dla celoéw diagnostycznych i leczniczych,
c) postgpowanie pooperacyjne tj. ocena stanu wydolno$ci uktadu oddechowego i krazenia
wynikajace z dzialania lekow anestetycznych 1 wykonanego zabiegu,
6) tworzenie zespotu reanimacyjnego wspoipracujacego z zespotem oddziatu, na ktérym
rozpoczgto reanimacje ( pomoc udzielana jest na wezwanie),
7) inne procedury medyczne zgodne z posiadanymi kwalifikacjami,wykonywaniem zawodu
lekarza, wynikajace z aktualnie obowigzujacych przepiséw i kodeksu etyki lekarskiej,
8) przestrzeganie ustalen dotyczacych gospodarki finansowej Oddziatu zgodnie z
zarzadzeniem w zakresie systemu wewnetrznych rozliczen ( budzetowaniem) u
,Zamawiajacego”,
9) szkolenie lekarzy stazystow, lekarzy specjalizujgcych sie 1 odbywajacych praktyki w
Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
10) petienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego;

3. Za $wiadczenia lekarskie bedace przedmiotem zamowienia w zakresie udzielania lekarskich
swiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologicznej, tj. $wiadczen, o ktorych mowa w pkt 1 ppkt
3), uwaza si¢ w szczegolnosci wykonywanie konsultacji w zakresie kwalifikacji do wykonywania
znieczulenia do zabiegu operacyjnego, diagnostycznego lub leczniczego.

4. Swiadczenia zdrowotne wymienione w pkt 1-3 realizowane sa na rzecz pacjentéw Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;.

5. Koordynator, a w razie jego nieobecnosci Z-ca Koordynatora, zobowigzany jest kazdorazowo do



wskazywania lekarza ponoszacego odpowiedzialnos¢ za proces leczenia danego pacjenta.

6. Czynnosci, o ktorych mowa w pkt 5. zwigzane sg z odpowiedzialno$cig Koordynatora/Z-cy
Koordynatora za prawidtowe zarzadzanie Oddzialem Anestezjologii i Intensywnej Terapii i Poradni
Anestezjologicznej 1 nie sg przejawem podporzadkowania stuzbowego innych lekarzy
swiadczacych ustugi w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii, w stosunku do jego osoby.

I1. Okres obowiazywania zamoéwienia:

Zamowienie obowiazuje w okresie od 01.08.2024 r. do 31.12.2025r. z mozliwoscia przedluzenia
0 24 miesiace.

I11. Kwalifikacje zawodowe i inne wymagania stawiane oferentowi:

1. Oferent winien posiada¢ nastgpujace kwalifikacje:
1) dyplom ukonczenia studidow wyzszych medycznych,
2) tytul specjalisty w zakresie anestezjologii lub anestezjologii i reanimacji, lub
anestezjologii i intensywnej terapii  lub

I stopien specjalizacji w zakresie anestezjologii lub anestezjologii i reanimacji, lub

anestezjologii 1 intensywnej terapii
3) aktualne prawo wykonywania zawodu,
4) dobry stan zdrowia pozwalajacy na udzielanie §wiadczen bedacych przedmiotem
zamoOwienia potwierdzony za§wiadczeniem wydanym przez uprawnionego lekarza Poradni
Medycyny Pracy,
5) wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg w formie praktyka
lekarska wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego pod adresem: Zespot Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, 34-200 Sucha Beskidzka ul. Szpitalna 22,
w przypadku braku w/w wpisu w dniu zlozenia oferty, ,,Zamawiajacy’” dopuszcza
mozliwo$¢ uzupetienia dokumentu w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy,
6) wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarcze;,
w przypadku braku w/w wpisu w dniu ztoZenia oferty, ,,Zamawiajacy” dopuszcza mozliwos¢
uzupetnienia dokumentu w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy.
7) zaswiadczenie z Krajowego Rejestru Karnego, zawierajqcego informacje w zakresie
przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu Karnego, art. 189a i art. 207
Kodeksu Karnego oraz Ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu
narkomanii, wydane nie wczesniej niz 30 dni przed zlozeniem oferty- w przypadku
zaswiadczenia w formie elektronicznej, dokument nalezy ztozy¢ na ptycie CD,
ewentualnie:
ztozenie o§wiadczenia, ktérego wzor stanowi zatacznik nr 6 do SIWZ,
8) ztozenie o$wiadczenia, ktérego wzor stanowi zatacznik nr 7 do SIWZ
9) w przypadku zamieszkiwania w ciggu ostatnich 20 lat poza granicg RP zlozenie
oswiadczenia, ktorego wzor stanowi zaltgcznik nr 8§ do SIWZ

IV. Zasady udzielania $§wiadczen iich wycena:

A. Swiadczenia stacjonarne w Oddziale — 1-szy lekarz - $wiadczenia realizowane s przez
lekarza posiadajacego tytul specjalisty w zakresie anestezjologii lub anestezjologii i reanimacji, lub
anestezjologii 1 intensywnej terapii

1) Zasady organizacji.



. ... Ilos¢ Jednostka
Lp. | Osoba wykonujgca | Czas realizacji . . .
godzin rozliczeniowa
7.30 - 14.30
1 |1 lekarz w dni robocze 14.30-7.30 dnia 24 1 godzina
nastgpnego
| lekarz w dni 7.30-7.30 dnia ,
2 | $wiateczne i wolne od 1 godzina
nastepnego 24
pracy
| lekarz w dni 14.30-7.30 dnia .
3 |szczegdlne robocze: HastePHEgo 17 1 godzina
Wigilia, Sylwester epneg
1 lekarz w dni
szczegblne Swiateczne: . .
4 | Wigilia, Boze 7'328,[7'31?6(13121 24 1 godzina
Narodzenie, Sylwester, epnes
Nowy Rok, Wielkanoc

a) Lekarz realizujacy $wiadczenia jako 1-wszy lekarz dyzurny w Oddziale Anestezjologii
1 Intensywnej Terapii peini nadzor nad znieczuleniami wykonywanymi przez rezydenta
Z0OZ w Suchej Beskidzkiej $wiadczacego ustugi jako 2-gi lekarz dyzurny w OAIIT oraz
nadzor nad znieczuleniami wykonywanymi przez lekarza bez specjalizacji, pelnigcego
dyzur jako 2-gi lekarz.

b) w uzasadnionych przypadkach, w sytuacji zaistnienia potrzeby niezwtocznego
udzielenia §wiadczen zdrowotnych ze wskazan naglych w jednostkach/komorkach
organizacyjnych ,,Udzielajacego zaméwienie”, lekarz ma mozliwos$¢ opuszczenia
oddzialu w celu udzielenia powyzszych §wiadczen. Opuszczenie oddziatu odbywa si¢
zgodnie z regulaminem oddziatu. Powyzsze dotyczy wytacznie sytuacji, w ktorej drugi
lekarz zaangazowany jest przy udzielaniu innych §wiadczen. Lekarz zobowigzany jest
odnotowac taki przypadek w ksigzce starszego lekarza dyzurnego.

¢) znieczulenia wykonywane w trybie planowym przez lekarza rezydenta, w sytuacjach
wyjatkowych, kiedy 2-gi lekarz dyzurny wykonuje inne znieczulenia, mogg by¢
nadzorowane przez lekarza petnigcego dyzur w oddziale. Lekarz zobowigzany jest
odnotowac taki przypadek w ksigzce starszego lekarza dyzurnego.

B. Swiadczenia stacjonarne anestezjologiczne — 2-gi lekarz

Tlos¢ Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji go:zn rozliczeniowa®/
1 1 lekarz w dni robocze 7.30-14.30 7 I godzina

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie Swiadczen, lekarz otrzymuje wynagrodzenie za znieczulenia
zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego, wg zasad
okreslonych w lit. E pkt 3.

- w sytuacjach szczegolnych, lekarz ma mozliwos¢ udzielania swiadczen lekarskich w Poradni
Anestezjologicznej - rozliczenie za te Swiadczenia nastepuje wg zasad, o okreslonych w lit. F.

C. Swiadczenia stacjonarne anestezjologiczne w Szpitalu



Tlos¢ Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji gor(lln rozliczeniowa®/
1 1 lekarz w dni robocze 14.30 -7.30 dnia 17 1 godzina
nastgpnego
) 1 lekarz w dni §wigteczne i wolne 7.30 —7.30 dnia 24 I godzina
od pracy nastepnego
3 1 lekarz w dni szczegdlne 15.30-7.30 dnia 16 1 vodzina
robocze: Wigilia, Sylwester nastgpnego £
1 lekarz w dni szczegdlne
$wiateczne: Wigilia, Boze 7.30 — 7.30 dnia
4 | Narodzenie, Sylwester, Nowy nastgpnego 24 1 godzina
Rok, Wielkanoc

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie Swiadczen, lekarz otrzymuje wynagrodzenie za znieczulenia
zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego,
wg zasad okreslonych w lit. E pkt 3.

D. Swiadczenia stacjonarne — znieczulenia pacjentek Oddzialu Ginekologiczno Polozniczego

. ... Ilos¢ Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji sodzin rozliczeniowa®/
1 1 lekarz w dni robocze 7.30 -14.30 7 I godzina

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie Swiadczen, lekarz do godz. 14.30, otrzymuje wynagrodzenie za
znieczulenia zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-
Polozniczego,wg zasad okreslonych w lit. E pkt 3.

E. Znieczulenia

1. Za czas znieczulenia uwaza si¢ czas od momentu rozpoczecia znieczulenia do momentu
odejscia operatora.

2. Znieczulenia planowe realizowane bedg w godzinach planowej dziatalnosci Bloku Operacyjnego
wedtug nastepujacych zasad:

1) L, 11, III sala operacyjna w Bloku Operacyjnym:

a) znieczulenia w I, I1, III sali operacyjnej Bloku Operacyjnego realizowane begda
zgodnie z ustalonym miesigcznym harmonogramem udzielania §wiadczen.
Plan pracy Bloku Operacyjnego stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszego aneksu

b) lekarz udzielajacy $§wiadczen o ktérych mowa w lit. a), musi zosta¢ wykazany w
miesiecznym harmonogramie udzielania S$wiadczen sporzadzonym przez Koordynatora/
Z-ce Koordynatora, a jego obecno$¢ w Bloku Operacyjnym w czasie wskazanym w lit. a)
potwierdzana bedzie za pomocg czytnika biometrycznego,

¢) lekarz realizujacy $wiadczenia w salach operacyjnych Bloku Operacyjnego w czasie
wskazanym w lit. a) otrzymuje wynagrodzenie za 1 godzin¢ udzielania $wiadczen,

d) w sytuacjach szczeg6lnych , w czasie, o ktorym mowa w lit a), jezeli zajdzie taka
potrzeba, lekarz ma obowigzek wykonywania znieczulen w innych lokalizacjach w



Szpitalu.

