UMOWA

dotyczaca $§wiadczen zdrowotnych w zakresie : elektroterapii serca
(obejmujacych wszczepianie lub wymiane urzadzen do przewleklej elektrostymulacji)

Zawarta w dniu .............. roku
pomiedzy:

Szpitalem Wielospecjalistycznym im. dr. L. Blazka w Inowroclawiu, z siedzibg przy ul
Poznanskiej 97, wpisanym do rejestru zaktadow opieki zdrowotnej w wojewddztwie kujawsko-
pomorskim, pod numerem KR — 2232 oraz zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym XIII Wydziale
Gospodarczym Krajowego Rejestru Sadowego w Bydgoszczy , pod numerem: KRS: 0000002494,
reprezentowanym przez :

dr n. med. Eligiusza Patalasa — Dyrektora Szpitala

zwanym w dalszej tresci Umowy "Zamawiajgcym",

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

zwanym w dalszej tresci Umowy "Wykonawca".

Umowa niniejsza zostata zawarta na podstawie art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (t. j. Dz. U. 2016 poz. 1638 ze zm.)

§1

1. Zamawiajacy udziela zamowienia a Wykonawca zobowigzuje si¢ do wykonywania zadan
Zamawiajacego obejmujacych udzielanie pacjentom Zamawiajacego, leczonym
w Szpitalu Wielospecjalistycznym im. dr. L. Btazka w Inowroctawiu, ubezpieczonym
w Narodowym Funduszu Zdrowia, §wiadczen zdrowotnych w zakresie: elektroterapii
serca (obejmujgcych wszczepianie lub wymiane urzadzen do przewleklej elektrostymulacji),
oznaczone jako ustugi szpitalne i podobne CPV 85110000- 3, zwanych dalej tacznie w
umowie $wiadczeniami zdrowotnymi.

2. W ramach wykonywania obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy Wykonawca
zobowigzany jest zapewni¢ sprawowanie przez osoby, o ktorych mowa w § 4 ust. 1:

a) kontroli stanu zdrowia pacjentéw po wykonanym zabiegu i opieki medycznej nad tymi
pacjentami (w ramach konsultacji),

b) udzielanie konsultacji medycznych lekarzom Zamawiajacego, ktdrzy sprawowac beda
bezposrednig opieke nad pacjentem w czasie hospitalizacji pacjenta po zabiegu oraz w
okresie pdzniejszym nie dluzszym niz 14 dni po zabiegu,

c) kontroli urzadzen wszczepialnych zgodnie z zaleceniami ich producentow w
przypadkach naglych jak i w trakcie trwania hospitalizacji zwigzanej z zabiegiem.

3. Wstepnej kwalifikacji pacjentow do zabiegow dokonywaé¢ beda lekarze Oddziatu
Kardiologicznego =~ Zamawiajacego, pod nadzorem  Koordynatora  Oddzialu
Kardiologicznego Zamawiajacego. Ostateczng decyzje co do objecia pacjenta tym
zabiegiem podejmowac bedzie zespot Wykonawcy skladajacy si¢ z osob, o ktérych
mowa w § 4 ust. 1.

4. Swiadczenia zdrowotne wykonywane beda przez Wykonawce tym pacjentom
Zamawiajacego, ktorzy wyrazg na to zgode na pismie, wedlug wzoru stanowigcego
zatgcznik nr 1 do umowy.

§2
1. Swiadczenia zdrowotne wykonywane beda przez Wykonawce w  Szpitalu
Wielospecjalistycznym im. dr. L. Blazka w Inowroctawiu przy ul. Poznanskiej 97, w
miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.



2. Osobag koordynujaca ze strony Zamawiajacego wykonywanie przez Wykonawce
swiadczen zdrowotnych bedzie lek. Leszek Popiotek.

3. Wykonawca zobowiazuje si¢ do wykonania przedmiotu umowy okreslonego w § 1 ust. 1
12 zgodnie z aktualnymi zasadami wiedzy 1 techniki medycznej, zgodnie ze standardami
ustalonymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia a takze zgodnie z zasadami
wynikajacymi z ustawy o zawodzie lekarza, z Kodeksu Etyki Lekarskiej 1 z Karty Praw
Pacjenta obowigzujacej u Zamawiajacego.

§3

Wynikajace z umowy prawa i obowigzki stron nie moga by¢ przenoszone na osoby trzecie.

