UMOWA nr DK.434.....2025 ( Wzoér umowy dla lekarza)

NA UDZIELANIE SWIADCZEN OPIEKI ZDROWOTNEJ W PORADNI ZDROWIA
PSYCHICZNEGO DLA DZIECII DOROSLYCH

zawarta w dniu ........... w Czgstochowie pomigdzy

reprezentowanym przez:

zwanym dalej “Udzielajgcym zamowienia”

a

zwanym dalej “Przyjmujgcym zamowienie”.
§1

Umowa zostaje zawarta na podstawie art. 26 ust.1, 2,3, 4 i 5 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011
o dziatalnosci leczniczej

§2

1. Udzielajacy zamowienia zleca a Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do wykonywania
swiadczen zdrowotnych w zakresie

- badania podmiotowego;

- badania przedmiotowego;

- zlecania badan diagnostycznych ;

- wykonywania badan diagnostycznych lezgcych w kompetencji lekarza;

- ustalania diagnozy i wdrozenia leczenia;

- orzecznictwa lekarskiego.

Minimalna liczba o0s6b udzielajgcych swiadczen w ramach niniejszej umowy to 1 lekarz posiadajacy
wymagane kwalifikacje .

2.Swiadczenia zdrowotne beda udzielane w Siedzibie Zaktadu w Poradni Zdrowia Psychicznego dla
Dzieci Dorostych .... . razy w tygodniu t;.... w godzinach od ............. doiiiiiiii, , przy
wykorzystaniu aparatury i zaplecza diagnostycznego Udzielajgcego zamowienie.

3.Wszelkie zmiany harmonogramu pracy wymagaja uprzedniego zgloszenia Udzielajagcemu
zamowienia z min. 3 tygodniowym wyprzedzeniem przed planowang zmiang i bedg mozliwe dopiero
po zatwierdzeniu przez Sl. Oddziat NFZ.

4. Za rejestracje pacjentdow, organizacje udzielania §wiadczen zdrowotnych oraz udzielanie informacji
uprawnionym do swiadczen zdrowotnych odpowiedzialny jest Udzielajacy zamowienie.

5. W ramach przedmiotu umowy przyjmujacy zamowienie zobowigzany bedzie do:

1) udzielania $wiadczen zdrowotnych w trybie naglym i planowym obejmujgcych proces
diagnostyczno — terapeutyczny,

2) prowadzenia dokumentacji medycznej zwigzanej z udzielanymi $wiadczeniami w wersji
papierowej jak i elektronicznej z wykorzystaniem systemu informatycznego Udzielajacego
zamoOwienie zgodnie z wymogami okreslonymi w obowigzujacych przepisach prawa i umowa
zawartg z NFZ przez Udzielajacego zamowienia

3) udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie gldéwnym i skojarzonych, zgodnych z planami
rzeczowo-finansowymi, przedkladanymi przez Sl. Oddziat NFZ do umowy .

6.Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, iz posiada niezbgdne kwalifikacje do wykonywania czynnos$ci
bedacych przedmiotem niniejszej umowy .



§3

1. Udzielajacy zamowienia wymaga od przyjmujacego zamoéwienie, aby:

1) wykonywal zaméwienie na wysokim poziomie, zgodnie z zasadami wspotczesnej wiedzy
medycznej, normami umozliwiajgcymi certyfikacje, etyka zawodu, obowigzujacymi przepisami prawa
oraz postanowieniami umowy, przy zachowaniu nalezytej starannosci w
wykonywanej pracy na rzecz Udzielajacego zamdwienia,

2) wydawal orzeczenia lekarskie, skierowania, opinie i za§wiadczenia wg przepisOw obowigzujacych
w zaktadach opieki zdrowotnej,

3) udzielat konsultacji lekarskich w danej specjalizacji.

2. Przyjmujacy zamowienie w trakcie udzielania S$wiadczen zdrowotnych zobowigzany jest :

1) nadzorowac prace personelu sredniego i pomocniczego;

2) wydawaé personelowi S$redniemu i pomocniczemu polecenia zwigzane bezposrednio
z wykonywanymi $§wiadczeniami zdrowotnymi oraz kontrolowa¢ wykonanie tych polecen,

3) zgtasza¢ Dyrektorowi zastrzezenia i uwagi co do funkcjonowania aparatury i sprz¢tu

medycznego,

4) stosowac si¢ do merytorycznych wskazowek Dyrektora, ktore nie maja charakteru polecen
pracowniczych a udzielane sg wyltgcznie w celu zapewnienia prawidlowej opieki medycznej nad

pacjentem.
3. Strony zobowiazuja si¢ do wzajemnego informowania ustnie lub pisemnie o wszelkich dziataniach
mogacych miec wplyw na sprawne i efektywne wykonanie niniejszej umowy, jak i warunkow

realizacji $wiadczen zdrowotnych wymaganych przez NFZ.
4. Przyjmujacy zamowienie:

1) zobowiazuje si¢ do zachowania tajemnicy warunkow realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich
informacji z nig zwigzanych.