2) Znieczulenia wykonywane poza Blokiem Operacyjnym
Swiadczenia realizowane bedg zgodnie z miesiecznym harmonogramem ustalonym
przez Koordynatora/Z-ce koordynatora oddziatu w oparciu o ustalenia z osobami
odpowiedzialnymi z innych jednostek/komorek organizacyjnych Udzielajgcego zamowienie

a) znieczulenia realizowane 1 rozliczane beda zgodnie z ustalonym miesigcznym
harmonogramem udzielania $wiadczen.

b) lekarz udzielajacy $wiadczen o ktorych mowa w lit. a), musi zosta¢ wykazany w
miesiecznym harmonogramie udzielania $wiadczen sporzadzonym przez Koordynatora/
Z-c¢ Koordynatora, a udzielanie przez niego §wiadczen w czasie wskazanym w lit. a)
potwierdzana bedzie wydrukiem z systemu informatycznego.

¢) lekarz realizujacy §wiadczenia w czasie wskazanym w lit. a) otrzymuje wynagrodzenie
za 1 godzing udzielania §wiadczen,

d) w czasie, o ktérym mowa w lit a), jezeli zajdzie taka potrzeba, lekarz ma obowigzek
wykonywania znieczulen w innych lokalizacjach w Szpitalu.

3. Procedury anestezjologiczne:

Czas
rocedury Wycena
Kod procedury Nazwa procedury P W punktowa
. rocedur
minutach P y
100.34.0 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciggle do porodu do 180 23
do3h
100.34.1 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciagle do porodu |od 180 do 360 23
od3hdo6h
100.34.2 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciggle do porodu | powyzej 360 23
owyzej 6 h

F. Swiadczenia w Poradni Anestezjologicznej — cena za 1 porade.

Harmonogram realizacji Swiadczen:

Osoba wykonujaca Dzien tygodnia | Godziny udzielania Swiadczen
1 lekarz poniedzialek 8.00 — 14.30
1 lekarz sroda 8.00 — 14.30

»Oferent” przyjmuje pacjentow zgodnie z zasadami obowigzujacymi u ,,Zamawiajacego”

G. Swiadczenia w Poradni Leczenia B6lu — cena za 1 godzing.

Swiadczenia sg realizowane zgodnie z miesiecznym harmonogramem realizacji Swiadczen w

tym zakresie.

,»Oferent” przyjmuje pacjentdw zgodnie z zasadami obowigzujacymi u ,,Zamawiajacego”

6



H_. Pelnienie funkcji Starszego L.ekarza Dyzurnego

Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji Wycena

1 1 lekarz w dni robocze 14.30 = 7.30 dnia ryczatt za dyzur
lnastepnego
1 lekarz w dni §wiateczne|od 7.30-7.30 dnia

i wolne od pracy nastepnego

ryczalt za dyzur

V. Istotne warunki przygotowania oferty:

1. Swiadczenie ushug, o ktérych mowa w rozdz. I specyfikacji istotnych warunkach zamoéwienia
odbywac si¢ bedzie przy zastosowaniu sprzetu, aparatury i materiatdw medycznych
»Zamawiajacego” 1 udostepnionych ,,Oferentowi”.

2. ,,Zamawiajacy” nieodptatnie zabezpiecza odpowiednig ilo$¢ przeszkolonego §redniego
personelu, medycznego i nizszego, materialy diagnostyczne i inne materiaty eksploatacyjne lub

nieodptatny dostep do ustug realizowanych przez w/w personel.

3.,,Oferent” $wiadczy ustugi, o ktorych mowa w rozdz. I specyfikacji istotnych warunkach
zamowienia w obiektach infrastruktury ,,Zamawiajacego”.

4.,,Oferent” zobowiazuje si¢, ze bedzie korzystal z pomieszczen, o ktorych mowa w pkt. 3 wraz
z wyposazeniem, sprzetem i srodkami tacznosci tylko 1 wytacznie do wykonywania §wiadczen na

rzecz ,,Zamawiajacego’” bedacych przedmiotem zamdwienia.

5. ,,Oferent” zobowigzany jest dba¢ o sprzg¢t i aparatur¢ medyczna, z ktorej bedzie korzystat
w zwigzku z realizacjg $wiadczen bedgcych przedmiotem zaméwienia.

6. Biezace utrzymanie, naprawy, odnowa i konserwacja sprzgtu spoczywa na ,,Zamawiajacym’.

V1. Opis sposobu przyvgotowania oferty:

1. ,,Oferent” przedstawia ofert¢ zgodnie z wymogami okreslonymi w niniejszej specyfikacji
istotnych warunkow zamowienia.

2. Oferte nalezy zlozy¢ na drukach zalaczonych do niniejszej specyfikacji (zalacznik nr 1).

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

4. Oferte (zatacznik nr 1) wraz z zatacznikiem nr 2,3,4,5,6 nalezy umiesci¢ w plastikowym
skoroszycie z zawieszka w zapieczetowanej kopercie oznaczonej danymi oferenta oraz napisem:

,, Oferta konkursowa na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i
Intensywnej Terapii, udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych anestezjologicznych i udzielanie

lekarskich swiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologicznej oraz Poradni Leczenia Bolu”.

VII. Krvteria oceny ofert




A. Swiadczenia lekarskie anestezjologiczne z tym zastrzezeniem, ze lekarz posiadajacy I
stopien specjalizacji nie moze udzielaé¢ swiadczen jako 1szy lekarz

1) Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie

Ginekologiczno- Potozniczego, znieczulen poza
Blokiem Operacyjnym

Kryteria oceny Ranga Sposéb oceny
Cena za 1 godzine udzielania
Swiadczenia Swiadczen w dni robocze 40 % Wg wzoru
lekarskie jako
Iszy 12gi lekarz, |Cena za 1 godzing udzielania 25 % Wg wzoru
Swiadczenia Swiadczen w dni Swigteczne i
anestezjologiczne wolne od pracy
w Szpitalu Cena za 1 godzine udzielania Wg wzoru
Swiadczen w dni szczegolne 5%
(Wigilia,Boze Narodzenie,
Sylwester, Nowy Rok,Wielkanoc)
Cena za 1 punkt rozliczeniowy za znieczulenia 10 % Wg wzoru
Cena za 1 godzing wykonywania znieczulen w LII,ITI
sali operacyjnej BO, znieczulen dla Oddziatu 20 % Wg wzoru

2) Sposéb obliczania wartosci punktowej poszczegolnych kryteriow:

a) Swiadczenia jako 1szy i 2gi lekarz- cena za 1 godzine udzielania §wiadczen w dni

robocze

Cnx100 pkt = C x ranga

Ck
Gdzie :

Cn - najnizsza cena ztozona w cato$ci zamowienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta
C- ilos¢ punktow uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w swiadczenia wynosi —
170,00 7t ( sto siedemdziesigt zlotych 00/100)/*.

b) Swiadczenia jako 1szy i 2gi lekarz- cena za 1 godzine udzielania §wiadczen w dni
swigteczne i wolne od pracy

Cnx100 pkt =C
Ck

Gdzie :

X ranga

Cn - najnizsza cena ztozona w cato$ci zamowienia




Ck - cena proponowana przez danego oferenta
C- ilo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w Swiadczenia wynosi —
180,00 7t ( sto osiemdziesigt zlotych 00/100)/*.

¢) Swiadczenia jako 1szy i 2gi lekarz- cena za 1 godzine udzielania $wiadczen w dni
szczegolne robocze i Swigteczne (Wigilia,Boze Narodzenie, Sylwester, Nowy
Rok,Wielkanoc)

Cnx100 pkt = C x ranga
Ck

Gdzie :

Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta

C- ilo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w swiadczenia wynosi —
270,00 zt ( dwiescie siedemdziesigt zlotych 00/100).

d) cena za 1 pkt rozliczeniowy za znieczulenia

Cnx100 pkt =C x ranga
Ck

Gdzie :

Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta

C- ilo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w swiadczenia wynosi —
17,50 7zt ( siedemnascie ztotych 50/100).

e)_Cena za 1 godzing¢ wykonywania znieczulen w LILIII sali operacyjnej BO, znieczulen
dla Oddzialu Ginekologiczno- Polozniczego, znieczulen poza Blokiem Operacyjnym

Cnx100 pkt = C x ranga
Ck

Gdzie :
Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta

C- ilo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w swiadczenia wynosi —
170,00 zt ( sto siedemdziesigt ztotych 00/100)/*.

/* W przypadku gdy Zamawiajacy w danym miesiacu rozliczeniowym
zrealizuje:



a) Swiadczenia lekarskie jako 1-szy lub 2-gi lekarz dyzurny OAIIT w ilosci co najmniej
24 godzin zrealizowanych w sposob ciagly,

lub

b) swiadczenia anestezjologiczne w ilosci co najmniej 84 godzin,

dodatek do kazdej godziny udzielania Swiadczen ( z wylaczeniem stawki za dzien
szczegoOlny oraz stawki za Swiadczenia udzielane w Poradni Leczenia Bélu i Poradni

Anestezjologicznej) wynosi w dzien roboczy 50,00 zl a w dzien Swigteczny i wolny od
pracy 40,00 zk.

B. Swiadczenia lekarskie udzielane przez specjaliste lub lekarza posiadajacego I stopien
specjalizacji w Poradni leczenia bolu

1) Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie

Kryteria oceny Ranga Sposéb oceny

100 % Wg wzoru
Cena za 1 godzing¢ udzielania $wiadczen w Poradni

Leczenia Bolu

2) Sposdb obliczania wartosci punktowej poszczegdlnych kryteriow:
a) Cena za 1 jedng godzine¢ udzielania Swiadczen w Poradni leczenia bolu

Cnx100 pkt =C x ranga
Ck
Gdzie :
Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta
C- ilo$¢ punktoéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w swiadczenia wynosi —
170,00 7t ( sto siedemdziesigt ztotych 00/100).

C. Swiadczenia lekarskie udzielane w Poradni Anestezjologicznej

1) Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie

Kryteria oceny Ranga Sposéb oceny

100 % Wg wzoru

Cena za 1 porade w Poradni Anestezjologicznej

2) Sposdb obliczania wartosci punktowej poszczegdlnych kryteriow:
a ) Cena za 1 porade¢ w Poradni Anestezjologicznej

Cnx100 pkt = C x ranga
Ck
Gdzie :

Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
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Ck - cena proponowana przez danego oferenta
C- i1lo$¢ punktéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota wydatkowana przez Zamawiajgcego za w/w Swiadczenia wynosi —
40,00 zt ( czterdziesci ziotych 00/100).

D. Pelnienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego przez specjaliste lub lekarza
posiadajacego I stopien specjalizacji

1) Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie

Kryteria oceny Ranga Sposob oceny
Cena Ryczalt za petienie funkcji Starszego Lekarza 50 % Wg wzoru
Dyzurnego w dni robocze
Ryczalt za petnienie funkcji Starszego Lekarza 50 % Wg wzoru
IDyzurnego w dni $wigteczne i wolne od pracy

2) Sposob obliczania wartosci punktowej poszczegolnych kryteriow:

a) Ryczalt za pelnienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego w dni robocze

Cnx100 pkt = C 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 ryczattu wydatkowana przez ,, Zamawiajgcego ” za petnienie
funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego w/w wymienionym zakresie wynosi
150,00 7t ( stownie: sto pigédziesigt ztotych 00/100).

b) Ryczalt za pelnienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego w dni Swiateczne i
wolne od pracy

__Cnx100 pkt =C x ranga
Ck

Gdzie :

Cn - najnizsza cena zlozona w calo$ci zamdwienia
Ck - cena proponowana przez danego oferenta

C- ilo$¢ punktoéw uzyskanych przez oferenta

Maksymalna kwota ryczattu wydatkowana przez ,, Zamawiajgcego” za petnienie
funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego w w/w wymienionym zakresie wynosi

250,00 7t ( stownie: dwiescie pigédziesigt zlotych 00 /100).

VIII. Skladanie ofert

Oferte oznaczong jak wyzej nalezy ztozy¢ do dnia 23.07.2024r. do godziny 9.00 w Sekretariacie
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Zespotu Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, ul. Szpitalna 22, Blok ,,C”, pok. 103.

IX. Otwarcie ofert
Otwarcie ofert nastagpi w dniu 23.07.2024r. o godzinie 11.00 w Sali konferencyjnej Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej ul. Szpitalna 22, Blok ,,C”, I pigtro.

X. Zwiazanie oferta
Sktadajacy oferte jest nig zwigzany przez okres 30 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert.
XI. Warunki konkursu

Szczegotowe informacje o warunkach konkursu ofert wraz z materialami informacyjnymi mozna
uzyskac:
od poniedziatku do piatku w godz. 8.00 -14.30 w siedzibie Zespotu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,B”, IV
pietro telefon: 33 872-33-14

mgr Dorota Borzestowska - Koordynator Dziatu Zamoéwien i Sprzedazy

Swiadczen Zdrowotnych
mgr Katarzyna Dyrcz - Z-ca Koordynatora Dziatu Zaméwien i Sprzedazy
Swiadczen Zdrowotnych

w terminie uzgodnionym z sekretariatem Dyrektora w siedzibie Zespotu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,C”,
I pietro, pokdj 103 telefon: 33 872-33-16

lek. Marek Haber - Dyrektor
XII. Inne wymagania

1.Oferent zobowigzany jest zapoznac si¢ z warunkami umow zawartych miedzy ,,Zamawiajacym”,
a NFZ ( do wgladu w Dziale Organizacji i Nadzoru).Informacje mozna uzyska¢ w siedzibie
Zespotu, ul. Szpitalna 22 Blok ,,A”- Dzial Organizacji 1 Nadzoru — mgr Barbara Oredarz - pokoj
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
obowiazujacych u ,,Zamawiajacego”. Wypetiong karte obiegowg Oferent zobowigzany jest
zwroci¢ w terminie do 7 dni od daty odebrania - nie dotyczy Oferentow, ktorzy kontynuuja
swiadczenia w tej samej jednostce ,,Zamawiajgcego’ na tym samym stanowisku.

3.,,Oferent” zobowigzany jest do przedtozenia ,,Zamawiajagcemu” dokumentow rejestrowych, tj.
zaswiadczenia o wpisie do rejestru podmiotoéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza wytacznie w
przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego oraz wydruk z Centralnej Ewidencji 1 Informacji o
Dziatalno$ci Gospodarczej, w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy— nie dotyczy
Oferentéw, ktorzy dostarczyli dokumenty rejestrowe w dniu zlozenia oferty.

4. Sposrdod wszystkich ztozonych ofert wybrane zostang oferta/oferty w ilosci zabezpieczajacej
potrzeby Zamawiajacego.

5. Gdy Oferent zwigzany jest juz umowg cywilnoprawng z Zamawiajacym, a przedmiot tej umowy jest
tozsamy z przedmiotem zaméwienia w niniejszym postgpowaniu konkursowym, w przypadku uznania
jego oferty za najkorzystniejszg, zawarcie umowy nastgpi po uprzednim rozwigzaniu za porozumiem
stron umowy dotychczasowe;j.
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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 dziatalnos$ci leczniczej w zwiagzku. z art. 152-154 ustawy
z dnia 27.08.2004r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych

2. ,,Oferent” ma mozliwos$¢ sktadania zapytan do specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia

w formie pisemnej w terminie do 19.07.2024 r. do godz. 09.00 .

XIV. Prawo Zamawiajacego

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 sporzadzajacego / /podpis osoby zatwierdzajacej/
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Zalacznik nr 1
OFERTA KONKURSOWA

1. Udzielanie Swiadczen lekarskich w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

2. Udzielania lekarskich swiadczen anestezjologicznych.

3. Udzielanie lekarskich swiadczen anestezjologicznych w Poradni Anestezjologicznej.
4. Udzielanie lekarskich swiadczen anestezjologicznych w Poradni Leczenia Bolu.

1.Dane o oferencie
IIMIQ 1 NAZWISKO . ....viieiiie et et e et e et e e et eeetaeeestaeeessaeennseeeassaeensseeensseeennns
AdIes ZAMICSZKANIA. .....c.veiuiiiiiitiiieritete ettt ettt sttt et ettt et s bt e bt et e eat e bt et e sbeenbeeare s
numer telefonu............coooeeiiini,

HIREGON ...ttt sttt sttt eaees

K INTP. ettt sttt ettt et st ae et e sttt et e eneenaeennens

HE/INAZWA DANKU. ..o

*%/ Numer rachunku bankOWEEZO........cc.vveviiiiiiiiieiiie ettt
*/ nie jest wwmagane dolqczenie zaswiadczenia potwierdzajgcego nr REGON / NIP
**/ nalezy wpisac¢ nazwe banku i nr rachunku bankowego do rozliczen w zakresie Swiadczen
objetych postepowaniem konkursowym

I1. Do oferty nalezy zalaczy¢ dokumenty wymienione w rozdziale I1I specyfikacji /***

_***¥/kopie dokumentow mogq zosta¢ 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 wglgdu oryginatow dokumentow, a w przypadku pojawienia sie wqtpliwosci
co do autentycznosci dokumentow zazqdac ich uwierzytelnienia przez instytucje wydajqcg te dokumenty lub notariusza.
Kopie dokumentow mogg rowniez zostac potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem przez ,, Zamawiajgcego”, po okazaniu
przez ,, Oferenta” oryginatu dokumentu.

I11. Proponowany zakres swiadczen (zaznaczy¢ symbolem”X” proponowany zakres
sSwiadczen):
o $wiadczenia lekarskie realizowane w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz
$wiadczenia anestezjologiczne
o $wiadczenia lekarskie realizowane w Poradni Leczenia Bélu
o $wiadczenia lekarskie realizowane w Poradni Anestezjologicznej
o petienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego
2.Proponowane ceny (uzupelnié¢ zgodnie z proponowanym zakresem Swiadczen):

1. Swiadczenia w Oddziale jako 1-wszy lekarz, 2-gi lekarz oraz Swiadczenia
anestezjologiczne w szpitalu :

a) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych w dni robocze

b) Cena za 1 godzing¢ udzielania $wiadczen lekarskich anestezjologicznych w dni
Swigteczne i wolne od pracy

c¢) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych w dni
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szczegolne : Wigilia,Boze Narodzenie, Sylwester, Nowy Rok,Wielkanoc

3. Cena za 1 godzin¢ wykonywania znieczulen w LILIII sali operacyjnej BO, znieczulen
dla Oddzialu Ginekologiczno- Polozniczego, znieczulen poza Blokiem Operacyjnym

6. Pelnienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego

a) ryczalt za pelnienie funkcji Starszego lekarza Dyzurnego w dni robocze

b) ryczatt za petnienie funkcji Starszego lekarza Dyzurnego w dni $wigteczne i wolne

od pracy
vereeee ZE (STOWNIC . )
miejscowosc¢, data podpis i piecze¢ skladajgcego oferte
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Zalacznik nr 2

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze zapoznatem(lam) sie z warunkami konkursu ofert, otrzymatem
wszelkie wyjasnienia potrzebne do przygotowania oferty.

miejscowosé, data podpis i piecze¢¢ skladajgcego oferte
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Zalacznik nr 3

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze akceptuje projekt umowy stanowiqcy zatgcznik nr 9 do
specyfikacji istotnych warunkow zamowienia i nie wnosze do jego tresci zastrzezen.

miejscowos¢, data podpis i pieczec skladajgcego oferte
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zalacznik nr 4

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

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

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a, ..................cccceieeeiee it it i e e e ee e s, OSWIAdczam,
iz na dzien zloZenia oferty w toku niniejszego postepowania konkursowego nie
posiadam wpisu do rejestru podmiotow wykonujqgcych dziatalnosé leczniczqg w
formie praktyka lekarska pod adresem: Zespot Opieki Zdrowotnej w Suchej
Beskidzkiej, 34-200 Sucha Beskidzka ul. Szpitalna 22.

W zwigzku z powyzszym zobowiqzuje si¢ zarejestrowania w ww. rejestrze wedle
powyzszych wskazan i przedlozenia w ZOZ Sucha Beskidzka stosownego odpisu

w dniu poprzedzajgcym termin obowigzywania umowy.

miejscowos¢, data podpis i piecze¢ skladajacego oferte
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zalacznik nr 5

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

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

(Dane oferenta)

Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany/a, ................c.ccoceiiei it it it i e e e e e s, OSWIAdcCzZam,
iz na dzien zlozenia oferty w toku niniejszego postgpowania konkursowego nie
prowadze dziatalnosci gospodarczej oraz nie posiadam wpisu do Centralnej
Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej.