§4

1. Wykaz os6b udzielajacych w imieniu i na rzecz Wykonawcy $wiadczen zdrowotnych
zawiera zalgcznik nr 2 do umowy. Zmiana sktadu osobowego lekarzy wymienionych w
tym zalgczniku wymaga pisemnej informacji ze strony Wykonawcy i nie bedzie ona
stanowita zmiany umowy wymagajacej aneksu.

2. Wykonawca oswiadcza, ze osoby, o ktérych mowa wyzej spetniajag wymagania zdrowotne
przewidziane dla oséb udzielajacych $wiadczen zdrowotnych, ktore okreslone sg w
odrebnych przepisach.

3. Wykonawca os$wiadcza, ze osoby, o ktéorych mowa w ust. 1, posiadajg prawo
wykonywania zawodu oraz odpowiednie kwalifikacje do wykonywania obowigzkow
wynikajacych z umowy.

4. Wykonawca o$wiadcza, ze posiada i dostarczy Zamawiajacemu na jego zadanie
dokumenty potwierdzajace posiadanie przez osoby, o ktorych mowa w ust. 1 uprawnien 1
wymagan, o ktérych mowa w ust. 2 1 3.

§5

1. Celem zapewnienia wszczepiania przez Wykonawce urzadzen wszczepialnych 1 innych
zabiegdw o charakterze inwazyjnym, ktore objete sa przedmiotem niniejszej umowy,
Zamawiajacy udostepni Wykonawcy blok operacyjny wraz z niezbednym wyposazeniem
oraz jedna przeszkolong pielegniarke.

2. Do obowigzkéw Zamawiajacego nalezy przygotowanie pacjenta do wykonania przez
Wykonawce $wiadczen zdrowotnych na warunkach wynikajacych z wzajemnych
uzgodnien Zamawiajacego z Wykonawca

3. Koszty wszelkich badah pacjentow zwigzanych z wykonaniem przez Wykonawce
swiadczen zdrowotnych ponosi¢ bedzie Zamawiajacy.

§6

1. Wykonawca o$wiadcza, ze $§wiadczenia zdrowotne wykonywane beda niezbednym
sprzetem 1 aparaturg medyczng Wykonawcy, ktore posiada¢ beda stosowne certyfikaty,
atesty lub inne dokumenty potwierdzajace dopuszczenie ich do uzytku oraz dokumenty
potwierdzajace dokonanie aktualnych przegladow wykonanych przez uprawnione
podmioty. Wykonawca zobowigzuje si¢ do okazania tych certyfikatow, atestow
1 dokumentow na zgdanie Zamawiajacego lub innego uprawnionego podmiotu.

2. Wykonawca zapewni na wlasny koszt urzadzenia wszczepialne, ktore maja by¢
wszczepione pacjentowi w zwigzku z wykonaniem $wiadczenia zdrowotnego,
zapewniajac przy tym indywidualny ich dobor dla pacjenta.

§7
Wykonujac niniejszg umowe¢ Wykonawca zobowigzuje si¢ :

a) udziela¢ Zamawiajacemu na jego zadanie informacji dotyczacych realizacji umowy,
jesli beda one wynikaly z obowigzkéw nalozonych na Zamawiajacego przez
Narodowy Fundusz Zdrowia, organy administracji publicznej lub organ zatozycielski
Zamawiajacego,



b) przekazywaé pacjentowi na jego zyczenie informacje o przebiegu leczenia.

§8
Wykonawca o$wiadcza, Ze :

a) $wiadczenia zdrowotne mieszczg si¢ w zakresie zadan okreslonych w jego statucie,

b) zapoznat si¢ z Ogbélnymi warunkami umow na udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej obowigzujacymi w relacji pomigedzy Zamawiajacym 1 Narodowym
Funduszem Zdrowia oraz Ze zobowigzuje si¢ przestrzega¢ ich postanowien,

c) zapoznal si¢ z Kartg Praw Pacjenta obowigzujaca u Zamawiajacego.

§9

1. Wykonywanie przez Wykonawce $wiadczen zdrowotnych nastgpowaé bedzie
na wezwanie Zamawiajacego skladane telefonicznie na numer ...........ccocceeveveeennnnn.

2. Wykonawca zapewnia gotowos¢ do wykonywania §wiadczen zdrowotnych, co najmniej
jeden raz w tygodniu w godzinach od 8.00 do 14.00.

3. Wykonawca zobowigzany jest do wykonywania $wiadczen zdrowotnych w terminie
wynikajacym z wezwania, o ktérym w ust. 1. W razie wystgpienia okolicznosci, ktorych
nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili ustalania terminu wykonania $§wiadczen
zdrowotnych, a ktore uniemozliwiajg zachowanie tego terminu, Wykonawca w kazdy
dostepny sposob poinformuje Zamawiajacego o tym fakcie.