2) zostaje upowazniony do przetwarzania danych osobowych w zwigzku z realizacjg niniejszej
umowy 1 zobowigzuje si¢ do przetwarzania tych danych zgodnie z upowaznieniem stanowigcym
zat. Nr 2 do umowy.

5. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do przestrzegania przepisow BHP i P- poz
obowigzujacych u Udzielajagcego zamdwienia oraz innych przepiséw porzadkowych i procedur
wewnetrznych wydanych przez Udzielajacego zamoOwienia a takze do nalezytej dbatosci o
sktadniki majatkowe materialne i niematerialne stanowiace wtasnos¢ Udzielajacego zamowienia.

6. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest korzystaC z udostgpnionego sprzetu, aparatury
medycznej i pomieszczen w sposob odpowiadajacy ich wlasciwosciom i przeznaczeniu. Udzielajacy
zamoOwienia nie wyraza zgody na udostepnianie wymienionego sprzgtu, aparatury medycznej i
pomieszczen osobie trzecie;j.

7. Przyjmujacy zamodwienie jest odpowiedzialny za uszkodzenie lub utrate rzeczy jezeli korzysta
z nich w sposob sprzeczny z ich wiasciwosciami lub przeznaczeniem albo gdy nie bedac do tego
upowaznionym udost¢pnia osobom trzecim.

8. Przyjmujacy zamdOwienie nie moze uzywaé we wlasnym interesie rzeczy Udzielajacego
zamdwienia
9. Udzielajacy zamowienia ponosi odpowiedzialno$¢ za stan sanitarny, epidemiologiczny i techniczny
sprzgtu oraz aparatury medyczne;j.

§4

W przypadku braku mozliwosci wykonywania §wiadczen obje¢tych umowg (ktorych nie mozna bylo
wezesniej  przewidzie¢) Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do niezwlocznego
poinformowania Udzielajacego zamowienia.

§5

Przyjmujacy zamoéwienie o$wiadcza, ze posiada obowiazkowe ubezpieczenie od odpowiedzialnosci
cywilnej 1 w ramach tego ubezpieczenia ponosi odpowiedzialno$¢ za $wiadczone ustugi, zgodnie
z art. 25 Ustawy o dziatalnosci leczniczej i zobowigzuje si¢ do jego udokumentowania w terminie



30 dni od daty podpisania niniejszej umowy.

§6

Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $§wiadczen w zakresie udzielonego
zamoOwienia ponoszg solidarnie Udzielajacy zamowienia i Przyjmujacy zamowienie.

§7

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 01.07.2025 r. do dnia 30.06.2027r.

Umowa niniejsza ulega rozwigzaniu:

1) z uptywem terminu okreslonego w ust.1,

2) z dniem zakonczenia udzielania §wiadczen zdrowotnych przez Udzielajacego zamoéwienia , utraty
przez udzielajacego zamowienia kontraktu zawartego z Narodowym Funduszem Zdrowia,

3) w przypadku jej wypowiedzenia przez ktorgkolwiek ze stron z zachowaniem

miesigcznego okresu wypowiedzenia, gdy strona wypowiadajgca stwierdzi niedotrzymanie
postanowien umownych zawartych w paragrafach 2, 3, 4,51 8 umowy .

4) wskutek o$§wiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w przypadku gdy
druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy.

§8
1. Ustala si¢ limit punktow do wykonania przez Przyjmujgcego zamdwienie:

1) w okresie od dnia 01.07.2025r. do dnia 30.09.2025r.
$wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dzieci i mtodziezy na .......pkt

2) miesi¢gcznie
$wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dzieci i mlodziezy na .......pkt

3 ) maksymalna warto§¢ zamoOwienia brutto w okresie od dnia 01.07.2025r. do dnia 30.09.2025r.
WYNOSI ............. zt ( stownie zlotych........... )
4) Warto$¢ zamoéwienia moze ulec zmianie w przypadku zmian narzuconych przez NFZ

2. Udzielanie §wiadczen zdrowotnych musi odbywacé si¢ w sposob ciagly.

3. Za okres rozliczeniowy przyjmuje si¢ okres rozliczeniowy ustalony przez NFZ

4. Umowa rozliczna bedzie miesi¢cznie narastajgco do limitow.

5. Tlo$¢ wykonanych punktéw w okresie obowigzywania umowy zaakceptowanych przez
Udzielajagcego zamowienia do rozliczenia, nie moze by¢ wyzsza od ilosci podanej w pkt 1 ppkt 1