W zwiqzku z powyzszym zobowigzuje 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

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany/a

Oswiadczam

W zwiagzku ze zlozeniem przeze mnie oferty na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w

............................................................ 7Z0Z w Suchej Beskidzkiej, zobowigzuje si¢ do
przedlozenla niezwtocznie, przed zawarciem umowy, Udzielajacemu zamOwienie zaswiadczenia z
Krajowego Rejestru Karnego, zawierajacego informacj¢ w zakresie przestgpstw okreslonych w
rozdziale XIX 1 XXV Kodeksu Karnego, art. 189a i art. 207 Kodeksu Karnego oraz Ustawie z dnia
29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

Jestem swiadomy/ a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

Jednoczesnie informujemy, ze zgodnie z art. 23 ust 3 ustawy z dnia 13.05.2006r. O
przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym i ochronie matoletni (Dz. U. 2023
poz. 1304) osoba, ktora przed nawigzaniem stosunku pracy lub dopuszczeniem do dziatalno$ci
zwigzane] m.in z leczeniem matloletnich nie dopelni wyzej opisanego obowigzku przedlozenia
informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i
XXV, art. 189a 1 art. 207 Kodeksu karnego oraz ustawie z dnia 29.07.2005r. o przeciwdziataniu

narkomanii podlega karze aresztu, ograniczenia wolnosci albo grzywny nie nizszej niz 1000 zt.

(miejscowosc, data) (wlasnoreczny podpis)

20



zalacznik nr 7

Data, miejscowos¢

Oswiadczenie

Ja nizej podpisana/-y oswiadczam, ze:

* nie zamieszkiwatam/-em
* zamieszkiwalam/-em w nastepujacych panstwach .........

w ostatnich 20 latach w innych panstwach niz Rzeczpospolita Polska i panstwo obywatelstwa.

Wiarygodno$¢ powyzszego stwierdzam wiasnorgcznym podpisem:

Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozZenie falszywego oswiadczenia.

(czytelny podpis)

*Niepotrzebne skresli¢

Jezeli osoba zamieszkiwala w innym panstwie niz Rzeczpospolita Polska i panstwo obywatelstwa
jest zobowigzana przedtozy¢ zaswiadczenie z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestgpstw
okreslonych w rozdziale XIX 1 XXV Kodeksu Karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu Karnego
oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172
oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajace tym przestgpstwom czyny zabronione okreslone w
przepisach prawa obcego.

Podstawa prawna : Ustawa o przeciwdziataniu zagrozeniom przestgpczoscia na tle seksualnym i
ochronie matoletnich z dnia 28 lipca 2023 r. (Dz. U. poz. 1606), Ustawa z dnia 28 lipca 2023 r. o
zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekunczy oraz niektorych innych ustaw.

21



zalacznik nr 8

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany/a

Oswiadczam

" iz prawo w panstwie obywatelstwa ... (wpisaé nazwe
panstwa/panstw) nie przewiduje sporzadzenia informacji z rejestrow karnych lub nie prowadzi
si¢ rejestru karnego;

'iz prawo w panstwie, w ktorym zamieszkiwatem/am ....................... (wpisac
nazwe panstwa/panstw) nie przewiduje sporzadzenia informacji z rejestrow karnych lub nie
prowadzi si¢ rejestru karnego.

OsSwiadczam

nie bytem/am prawomocnie skazany/a w Zzadnym z wyzej wymienionych panstw za czyny
zabronione odpowiadajace przestgpstwom okreslonym w rozdziale XIX 1 XXV Kodeksu karnego,
w art. 189a 1 art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktorym stwierdzono, iz
dopuscitem/am si¢ takich czyndéw zabronionych, oraz Ze nie ma obowigzku wynikajacego z
orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania si¢ do zakazu zajmowania
wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawodéw albo
dziatalnosci, zwigzanych z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, §wiadczeniem
porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacja innych
zainteresowan przez matoletnich, lub z opiekg nad nimi.

Jestem swiadomy/ a odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

(miejscowosc, data) (wlasnoreczny podpis)
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ZALACZNIK NR 9

PROJEKT UMOWY

zawarta w Suchej Beskidzkiej w dniu ...........ccceeevenee. r. pomigdzy:

Zespolem Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, 34-200 Sucha Beskidzka, ul. Szpitalna 22,
reprezentowanym przez:

lek. Marka Habera — Dyrektora ZOZ Sucha Beskidzka,

zwanym dalej ,,Udzielajacym zaméwienie”

a

1<)

zwanym dalej ,,Przyjmujgacym zamowienie”.

W zwiqzku z wyborem oferty zloZonej przez ,, Przyjmujgcego zamowienie” w toku postepowania
konkursowego na 1. Udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i
Intensywnej Terapii; 2. Udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych anestezjologicznych,
3. Udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologicznej 4. Udzielanie
lekarskich swiadczen zdrowotnych w Poradni Leczenia Bolu (Nasz znak: ZOZ.1-
010/DSZ/OF/26/24), mocq zgodnego oswiadczenia woli, strony umowy ustalajg co nastepuje:

Postanowienia ogo6lne

§1

1. Przedmiotem umowy jest:
1) udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii 1 Intensywne;j
Terapii,
2) udzielanie lekarskich $wiadczen zdrowotnych anestezjologicznych,
3) udzielanie lekarskich §wiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologiczne;,
4) udzielanie lekarskich §wiadczen zdrowotnych w Poradni Leczenia Bolu.

2. Za $wiadczenia lekarskie bedace przedmiotem umowy w zakresie udzielania lekarskich
$wiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz udzielania lekarskich
swiadczen zdrowotnych anestezjologicznych, tj. za $wiadczenia o ktorych mowa w ust 1 pkt 1) 1 2),
uwaza si¢ udzielanie $wiadczen zdrowotnych w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii
oraz w innych jednostkach/komorkach organizacyjnych ,, Udzielajacego zamodwienie”, a w
szczegblnosci:
1) badanie, kwalifikacje¢ 1 przyjecia pacjentéw kierowanych do Oddziatu,
2) kierowanie pacjentow do innych jednostek ochrony zdrowia w uzasadnionych
przypadkach,
3) objecie kompleksowa opieka lekarska przez ,,Przyjmujacego zamowienie” pacjenta od
momentu jego przyjecia do momentu jego wypisu z Oddziatu,
4) realizacja $wiadczen zdrowotnych w dni robocze, $wiateczne i wolne od pracy od
godziny 7.30 do godziny 7.30 dnia nast¢pnego,
5) $wiadczenia anestezjologiczne:
a) postepowanie przedoperacyjne tj. wizyta przedoperacyjna i badanie umozliwiajgce
zaplanowania leczenia zgodnie ze stanem i potrzebami chorego,
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b) wykonanie znieczulenia ogolnego lub przewodowego do zabiegu operacyjnego
planowego 1 nagtego, porodu, dla celow diagnostycznych i leczniczych,
c) postgpowanie pooperacyjne tj. ocena stanu wydolno$ci uktadu oddechowego i krazenia
wynikajace z dzialania lekow anestetycznych 1 wykonanego zabiegu,
6) tworzenie zespotu reanimacyjnego wspoipracujacego z zespotem oddziatu, na ktérym
rozpoczgto reanimacje ( pomoc udzielana jest na wezwanie),
7) inne procedury medyczne zgodne z posiadanymi kwalifikacjami,wykonywaniem zawodu
lekarza, wynikajace z aktualnie obowigzujacych przepiséw i kodeksu etyki lekarskiej,
8) przestrzeganie ustalen dotyczacych gospodarki finansowej Oddziatu zgodnie z
zarzadzeniem w zakresie systemu wewnetrznych rozliczen ( budzetowaniem) u
,Udzielajagcego zamowienie”,
9) szkolenie lekarzy stazystow, lekarzy specjalizujgcych sie 1 odbywajgcych praktyki w
Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
10) petienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego;

3. Za $wiadczenia lekarskie bedace przedmiotem umowy w zakresie udzielania lekarskich
$wiadczen zdrowotnych w Poradni Anestezjologicznej, tj. $wiadczen, o ktorych mowa w ust 1 pkt
3), uwaza si¢ w szczegolnosci wykonywanie konsultacji w zakresie kwalifikacji do wykonywania
znieczulenia do zabiegu operacyjnego, diagnostycznego lub leczniczego.

4. Swiadczenia zdrowotne wymienione w ust. 1-3 realizowane s3 na rzecz pacjentéw Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;.

5. Koordynator, a w razie jego nieobecnosci Z-ca Koordynatora, zobowigzany jest kazdorazowo do
wskazywania lekarza ponoszacego odpowiedzialnos¢ za proces leczenia danego pacjenta.

6. Czynnosci, o ktorych mowa w ust 5. zwigzane sg z odpowiedzialnoscig Koordynatora/Z-cy
Koordynatora za prawidtowe zarzadzanie Oddzialem Anestezjologii i Intensywnej Terapii i Poradni
Anestezjologicznej 1 nie sg przejawem podporzadkowania stuzbowego innych lekarzy
swiadczacych ustugi w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii, w stosunku do jego osoby.

§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” 1 ,,Przyjmujacy zamdwienie” ustalaja, ze w trakcie obowigzywania
niniejszej umowy moga wspodlnie ustali¢ inne miejsce wykonywania $wiadczen zdrowotnych
objetych niniejsza umowa.

3. Wykonanie obowigzku okre§lonego w ust.1 1 2 wymaga uprzedniego zgodnego porozumienia
stron okreslajacego w szczegdlnos$ci rodzaj swiadczen i kwote nalezng ,,Przyjmujacemu
zamoOwienie” za ich wykonanie. Porozumienie powinno by¢ sporzadzone w formie pisemnej pod
rygorem niewaznosci.

ObowiazKi stron umowy

§3

,»Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest przedlozy¢ ,,Udzielajagcemu zamowienie” dokumenty
rejestrowe, tj. zaswiadczenie o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza
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w formie praktyka lekarska pod adresem: Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej, 34-200
Sucha Beskidzka, ul. Szpitalna 22, oraz wydruk z Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalnos$ci
Gospodarczej, w dniu poprzedzajacym termin obowigzywania umowy, pod rygorem okreslonym w
§ 29 ust. 4 umowy — nie dotyczy ,,Przyjmujacych zaméwienie”, ktorzy dostarczyli dokumenty
rejestrowe w dniu ztoZenia oferty.

§4

Wszelkie zmiany w zakresie posiadanych kwalifikacji dotyczacych w szczegdlnosci specjalizacii,
tytutow naukowych ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest zgtasza¢ w nieprzekraczalnym
terminie 30 dni od zaistnienia tych zdarzen.

§5

1.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowiazuje si¢ do wykonywania swiadczen w sposob ciagly
1 systematyczny w catym okresie trwania umowy.