4. O braku mozliwosci wykonywania §wiadczen zdrowotnych przez okres dluzszy niz 14
dni Wykonawca zobowigzany jest poinformowaé¢ Zamawiajacego, z co najmniej 7
dniowym wyprzedzeniem, pod rygorem rozwigzania umowy bez zachowania okresu
wypowiedzenia.

§10
1. Obowigzek informowania Narodowego Funduszu Zdrowia o rzeczywistej ilosci
wykonanych $wiadczen zdrowotnych obcigza Zamawiajacego.
2. Swiadczen zdrowotnych Wykonawca nie bedzie mogt rozliczaé w umowach, ktére sam
zawart z Narodowym Funduszem Zdrowia.

§11

1. Wykonawca sporzadza¢ bedzie sprawozdania z wykonania umowy wedlug wzoru
stanowigcego zatacznik nr 3 do umowy, odrebnie za kazdy miesiac jej obowigzywania,
ktore przekazywac bedzie Koordynatorowi Pracowni Elektrofizjologii 1 Stymulacji Serca,
w wersji papierowej, w terminie do trzeciego dnia nastgpnego miesigca, a jezeli ten dzien
jest dniem wolnym od pracy w pierwszym nastgpnym dniu roboczym. Dotyczy to
roéwniez sprawozdania za ostatni miesigc obowigzywania umowy.

2. Sprawozdanie, o ktorym mowa w ust. 1, w czesci dotyczace] termindw, ilosci
udzielonych $wiadczen zdrowotnych podlega sprawdzeniu i zatwierdzeniu przez
Zamawiajacego. W oparciu o to sprawozdanie, Wykonawca w terminie do siddmego dnia
nastepnego miesigca wystawi fakture dla Zamawiajacego.

§12
1. Rozliczenie wynagrodzenia Wykonawcy wynikajacego z niniejszej umowy nastepowac
bedzie w okresach miesigcznych.
2. Wynagrodzenie nalezne Wykonawcy za dany miesigc obejmuje nalezno$¢ w kwocie
stanowigcej iloczyn wykonanych $wiadczen zdrowotnych i stawki za jeden zabieg:
wszczepienia/wymiany uktadu z funkcja resynchronizujgcg serca (CRT)-E33, w

wysokoscl ........... zt. brutto oraz/lub wszczepienia kardiowertera-defibrylatora
jedno-/dwujamowego-E34, w wysokosci .........zk. brutto oraz/lub wymiany
kardiowertera-defibrylatora jedno-/dwujamowego-E34, w wysokosci ..........zl. brutto
oraz/lub wszczepienia CRT-D>17 r.z.-E36, w wysokosci ..........zL brutto oraz/lub
wymiany CRT-D>17 r.z-E36, w wysokoSci .......... zt.  brutto oraz/lub



reperacji/repozycji/rewizji/wymiany elektrody/uktadu stymulujacego/kardiowertera-
defibrylatora-E37, w wysokosci ....zl. brutto, z zastrzezeniem postanowien ust. 8.

3. Wykonawca otrzyma wynagrodzenie na podstawie przedlozonej Zamawiajacemu
faktury, o ktorej mowa w § 11 ust. 2.

4. Fakture, o ktoérej mowa w ust. 3, Wykonawca sktada¢ bedzie w Dziale Ekonomiczno —
Finansowym Zamawiajacego.

5. Zaplata przez Zamawiajacego naleznosci wynikajacej z faktury wystawionej i dor¢gczonej
przez Wykonawce, nastgpi na rachunek bankowy wskazany przez Wykonawce w
terminie 30 dni od dnia otrzymania faktury.

6. Wynagrodzenie ustalone zgodnie z treScig niniejszego paragrafu stanowi calos¢
nalezno$ci przyshugujacej Wykonawcy z tytulu wykonania umowy w danym miesigcu.

7. W przypadku zmiany wysokos$ci wynagrodzenia, ktore Zamawiajacy otrzymywac bedzie
z Narodowego Funduszu Zdrowia za wykonanie swiadczen zdrowotnych, w stosunku do
wynagrodzenia obowigzujagcego w dniu zawarcia niniejsze] umowy, wynagrodzenie
Wykonawcy za te $wiadczenia wynosi¢ bedzie .............. % wysokosci wynagrodzenia
otrzymywanego przez Zamawiajacego z Narodowego Funduszu Zdrowia.