6. Ilos¢ pkt przedlozona przez Przyjmujacego zamoéwienie do rozliczenia nie moze by¢é wyzsza niz

limit miesigeczny. Wyjatek stanowia:

1) niewypracowanie limitdw w miesigcach poprzednich i wykonanie zaleglych pkt w miesigcach

nastepnych,

2) udzielanie $wiadczen zdrowotnych za innego absentujacego lekarza

7. W przypadku zmiany przez NFZ limitow punktéow, ktorych dotyczy umowa Udzielajacy
zamowienia wprowadzi stosowne zmiany w formie aneksu do umowy.

8. Za wykonane §wiadczenia zdrowotne Przyjmujacy zaméwienie otrzyma miesigczne wynagrodzenie

w wysokosci odpowiadajacej iloczynowi ustalonej ceny i zweryfikowanej przez Udzielajacego

zamowienie ilosci punkéw wykonanych w miesigcu poprzedzajagcym wyplate wynagrodzenia -przy

zachowaniu podziatu, o ktorym mowa w ust.1

9. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej

w formie pisemnej za miesigc poprzedzajgcy wyptate wynagrodzenia, zawierajacej ilos¢ wykonanych

punktéw zgodnie z przyjetym podzialem okreslonym w ust.l, a takze ilo$¢ punktow, ktora

uwzgledniona bedzie w rachunku. Sprawozdanie dotaczone bedzie do faktury i zweryfikowane

z danymi wystanymi elektronicznie do Slaskiego Oddziatu NFZ. Wzér sprawozdania stanowi

zat. nr 1 do niniejszej umowy.



10. Nalezno$¢ za $wiadczenia wykonane w liczbie przewyzszajacej limit okresu rozliczeniowego
moze by¢ rozliczona po jego zakonczeniu i rozliczeniu umowy z NFZ.
11. Strony ustalajg ceng punktu, o ktorym mowa w ust. 1 na .......... zl ( slownie ztotych :............ )

§9

1.Wynagrodzenie za zrealizowane $wiadczenia bedzie dokonywane na podstawie faktury
wystawionej przez Przyjmujacego zamoédwienie po uptywie danego okresu rozliczeniowego.

2. Wynagrodzenie powyzsze bedzie przekazane przelewem na rachunek bankowy wskazany przez
Przyjmujacego zamowienie do 23 dnia miesigca za miesigc poprzedni, po przedtozeniu prawidiowo
wystawionej faktury z zatgczonym sprawozdaniem.

3. Faktura zlozona po terminie okreslonym w pkt 2 bedzie ptatna w ciggu 7 dni od dnia wptywu.
4.Przyjmujacy zamowienie rozlicza si¢ samodzielnie z Urzgdem Skarbowym i1 ZUS zgodnie
z obowigzujacymi przepisami dotyczacymi osob prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza.

5. Zaptata naleznosci za punkty dodatkowo zaakceptowane do rozliczenia za dany kwartal okresu
rozliczeniowego dokonana bgdzie na podstawie dostarczonej prawidtowo wystawionej faktury.
Ptatnos$¢ nastapi w ciggu 7 dni od dnia wptywu $rodkéw finansowych z NFZ.

§10

Prawa i obowigzki wynikajace z niniejszej umowy nie mogg by¢ przenoszone na osoby trzecie bez
uzyskania pisemnej zgody Udzielajacego zamowienia.

§ 11

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ poddawac kontroli przeprowadzanej przez Udzielajacego
zamoOwienia i inne podmioty uprawnione do kontroli w zakresie prawidtowos$ci wykonania przedmiotu
umowy .

2. Przyjmujacy zaméwienie uznaje prawo kontroli niniejszej umowy przez  Slaski Oddziat
Wojewodzki NFZ na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych , w zakresie wynikajacym z umowy
zawartej przez Udzielajacego zamowienia ze Slaskim Oddzialem Wojewodzkim NFZ.

3. Udzielajacy zamowienia ma obowigzek poinformowania Przyjmujacego zamoéwienie o wszelkich
nieprawidlowosciach wykonania ustugi, niezwlocznie po ich stwierdzeniu przez NFZ.

4. W przypadku natozenia przez NFZ Kkar finansowych na Udzielajacego zamoOwienia, a powstatych
z winy Przyjmujacego zamowienie, Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do zwrotu
Udzielajagcemu zamowienia rownowartosci kar finansowych zastosowanych przez NFZ w zwigzku z
naruszeniem postanowien niniejszej umowy, ktore skutkuja wadliwym wykonywaniem lub nie
wypetnianiem warunkéw umowy z NFZ.