2.,,Przyjmujacy zaméwienie” wykonuje zawod zgodnie z aktualng wiedza medyczna,
dostgpnymi jej metodami i srodkami, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz ze szczego6lng
starannoscig.

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

§6

»Przyjmujacy zaméwienie” zobowigzuje si¢ do przestrzegania zasad etyki zawodowej, znajomosci i
przestrzegania praw pacjenta oraz dbatosci o pozytywny wizerunek ,,Udzielajagcego zamowienie”.

§7

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do zapoznania si¢ z warunkami uméw zawartych
przez ,,Udzielajagcego zamowienie” z instytucjami finansujacymi $wiadczenia zdrowotne i
postepowania zgodnie z nimi.

2. Obowigzek, o ktorym mowa w ust.1, powstaje z dniem rozpoczecia wykonywania swiadczen
zdrowotnych (umowy do wgladu w Dziale Organizacji i Nadzoru).

3. W dniu podpisania umowy ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do odebrania karty
obiegowe] (wg zalagcznika nr 1 do umowy) potwierdzajacej zapoznanie si¢ ,,Przyjmujacego
zamoOwienie” z zasadami wykonywania zamOwienia wynikajacymi ze standardow, zarzadzen,
regulaminéw 1 innych uregulowan obowigzujacych u ,,Udzielajagcego zamowienie”. Wypetniong
karte¢ obiegowa ,,Przyjmujacy zamodwienie” zobowigzany jest ztozy¢ w Dziale Zamowien i
Sprzedazy Swiadczen Zdrowotnych w terminie do 7 dni od daty odebrania — nie dotyczy
,,Przyjmujacego zamoéwienie”, ktory kontynuuje §wiadczenia w tej samej jednostce ,,Udzielajacego
zamoOwienie” na tym samym stanowisku.

§8

,»Przyjmujacy zaméwienie” wspotpracuje z personelem oddzialu w zakresie $wiadczenia ushug
bedacych przedmiotem niniejszej umowy.
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§9

1. Koordynator Oddziatu Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii, a w razie nieobecnosci Z-ca
Koordynatora, sporzadza miesigczny harmonogram udzielania §wiadczen najpdzniej na 10 dni
przed terminem jego obowigzywania. W sytuacjach szczegolnych istnieje mozliwos¢ zmiany
ustalonego harmonogramu w trakcie jego obowiazywania.

2. Wskazniki stuzace do utozenia harmonogramu udzielania §wiadczen okreslone sa w regulaminie
Oddziatu.

3. Koordynator, a w razie jego nieobecnosci Z-ca Koordynatora, zobowigzany jest do sporzadzenia
harmonogramu udzielania $wiadczen w sposéb umozliwiajacy zapewnienie w kazdy dzien
miesigca petnej obsady dyzurowej, o ktorej mowa w § 26 z uwzglednieniem odpowiednich
kwalifikacji lekarzy wykonujacych te $wiadczenia.

4. Przy sporzadzaniu harmonogramu, o ktérym mowa w ust.1, przestrzegane beda wymagane przez
,Udzielajacego zamowienie” kwalifikacje.

5. ,,Przyjmujacy zamédwienie” zobowigzany jest stosowac si¢ do harmonogramu udzielania
$wiadczen, o ktorym mowa w ust.1.

6. Koordynator, a w razie jego nieobecnosci jego zast¢pca, ma obowiagzek przekazywania
harmonogramu udzielania §wiadczen do Dziatu Zamoéwien 1 Sprzedazy Swiadczen Zdrowotnych na
10 dni przed terminem jego obowigzywania, a takze niezwtocznie w przypadkach, o ktérych mowa
w ust. 1 zd. 2.

7.,,Udzielajacy zamowienie” zobowigzany jest do zapewnienia obsady pielegniarskiej
umozliwiajacej wykonywanie zamawianych $wiadczen.

§10

1.,,Przyjmujacy zamowienie” ma prawo korzysta¢ z konsultacji innych specjalistow oraz zlecaé
wykonanie badan diagnostycznych za zgoda ,,Udzielajagcego zamowienie” i na jego koszt.

2.,,Przyjmujacy zamoéwienie” ma prawo wyraza¢, w formie pisemnej, opini¢ o potrzebie leczenia
pacjenta w innej placowce stuzby zdrowia 1 kierowa¢ do tej placowki.

§ 11

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” jest zobowigzany do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji
powzietych w zwigzku z realizacjg niniejsze] umowy.

2.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy informacji
organizacyjnych oraz wszelkich innych danych dotyczacych ,,Udzielajacego zamowienie”

niepodanych do wiadomosci publiczne;j.

3.Strony umowy zobowigzuja si¢ do zachowania w tajemnicy ustalen dotyczacych niniejszej
umowy niepodanych do wiadomosci publiczne;.
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4.Strona umowy, ktora poniosta szkode w skutek naruszenia postanowien ust.1-3, moze rozwigzac
umowe w trybie natychmiastowym oraz wystgpi¢ o odszkodowanie 1 zado$¢uczynienie pieni¢zne
na zasadach ogdlnych prawa cywilnego.

§12

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” obowigzany jest przestrzegac i realizowa¢ zasady polityki jakos$ci 1
polityki srodowiskowej stosowane przez ,,Udzielajgcego zamowienie” w ramach wdrazanego
systemu [SO.

2. ,,Przyjmujacy zamowienie” obowigzany jest stosowac¢ standardy jako$ci obowiazujace u
,,Udzielajacego zamowienie” zwigzane z akredytacja.

§13

,,Przyjmujacy zamowienie” zobowiagzuje si¢ do :
a) stosowania zalecen Dzialu Jako$ci, Komitetow 1 Zespotéw dziatajacych u ,,Udzielajacego
zamoOwienie”,
b) przestrzegania regulaminu jednostek, w ktorych udziela $wiadczef zdrowotnych,
¢) prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi
przepisami prawa, a takze przepisami prawa wydawanymi przez wlasciwe instytucje
ochrony zdrowia, w tym Narodowy Fundusz Zdrowia,
d) postgepowania zgodnie z warunkami uméw zawartych przez ,,Udzielajacego
zamoOwienie” z instytucjami finansujacymi swiadczenia zdrowotne.
e) przestrzeganie wewnetrznych uregulowan prawnych obowigzujacych u ,,Udzielajacego
zamoOwienie”, a w szczegbdlnosci dotyczacych organizacji udzielania $wiadczen
zdrowotnych.

§14

,Przyjmujacy zaméwienie” zobowiazuje si¢ do poddania kontroli przeprowadzanej przez
,,Udzielajacego zamowienia”, w tym rowniez 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 S$rodkami
niezbednymi do udzielania §wiadczen zdrowotnych,
¢) znajomosci i przestrzegania standardow udzielania $wiadczen zdrowotnych ustalonych
przez ,,Udzielajacego zamdwienie”,
d) prowadzenia dokumentacji medycznej i sprawozdawczoS$ci statystycznej na zasadach
obowigzujacych w podmiotach leczniczych,
e) postgpowania zgodnie z warunkami umow zawartych przez ,,Udzielajacego zamdwienie”
z instytucjami finansujgcymi §wiadczenia zdrowotne w tym w zakresie sprawozdawczosci ,
f) przestrzegania harmonogramu udzielania §wiadczen zdrowotnych.
§15

,»Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ do poddania kontroli przeprowadzonej przez
Narodowy Fundusz Zdrowia na zasadach okres$lonych w ustawie z dnia 27.08.2004r. o
swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych w zakresie wynikajagcym
z zawartej umowy oraz kontroli przeprowadzonej przez instytucje finansujace $wiadczenia
zdrowotne, z ktorymi ,,Udzielajgcy zamdwienie” zawart stosowne umowy na warunkach w nich
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okreslonych.

§16
1.,,Przyjmujacy zaméwienie” zobowiazuje si¢ do ubezpieczenia si¢ od odpowiedzialnosci
cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych okreslonych w

§ 11§ 2 umowy - na czas trwania umowy.

2.,,Przyjmujacy zamoéwienie” umowe ubezpieczenia OC zawiera najpdzniej w dniu poprzedzajacym
dzien, od ktorego obowigzuje umowa na udzielenie $wiadczen.

3.,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje si¢ dostarczy¢ najpozniej w dniu podpisania
umowy ,,Udzielajagcemu zamowienie” dokument, o ktérym mowa w ust.1.

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 nie wypetienia zobowigzania okreslonego w ust.1-4 ,,Udzielajagcy zamowienie”
moze rozwigza¢ umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia.

§17

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” i ,,Udzielajacy zamoOwienie” ponoszg solidarnie odpowiedzialno$¢ za
szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen, okreslonych w § 1 niniejszej umowy.

§18

Zasady bezpieczenstwa i higieny udzielania Swiadczen

1. Wymagania ochrony przeciw pozarowej
1) ,,Przyjmujacy zamdwienie” zobowigzany jest do przestrzegania przepisow
1 zasad ochrony przeciwpozarowej obowigzujacych w Zespole Opieki Zdrowotnej w Suche;j
Beskidzkiej a w szczegolnosci do zapoznania si¢ z ponizszymi instrukcjami :
a) Instrukcja postgpowania dla personelu w przypadku powstania pozaru,katastrofy
budowlane;,
b) Skazenia chemicznego lub innego miejscowego zagrozenia,
¢) Instrukcjg organizacji akcji ratowniczej,
d) Instrukcja akeji ratowniczej w przypadku podiozenia tadunku wybuchowego.

2) ,,Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do zapoznania z poszczegdlnymi systemami
1 elementami ochrony przeciwpozarowej wystepujacymi w jednostce organizacyjnej oraz
w obiekcie, jak: instalacja sygnalizacji pozarowej, instalacja oddymiajaca klatki schodowe.

3) ,,Przyjmujacy zamdéwienie” zobowigzuje si¢ do :
a) Brania czynnego udzialu w organizowanych przez ,,Udzielajacego zamdwienie”
symulowanych akcjach ratowniczych,
b) Wykonywania wszelkich czynno$ci w sposdb minimalizujacy ryzyko powstania pozaru
lub innego zagrozenia,
¢) Postgpowania zgodnego z trescig instrukcji wymienionych w pkt 1.2.
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2. Wymagania ochrony radiologicznej
1) ,,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzany jest do podejmowania ponizszych dziatan z zakresu
ochrony radiologiczne;j:
a) Przed rozpoczeciem realizacji umowy :
- uczestniczy¢ w wstepnym szkoleniu z zakresu ochrony radiologiczne;,
- zapoznac¢ si¢ z instrukcja ochrony radiologicznej,
- zapoznac si¢ z aktualnymi protokotami pomiarow dozymetrycznych.
2) W trakcie realizacji umowy :
- poddawac si¢ okresowym szkoleniom z zakresu ochrony radiologicznej,
- stosowac rejestratory dawek indywidualnych,
- przestrzega¢ wszystkich przepiséw ochrony radiologicznej obowigzujacych u
,Udzielajacego zamowienie”,
- stosowac wszystkie dostepne srodki ochrony radiologicznej zgodnie z ich
przeznaczeniem,
- poddawac si¢ kontrolom wewnetrznym z zakresu ochrony radiologicznej,
- postgpowac zgodnie z trescig zakladowego planu postgpowania awaryjnego w
przypadku wystgpienia zdarzenia radiacyjnego.