5. Strony uzgadniaja, Zze naliczane kary finansowe zastosowane przez NFZ , mogg by¢ potracane z
biezacego wynagrodzenia Przyjmujacego zamowienie. W takim przypadku Przyjmujacy zamoéwienie
zostanie poinformowany pisemnie, a Udzielajacy zamdwienia wystawi not¢ ksiggowa obcigzeniowa
ptatng do 14 dni od daty jej otrzymania przez Przyjmujacego zamowienie.

6.W przypadku braku mozliwosci zaspokojenia roszczen z tytulu kar umownych na zasadach
okreslonych w pkt 4 Udzielajacy zamdwienia wystawi note ksiegowa obcigzeniowa platng do 14 dni
od daty jej otrzymania przez Przyjmujacego zamoéwienie .

7. Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo do dochodzenia odszkodowania na zasadach
ogoblnych w przypadku, gdy kwota kary umownej nie pokryje jego szkod, w tym utraconych korzysci.

§ 12

1.Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. Zmiana postanowien niniejszej umowy oraz wprowadzenie nowych postanowien niekorzystnych
dla Udzielajacego zamowienia lub Przyjmujacego zamoéwienie moze nastagpi¢ tylko w sytuacji, gdy
wynika z okoliczno$ci, ktorych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.



§13

W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowsg maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego,
Ustawy z dnia o dziatalno$ci leczniczej oraz Ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych.

§14

Ewentualne spory moggce wynika¢ przy realizacji niniejszej umowy rozstrzygaé bedzie sad wlasciwy
dla siedziby Udzielajacego zamowienia.

§15

Umowe niniejszg sporzadzono w 2-ch jednobrzmigcych egzemplarzach, po 1 egzemplarzu dla kazdej
ze stron.

pgg(/,,'gajg Podpisany elektronicznie przez

Malgorzata Jadwiga Lemariska

10.06.2025
z Cencert 14:18:14 +0200°

Przyjmujgcy zamowienie Udzielajgcy zamdwienia



Wzor
Zalacznik nr 1

do Umowy nr ........... zdnia .............

Sprawozdanie z wykonania Swiadczen zdrowotnych w Poradni Zdrowia Psychicznego

dla dzieci i dorostych

Y30 11115 F: 1 rok

I. Tlo$¢ wykonanych punktow :
$wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dzieci i mlodziezy. ..........coceveviinieicnnnene
I 28:V/ 1 1
II. Tlo$¢ punktéw do rozliczenia :

$wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dzieci i mtodziezy. ........cccoeeevvveeiveennnennnnen.

Przyjmujgcy zamowienie



Zatacznik nr 2

do Umowy nr ........... zdnia ............

UPOWAZNIENIE
DO PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 29 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych (Dz. Urz. 2016.119.1) [dalej RODO]
nadaj¢ upowaznienie Pani/Panu:

lek. med.

Prowadzacej dziatalno$¢ gospodarcza pod nazwa:

realizujacej/cemu zadania na rzecz Wojewodzkiego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Nad Matka,
Dzieckiem i Mlodzieza, do przetwarzania danych osobowych w celu i zakresie niezb¢dnym
dla prawidtowego wykonania ww. Umowy tj. do danych osobowych:

— dokumentacja medyczna dane osobowe $§wiadczeniobiorcow (pacjentéw);
— w systemie informatycznym dane osobowe §wiadczeniobiorcéw (pacjentow)

Nazwa systemu informatycznego: mMedica
identyfikator uzytkownika login: ......................

Niniejsze upowaznienie udzielone zostaje na czas trwania Umowy.

WYSTAWIL: oo e
(podpis administratora ochrony danych osobowych)

Osoba upowazniona do przetwarzania danych, objetych zakresem, o ktorym mowa wyzej, jest
zobowigzana do: przetwarzania tych danych zgodnie z upowaznieniem, obowigzujacymi
przepisami dotyczacymi ochrony danych osobowych, zasadami ustalonymi przez
Administratora danych osobowych, zachowania w tajemnicy danych osobowych, przez czas
trwania Umowy, jak 1 po jej rozwigzaniu, zachowania w tajemnicy informacji o
zabezpieczeniu tych danych.

Osoba upowazniona oswiadcza, iz zostala zapoznana z ww. przepisami oraz zasadami
przetwarzania i ochrony danych osobowych opisanymi w regulacjach wewngtrznych
Jednostki 1 zobowigzuje si¢ do ich przestrzegania.

podpis osoby upowaznionej



		2025-06-10T12:18:14+0000