3. Wymagania bezpieczenstwa i higieny pracy
1) ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do podejmowania ponizszych dziatah z
zakresu bhp:
a) Przed rozpoczeciem realizacji umowy:
~uczestniczy¢ we wstepnym szkoleniu w dziedzinie bhp realizowanym przez:
~ pracownika Sekcji BHP - instruktaz og6lny,
A uprawnionego kierownika / koordynatora jednostki lub pionu, na terenie ktorej
,»Przyjmujacy zamowienie” realizuje umowg - instruktaz stanowiskowy.
b) Podda¢ si¢ sprawdzianowi wiadomosci 1 umiejetnosci z zakresu bhp
przeprowadzanemu przez uprawnionego kierownika / koordynatora jednostki lub
pionu na terenie ktorej ,,Przyjmujacy zamowienie” realizuje umowe - zaliczony
sprawdzian warunkuje rozpoczecie realizowania zawartej umowy .
¢) Poddac¢ si¢ wstgpnemu profilaktycznemu badaniu lekarskiemu przeprowadzanemu
przez uprawnionego lekarza Poradni Medycyny Pracy ZOZ Sucha Beskidzka - brak
przeciwwskazan lekarskich warunkuje rozpoczecie realizowania zawartej umowy .
d) Zapozna¢ si¢ z og6lng instrukcja bhp dla 0sob kierujacych pracg personelu .
e) Wyposazy¢ si¢ w wymagany asortyment roboczo — ochronny , ktory :
~ asortyment roboczy - spetnia wymagania Polskiej Normy ,
~asortyment ochronny - dysponuje deklaracja zgodnosci.
f) W trakcie realizacji umowy:
- W odniesieniu do ,,Przyjmujgcego zamowienie ” :
~ poddawac si¢ okresowym szkoleniom bhp - aktualne zaswiadczenie
warunkuje kontynuacje¢ umowy,
~ poddawac si¢ okresowym i kontrolnym profilaktycznym badaniom
lekarskim przeprowadzanym przez uprawnionego lekarza Poradni Medycyny
Pracy ZOZ Sucha Beskidzka - brak przeciwwskazan lekarskich warunkuje
kontynuacje¢ umowy,
~ poddawac si¢ kontrolom wewngtrznym z zakresu bhp,
" przestrzega¢ wszystkich przepisow 1 zasad bhp obowigzujacych u
,Udzielajacego zamowienie”,
" stosowac wszystkie dostgpne $rodki ochrony techniczne;,
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A stosowa¢ wymagany asortyment roboczo — ochronny zgodnie z ich
przeznaczeniem,
~ wspotdziata¢ w zakresie bhp z kierownikiem / koordynatorem jednostki lub
Pionu, na terenie ktorej ,,Przyjmujacy zamoéwienie” realizuje umowe. -
2) Koszty ponizszych czynnos$ci obciazaja ,,Przyjmujacego zamowienie™:
a) Wyposazenie si¢ w asortyment roboczy,
b) Uczestniczenie w okresowych szkoleniach w dziedzinie bhp,
c) Wykonywanie wstepnych, okresowych 1 kontrolnych profilaktycznych badan
lekarskich.

3) ,,Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do dostarczania ,,Udzielajagcemu
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 1 kontrolnych za§wiadczen z wykonanych profilaktycznych badan
lekarskich przeprowadzonych przez uprawnionego lekarza Poradni Medycyny
Pracy ZOZ Sucha Beskidzka.

§19

1. Prawa 1 obowigzki stron nie mogg by¢ przenoszone na osoby trzecie, za wyjatkiem sytuacji
szczegblnych, po uprzednim uzyskaniu pisemnej zgody ,,Udzielajacego zamowienia”.

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

3. Zasady dotyczace sposobu zglaszania nieobecnos$ci oraz ustanowienia zastgpstwa
dokonywane beda w sposob ustalony w zataczniku nr 2.

§ 20

Zawarcie kolejnej umowy przez ,,Przyjmujacego zamowienie” nie moze ograniczy¢ zakresu
niniejszej umowy oraz nie moze ograniczy¢ dostgpnosci i1 jakosci udzielanych na podstawie
niniejszej umowy $§wiadczen zdrowotnych.

§21

,,Udzielajacy zamowienie” moze dokonywac zwrotu kosztéw przejazdu i pobytu zwigzanego ze
szkoleniem ,,Przyjmujacemu zamdwienie”, ktore jest zwigzane z og6lng polityka ,,Udzielajacego
zamoOwienie” na zasadach okreslonych w stosownym Zarzadzeniu Dyrektora Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Suchej Beskidzkie;.

§22

»Przyjmujacy zamoéwienie” nie moze wykorzystywaé s$rodkow publicznych uzyskanych na
podstawie niniejszej umowy w celu odptatnego udzielania §wiadczen zdrowotnych, chyba, ze
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odplatno$¢ ta wynika z odrgbnych przepisow 1 jest pobierana na konto ,,Udzielajacego
zamoOwienie”.
§ 23

1. Swiadczenie ustug, o ktorych mowa w § 1 umowy, odbywaé si¢ bedzie przy zastosowaniu
sprzetu, aparatury 1 materiatdw medycznych ,,Udzielajacego zamdwienie” 1 udostepnionych
»Przyjmujagcemu zamowienie”.

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

3. ,,Przyjmujacy zamdwienie” zobowigzuje si¢, ze bedzie korzystat z pomieszczen, o ktorych
mowa w ust. 2, wraz z wyposazeniem, sprz¢tem i sSrodkami facznosci tylko 1 wylgcznie do
wykonywania na rzecz ,,Udzielajagcego zamowienie” swiadczen bedacych przedmiotem umowy.

4. ,,Udzielajacy zamowienie” nieodplatnie zabezpiecza odpowiednig ilo$¢ przeszkolonego
sredniego personelu medycznego i nizszego lub nieodptatny dostep do ustug realizowanych przez
w/w personel.

5. ,,Przyjmujacy zamdwienie” zobowigzany jest dbac o sprzet i aparaturg medycznag, z ktorej
bedzie korzystal w zwiazku z realizacja $wiadczen bedacych przedmiotem umowy.

6. Biezace utrzymanie, naprawy, odnowa i konserwacja sprzgtu spoczywa na ,,Udzielajacym
zamoOwienie”.
Odpowiedzialnos¢ materialna

§24

1. ,,Przyjmujacy zamowienie” obowigzany jest zwrdcic ,,Udzielajagcemu zamowienia” rzeczy
udostepnione celem realizacji niniejszej umowy w stanie nie pogorszonym i w tej samej ilo$ci.
,»Przyjmujacy zaméwienie” nie ponosi jednak odpowiedzialno$ci za zuzycie rzeczy bgdacych
nastepstwem prawidtowego uzywania.

2. ,,Przyjmujacy zamowienie” jest odpowiedzialny za przypadkows 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 okoliczno$ci powierza
rzecz innej osobie, a rzecz nie bylaby ulegla 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 zostata udostgpniona w zwiagzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w
ramach zawartych z ZOZ Sucha Beskidzka kontraktow.

§25
1. Organizacja i zakup artykutow sanitarnych, lekéw i sprzetu medycznego niezbednego do
udzielania §wiadczen bedacych przedmiotem umowy jest obowigzkiem “Udzielajacego

zamoOwienie” 1 odbywa si¢ na jego koszt.

2. ,,Przyjmujacy zamoéwienie,, zobowigzany jest do prawidtowego 1 racjonalnego gospodarowania
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artykutami sanitarnymi, lekami i sprzg¢tem medycznym.

Organizacja udzielania Swiadczen i ich wartos¢ punktowa

§ 26
1. Ustala si¢ nastepujace zasady organizacji udzielania $wiadczen w Oddziale Anestezjologii
1 Intensywnej Terapii oraz ich wyceng:

A. Swiadczenia stacjonarne w Oddziale — 1-szy lekarz:
a) Zasady organizacji.

Ilos¢ Jednostka
Lp. | Osoba wykonujaca | Czas realizacji . . .
P wy 12 ] godzin rozliczeniowa*/
7.30—-14.30
1 |1 lekarz w dni robocze 14.30-7.30 dnia 24 1 godzina
nastepnego
| lekarz w dni 7.30-7.30 dnia .
2 |$wiateczne i wolne od 1 godzina
nastgpnego 24
pracy
! lekarz w dni 14.30-7.30 dnia .
3 |szczegblne robocze: 1aStePneeo 17 1 godzina
Wigilia, Sylwester epnee
1 lekarz w dni
szczegolne $wigteczne: . .
4 | Wigilia, Boze 7.3;)53'31?:1::4 24 1 godzina
Narodzenie, Sylwester, epneg
Nowy Rok, Wielkanoc

b) Lekarz realizujacy §wiadczenia jako 1-wszy lekarz dyzurny w Oddziale Anestezjologii
1 Intensywnej Terapii peini nadzor nad znieczuleniami wykonywanymi przez rezydenta
Z0OZ w Suchej Beskidzkiej $wiadczacego ustugi jako 2-gi lekarz dyzurny w OAIIT oraz
nadzor nad znieczuleniami wykonywanymi przez lekarza bez specjalizacji, pelnigcego
dyzur jako 2-gi lekarz.

¢) w uzasadnionych przypadkach, w sytuacji zaistnienia potrzeby niezwlocznego
udzielenia §wiadczen zdrowotnych ze wskazan naglych w jednostkach/komorkach
organizacyjnych ,,Udzielajacego zaméwienie”, lekarz ma mozliwos$¢ opuszczenia
oddzialu w celu udzielenia powyzszych §wiadczen. Opuszczenie oddziatu odbywa si¢
zgodnie z regulaminem oddziatu. Powyzsze dotyczy wytacznie sytuacji, w ktorej drugi
lekarz zaangazowany jest przy udzielaniu innych §wiadczen. Lekarz zobowigzany jest
odnotowac taki przypadek w ksigzce starszego lekarza dyzurnego.

d) znieczulenia wykonywane w trybie planowym przez lekarza rezydenta, w sytuacjach
wyjatkowych, kiedy 2-gi lekarz dyzurny wykonuje inne znieczulenia, mogg by¢
nadzorowane przez lekarza petnigcego dyzur w oddziale. Lekarz zobowigzany jest
odnotowac taki przypadek w ksigzce starszego lekarza dyzurnego.

B. Swiadczenia stacjonarne anestezjologiczne — 2-gilekarz
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. N Ilos¢ Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji godzin rozliczeniowa®/
I |1 lekarz w dni robocze 730 -14.30 7 I godzina

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie Swiadczen, lekarz otrzymuje wynagrodzenie za znieczulenia
zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego, wg zasad

okreslonych w lit. E pkt 3.
- w sytuacjach szczegolnych, lekarz ma mozliwosc udzielania swiadczen lekarskich w Poradni

Anestezjologicznej - rozliczenie za te Swiadczenia nastepuje wg zasad, o okreslonych w lit. F.

C. Swiadczenia stacjonarne anestezjologiczne w Szpitalu

. ey Ilos¢ Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji godzin rozliczeniowa®/
1 |1 lekarz w dni robocze 14.30 -7.30 dnia 17 1 godzina
nastgpnego
5 1 lekarz w dni §wiateczne i wolne 7.30—7.30 dnia 24 1 godzina
od pracy nastgpnego
3 1 lekarz w dni szczegdlne 15.30-7.30 dnia 16 1 vodzina
robocze: Wigilia, Sylwester nastgpnego &
1 lekarz w dni szczegdlne
Swigteczne: Wigilia, Boze 7.30 — 7.30 dnia
4 |Narodzenie, Sylwester, Nowy nastepnego 24 1 godzina
Rok, Wielkanoc

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie Swiadczen, lekarz otrzymuje wynagrodzenie za znieczulenia
zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego,

wg zasad okreslonych w lit. E pkt 3.

D. Swiadczenia stacjonarne — znieczulenia pacjentek Oddzialu Ginekologiczno Polozniczego

. ... Tlosé Jednostka
Lp. Osoba wykonujaca Czas realizacji godzin rozliczeniowa®/
1 |1 lekarz w dni robocze 7.30 -14.30 7 I godzina

*/- Oprocz wynagrodzenia za udzielanie swiadczen, lekarz do godz. 14.30, otrzymuje wynagrodzenie za
znieczulenia zewngtrzoponowe udzielane w czasie porodu pacjentkom Oddziatu Ginekologiczno-
Potozniczego,wg zasad okreslonych w lit. E pkt 3.

E. Znieczulenia

1. Za czas znieczulenia uwaza si¢ czas od momentu rozpoczecia znieczulenia do momentu
odej$cia operatora.

2. Znieczulenia planowe realizowane beda w godzinach planowej dziatalnosci Bloku Operacyjnego
wedtug nastepujacych zasad:

1) I, IL, III sala operacyjna w Bloku Operacyjnym:
a) znieczulenia w I, II, III sali operacyjnej Bloku Operacyjnego realizowane beda

zgodnie z ustalonym miesi¢cznym harmonogramem udzielania $wiadczen.
Plan pracy Bloku Operacyjnego stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego aneksu
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b) lekarz udzielajacy §wiadczen o ktérych mowa w lit. a), musi zosta¢ wykazany w
miesigcznym harmonogramie udzielania $wiadczen sporzadzonym przez Koordynatora/
Z-c¢ Koordynatora, a jego obecno$¢ w Bloku Operacyjnym w czasie wskazanym w lit. a)
potwierdzana bedzie za pomocg czytnika biometrycznego,

c) lekarz realizujacy $wiadczenia w salach operacyjnych Bloku Operacyjnego w czasie
wskazanym w lit. a) otrzymuje wynagrodzenie za 1 godzing udzielania Swiadczen,

d) w sytuacjach szczeg6lnych , w czasie, o ktorym mowa w lit a), jezeli zajdzie taka
potrzeba, lekarz ma obowigzek wykonywania znieczulen w innych lokalizacjach w
Szpitalu.

2) Znieczulenia wykonywane poza Blokiem Operacyjnym

Swiadczenia realizowane bedq zgodnie z miesiecznym harmonogramem ustalonym

przez Koordynatora/Z-ce koordynatora oddziatu w oparciu o ustalenia z osobami
odpowiedzialnymi z innych jednostek/komorek organizacyjnych Udzielajgcego zamowienie

a) znieczulenia realizowane i rozliczane beda zgodnie z ustalonym miesigcznym
harmonogramem udzielania §wiadczen.

b) lekarz udzielajacy §wiadczen o ktorych mowa w lit. a), musi zosta¢ wykazany w
miesigcznym harmonogramie udzielania §wiadczen sporzadzonym przez Koordynatora/
Z-c¢ Koordynatora, a udzielanie przez niego swiadczen w czasie wskazanym w lit. a)
potwierdzana bedzie wydrukiem z systemu informatycznego.

c) lekarz realizujacy $wiadczenia w czasie wskazanym w lit. a) otrzymuje wynagrodzenie
za 1 godzing udzielania §wiadczen,

d) w czasie, o ktérym mowa w lit a), jezeli zajdzie taka potrzeba, lekarz ma obowigzek
wykonywania znieczulen w innych lokalizacjach w Szpitalu.

3. Procedury anestezjologiczne:

Czas
rocedury Wycena
Kod procedury Nazwa procedury P W punktowa
. rocedur
minutach P y
100.34.0 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciagle do porodu do 180 23
do3h
100.34.1 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciagle do porodu |od 180 do 360 23
od3hdo6h
100.34.2 znieczulenie zewnatrz- oponowe ciagle do porodu | powyzej 360 23
powyzej 6 h
F. Swiadczenia w Poradni Anestezjologicznej — cena za 1 porade.
Harmonogram realizacji Swiadczen:
| Osoba wykonujaca | Dzien tygodnia | Godziny udzielania §wiadczen |
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1 lekarz poniedzialek 8.00 — 14.30

1 lekarz sroda 8.00 - 14.30

,»Przyjmujacy zamowienie” przyjmuje pacjentow zgodnie z zasadami obowigzujacymi
u ,,Udzielajacego zamowienie”

G. Swiadczenia w Poradni Leczenia Bélu — cena za 1 godzine udzielania $wiadczen.

Realizacja udzielania $wiadczen odbywa si¢ zgodnie z miesigcznym harmonogramem w tym
zakresie.

,»Przyjmujacy zamowienie” przyjmuje pacjentow zgodnie z zasadami obowigzujgcymi
u ,,Udzielajacego zamowienie”

H_. Pelnienie funkcji Starszego Lekarza Dyzurnego

Lp. Osoba wykonujgca Czas realizacji Wycena

14.30 — 7.30 dnia

| 1 lekarz w dni robocze ryczatt za dyzur
nastepnego
1 lekarz w dni $wiateczne|od 7.30-7.30 dnia .
2 | ryczalt za dyzur
i wolne od pracy nastepnego

2. W przypadku gdy Przyjmujacy zaméwienie w danym miesiacu rozliczeniowym
zrealizuje:

a) Swiadczenia lekarskie jako 1-szy lub 2-gi lekarz dyzurny OAIIT w iloSci co najmniej

24 godzin zrealizowanych w sposob ciagly,

lub

b) Swiadczenia anestezjologiczne w iloSci co najmniej 84 godzin,
dodatek do kazdej godziny udzielania Swiadczen ( z wylgczeniem stawki za dzien

szczegoOlny oraz stawki za Swiadczenia udzielane w Poradni Leczenia Bélu i Poradni
Anestezjologicznej) wynosi w dzien roboczy 50,00 zt a w dzien Swigteczny i wolny od

pracy 40,00 zi.
Zasady finansowania
§27

1. Za zrealizowane $wiadczenia wymienione w § 1 ,,Przyjmujacy zamowienie” otrzyma
wynagrodzenie zgodnie z ustalong wyceng okreslong w § 26:

1) Wycena 1 godziny udzielania §wiadczen jako 1-szy lekarz:

a) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych stacjonarnych

w dni robocze

b) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych stacjonarnych

w dni $wigteczne i wolne od pracy
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c) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych stacjonarnych

w dni szczegblne robocze 1 $wigteczne: Wigilia,Boze Narodzenie, Sylwester, Nowy
Rok,Wielkanoc

2) Wycena 1 godziny udzielania — $wiadczenia stacjonarne anestezjologiczne (2-gi lekarz,
w Szpitalu)

a) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych
stacjonarnych w dni robocze

b) Cena za 1 godzing udzielania §wiadczen lekarskich anestezjologicznych stacjonarnych
w dni §wiateczne 1 wolne od pracy

c) Cena za 1 godzing udzielania $wiadczen lekarskich anestezjologicznych stacjonarnych

w dni szczegdlne robocze i §wiateczne: Wigilia,Boze Narodzenie, Sylwester, Nowy
Rok,Wielkanoc

3) cena za 1 punkt za znieczulenia

4) cena za 1 godzing wykonywania znieczulen w 1, II, III sali operacyjnej Bloku
Operacyjnego
5) cena za 1 godzing¢ udzielania §wiadczen stacjonarnych — znieczulenia pacjentek
Oddzialu Ginekologiczno Potozniczego ...

6) cena za 1 godzing udzielania §wiadczen stacjonarnych poza Blokiem
Operacyjnym

7) cena za 1 porad¢ w Poradni Anestezjologicznej

2. Udzielajacy zamowienie na podstawie analizy wyniku finansowego oraz innych ustalonych przez
Udzielajacego zamowienie kryteriow dla Oddziatlu wedlug danych aktualnych na koniec czerwca
oraz na koniec grudnia kazdego roku moze zdecydowac¢ o wyptacie dodatkowego wynagrodzenia

na rzecz Przyjmujacego zamowienie. Decyzja o dodatkowym wynagrodzeniu podejmowana bgdzie
W oparciu o nastepujace zasady:
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a) dodatkowe wynagrodzenie ustalone zostanie pod warunkiem osiaggnigciem dodatniego
wyniku finansowego komorki/jednostki organizacyjnej odnotowanego na koniec czerwca
i/lub na koniec grudnia kazdego roku oraz pod warunkiem spetnienia ustalonych przez
Udzielajacego zamoéwienie dla Oddziatu kryteriow dziatalnosci,
b) dodatkowe wynagrodzenie moze zosta¢ ustalone pomimo ujemnego wyniku finansowego
na koniec grudnia danego roku w przypadku spehienia ustalonych przez Udzielajacego
zamowienie dla Oddziatu kryteriow dzialalnosci, w tym osiagnigcia zaplanowanego przez
Udzielajacego zamowienie poziomu wykonania 1 wyniku finansowego Oddziatu.
Dodatkowe wynagrodzenie ptatne jest w wysokos$ci ustalonej przez Udzielajacego zamdwienie, na
podstawie odrgbnej faktury i w wysokos$ci przekazanej do wiadomosci Przyjmujacego zamdwienie
w pisemnej informacji, w terminie dwoch miesigcy po zakonczonym okresie, o ktorym mowa w
ust. 2 zdanie 1.

3. W przypadku braku przestanek warunkujacych wyptate dodatkowego wynagrodzenia,
okreslonych w ust. 2 lit. a) lub b), dodatkowe wynagrodzenie nie obowigzuje i nie podlega
ustaleniu.

4. ,,Udzielajacy zamoOwienie” zastrzega sobie prawo zmiany cen jednostkowych z tytutu realizacji
$wiadczen wynikajacych z niniejszej umowy w przypadku zmiany wyceny $wiadczen przez
Narodowy Fundusz Zdrowia lub inne podmioty finansujace. Zmiana cen, o ktorych mowa w zd. 1
dokonywana jest w wyniku pisemnej informacji przekazanej ,,Przyjmujacemu zamowienie” przez
,Udzielajacego zamowienie” i nie wymaga formy aneksu do umowy.

5.W razie odmowy przyjecia przez ,,Przyjmujacego zamowienie” zaproponowanych warunkow
finansowych, zawartych w przekazanej pisemnej informacji, o ktérej mowa w ust.4, wyrazonej pod
rygorem niewaznosci w formie pisemnej w terminie 7 dni od dnia otrzymania informacji zawartych
W wW/W pismie, niniejsza umowa ulega rozwigzaniu w trybie § 29 ust. 3 lit. d). Jezeli ,,Przyjmujacy
zamoOwienie” w terminie 7-dniowym, o ktorym mowa w zd. 1, nie ztozy o$wiadczenia o odmowie
przyjecia zaproponowanych warunkow w formie pisemnej pod rygorem niewazno$ci, uwaza sig, ze
wyrazit zgodg¢ na te warunki oraz zobowigzuje si¢ do postgpowania zgodnie z nimi. Odmowa
przyjecia zaproponowanych warunkow jest rownoznaczna z o$wiadczeniem o wypowiedzeniu
umowy.

6. W okresie biegu terminu wypowiedzenia, o ktérym mowa w ust. 5, ,,Przyjmujacy zamoéwienie”
zobowigzany jest do realizacji umowy z zastosowaniem nowych warunkéw umowy okreslonych w
pismie, o ktorym mowa w ust. 4, przekazanym do informac;ji.

7. ,,Udzielajacy zamowienie” bedzie wyptacat naleznosci za zrealizowane §wiadczenia
»Przyjmujagcemu zamowienie” na jego konto bankowe na podstawie otrzymanych od niego
comiesiecznych faktur, do ktérych ,,Przyjmujacy zamowienie” dotaczy wykaz zrealizowanych
przez siebie $wiadczen opracowany wedtug zatacznika nr 3 stanowigcego miesigczne rozliczenie
swiadczen bedacych przedmiotem umowy. Wykaz zrealizowanych $wiadczen, o ktérych mowa w
zd. 1, stanowi podstawe miesiecznej faktury wystawianej przez ,,Przyjmujacego zamowienie”.
,»Przyjmujacy zamowienie” zobowigzany jest do przediozenia faktury w terminie do 10 dnia
miesigca, nastepujacego po miesigcu, w ktérym $wiadczenia byty udzielane.

8. ,,Udzielajacy zamowienie” w terminie do 10 dnia kazdego miesigca przygotowuje dla

»Przyjmujacego zamowienie” sprawozdanie zawierajace wykaz $wiadczen medycznych objetych
przedmiotem niniejszej umowy za miesigc poprzedni. Jezeli koniec terminu, o ktorym mowa w
zd.1, przypada w dniu ustawowo wolnym od pracy, termin do przygotowania sprawozdania uptywa
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w najblizszym dniu roboczym. Sprawozdanie, o ktérym mowa w zd.1, opracowywane jest w
oparciu o dane przekazywane ,,Udzielajagcemu zamdwienie” przez ,,Przyjmujacego zamowienie”.

9. Naleznos¢ z tytutu realizacji umowy bedzie wyptacana przez ,,Udzielajacego zamowienie” w
okresach miesigcznych w terminie do 7 dni od daty przedstawienia ,,Udzielajagcemu zamowienie”
przez ,,Przyjmujacego zamowienie” prawidlowo sporzadzonej faktury za udzielone §wiadczenia,
jednak nie wcze$niej niz 15 dnia miesigca nastgpujacego po miesigcu obrachunkowym, z
zastrzezeniem ust.10-11.

10. Warunkiem uzyskania przez ,,Przyjmujacego zamowienie” naleznosci za zrealizowane
Swiadczenia w terminie okreslonym w ust. 9 jest prawidlowe przekazanie przez niego
,Udzielajagcemu zaméwienie” danych stanowigcych podstaweg sprawozdania przekazywanego do
Narodowego Funduszu Zdrowia, a takze przedlozenie prawidtowo wypehionej faktury.

11. Termin zaptaty, o ktérym mowa w ust. 9, moze ulec zmianie w przypadku zaistnienia
okolicznosci niezaleznych od ,,Udzielajagcego zamowienie”, a uniemozliwiajagcych wykonanie
obowiazku, o ktorym mowa w ust.8 zd.1 (sita wyzsza).

12.W razie zwtoki w uiszczeniu przez ,,Udzielajacego zamowienie” kwot naleznosci wynikajacych
z umowy, ,,Przyjmujacemu zamowienie” przystuguja odsetki ustawowe.

Sankcje i kary

§ 28

1. ,,Udzielajacy zamowienie” w przypadku :

- uzasadnionej skargi pacjenta, rodziny lub opiekuna w sprawach dotyczacych udzielania
swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem umowy,

- nie przestrzegania zapisOw umowy, w szczegdlnosci zapisow, o ktorych mowa w§1,§5,§ 7,
§9,§ 12,813,814, §18, §20, §22, §23, § 24, § 25, § 26 niniejszej umowy moze:
a) przekaza¢ ,,Przyjmujacemu Zamowienie” zalecenia do terminowej realizacji,
b) zastosowac¢ w stosunku do ,,Przyjmujacego zamdwienie” nastepujace sankcje:
- pisemnie upomni Przyjmujacego zamdéwienie,
- zmniejszy wynagrodzenie miesi¢czne uzyskane na podstawie niniejszej umowy o 1-10 %,
- zmniejszy wynagrodzenie miesi¢czne uzyskane na podstawie niniejszej umowy o 20% ,
- rozwigze umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia.

2. W przypadku gdy ,,Przyjmujacy zamowienie” nie spetni obowigzkow okreslonych w § 3, §11,
§16 niniejszej umowy, ,Udzielajacy zamowienie” moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem
natychmiastowym.

3. Kolejnos¢ stosowania sankcji zalezy od uznania ,,Udzielajacego zamowienie” oraz wagi
uchybienia.

4. ,,Udzielajacy zamdwienie” uprawniony jest do dochodzenia odszkodowan przewyzszajacych
kary umowne, o ktorych mowa w ust. 1, na zasadach ogo6lnych prawa cywilnego.

5. W przypadku, gdy z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy ,,Udzielajacy

zamoOwienie” zostanie obcigzony przez instytucje finansujace Swiadczenia zdrowotne okreslona
kwotg pieni¢zng ,,Przyjmujacy zamdwienie” przejmie na siebie odpowiedzialno$¢ wynikajaca
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z tego tytutu.

6. W przypadku prowadzenia przez instytucje finansujace $wiadczenia zdrowotne kontroli
nalezytego wykonywania umowy zawartej z ,,Udzielajagcym zamdwienie” ,,Przyjmujacy
zamoOwienie” zobligowany jest do czynnego udziatu w tej kontroli oraz do niezwtocznych
wyjasnien dotyczacych §wiadczonych przez siebie ustug.

7. Odpowiedzialnos¢, o ktorej mowa w ust. 5, uwarunkowana jest niewykonaniem lub
nienalezytym wykonaniem niniejszej umowy z winy ,,Przyjmujacego zamoéwienie”.

Czas trwania oraz sposob rozwiazania umowy

§29
1. Umowa zostaje zawarta na okres od dnia...........c..... r. do dnia ........ccueeueenee .

2. Umowa wygasa, gdy zajda okoliczno$ci, za ktore strony nie ponosza odpowiedzialnos$ci,
a ktére 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
skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego,
c) wskutek oswiadczenia jednej ze stron z 1 miesigcznym 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 § 27 ust. 4 za
uprzednim 3 miesi¢cznym okresem wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiaca
kalendarzowego. W przypadku, gdyby termin koncowy wypowiedzenia przypadat po
terminie okreslonym w ust.1, umowa ulega rozwigzaniu z uptywem okresu wypowiedzenia,
e) w innych przypadkach przewidzianych w umowie.

4. Umowa moze zosta¢ rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym gdy:
a) ,,Przyjmujacy zamowienie” nie spetnit obowigzkow okreslonych w § 3, §11, §16;
b) w razie nie wykonania umowy lub wadliwego jej wykonania, a w szczegdlnosci
ograniczenia §wiadczen, zawg¢zenia ich zakresu, ztej jakosci §wiadczen, a takze nie
wyptacenia lub nieterminowego wyptacenia naleznosci, gdy strona winna uchybien nie
doprowadzi do ich usunigcia w ustalonym przez strony terminie,
¢) ,,Przyjmujacy zamowienie” opusci samowolnie miejsce wykonywania zamowienia, nie
podejmie si¢ udzielania $wiadczen zgodnie z ustalonym harmonogramem, kiedy odmowi
poddania si¢ badaniu krwi na zawartos$¢ alkoholu 1 srodkéw odurzajacych.

5. Rozwigzanie umowy nastepuje w formie pisemne;.

Postanowienia koncowe

§ 30

W sprawach nieuregulowanych niniejszag umowa stosuje si¢ przepisy:

a) kodeksu cywilnego,
b) ustawa z dnia 15.04.2011r. o dziatalnos$ci lecznicze;j
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c) inne akty prawne.
§31

Spory, ktore mogg wynikna¢ w trakcie realizacji niniejszej umowy, beda rozstrzygane przez Sad
wlasciwy miejscowo dla siedziby ,,Udzielajacego zamowienie”.

§33

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

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamowienia
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