8. Ostateczne rozliczenie finansowe umowy dokonane zostanie w terminie 45 dni od dnia
jej rozwigzania lub wygasniecia, nie wczesniej jednak niz w terminie 14 dni od dnia
ostatecznego rozliczenia umowy Zamawiajacego z Narodowym Funduszem Zdrowia
w zakresie obejmujgcym $wiadczenia zdrowotne.

§13

1. W przypadku stwierdzenia faktu nienalezytego wykonania umowy przez Wykonawce
zobowigzany jest on zwroci¢ Zamawiajagcemu wyptacone wynagrodzenie.

2. Nienalezyte wykonanie umowy obejmuje w szczeg6lno$ci wykonanie mniejszej liczby
swiadczen zdrowotnych niz wykazano w rachunkach i1 sprawozdaniach, realizacj¢
$wiadczen zdrowotnych niezgodnie z zalecanymi standardami lub przepisami, o ktorych
mowa w § 2 ust. 3.

3. Zwrot przez Wykonawce naleznosci, o ktérych mowa w niniejszym paragrafie nastapi
przez jej potracenie z najblizszego wynagrodzenia naleznego Wykonawcy, po uprzednim
powiadomieniu go o tym fakcie na piSmie. Jesli wynagrodzenie to nie wystarczy na
zaptacenie tej naleznosci albo umowa zostala rozwigzana lub wygasta, Wykonawca
zaplaci ja na podstawie wezwania Zamawiajacego w terminie 14 dnia od dnia otrzymania
wezwania.

§14
Wykonawca nie moze pobiera¢ optat od pacjentow, ktérym udzieli $wiadczen zdrowotnych.

§15

1. W zwigzku z wykonywaniem niniejszej umowy Wykonawca zobowigzuje si¢ poddac
kontroli ze strony Zamawiajacego lub upowaznionych przez niego osob, jak rdwniez ze
strony podmiotéw uprawnionych do kontroli Zamawiajgcego, w tym zwlaszcza ze strony
Narodowego Funduszu Zdrowia, w szczegdlnosci w zakresie:

a) sposobu i zakresu udzielanych §wiadczen zdrowotnych,
b) ilosci udzielonych §wiadczen zdrowotnych,
¢) sposobu prowadzenia dokumentacji medycznej i statystyczne;.

2. W przypadku uznania przez Narodowy Fundusz Zdrowia w wyniku kontroli, o ktorej
mowa w ust. 1, iz za wykonane przez Wykonawce $wiadczenie zdrowotne
Zamawiajacemu nie przyshuguje wynagrodzenie, Wykonawca nie otrzyma z tego tytutu
wynagrodzenia, a jezeli wynagrodzenie to juz otrzymat, to zobowigzuje si¢ on do jego
zwrotu Zamawiajgcemu. Zamawiajacy potraci nalezno$é, o ktorej mowa wyzej z
najblizszego wynagrodzenia przystugujacego Wykonawcy po uprzednim powiadomieniu
go o tym fakcie na pi$mie. Jesli wynagrodzenie to nie wystarczy na zaptacenie powyzszej



nalezno$ci albo umowa zostala rozwigzana lub wygasta, Wykonawca zaplaci ja na
podstawie wezwania Zamawiajacego w terminie 14 dnia od dnia otrzymania wezwania.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ wykona¢ zalecenia pokontrolne Zamawiajacego lub innych
uprawnionych podmiotow.

§16
Wykonujac przedmiot umowy Wykonawca zobowigzuje si¢ do sporzadzania i prowadzenia
dokumentacji medycznej i sprawozdawczos$ci statystycznej zgodnie z przepisami odrgbnymi,
obowigzujacymi w podmiotach leczniczych oraz okreslonych w umowie zawartej pomig¢dzy
Zamawiajagcym 1 Narodowym Funduszem Zdrowia a takze do stosowania przepisow
obowiazujacych w zakresie wydawania orzeczen lekarskich, opinii, skierowan i zaswiadczen
zdrowotnych.

§17
Na podstawie odrgbnego zlecenia Zamawiajgcego, Wykonawca zobowigzuje si¢ do
nieodplatnego przeszkolenia wyznaczonego przez Zamawiajacego personelu lekarskiego
1 pielegniarskiego w zakresie wykonywania procedury implantacji urzadzen wszczepialnych
oraz opieki nad pacjentem.

§18
Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong pacjentowi przy udzielaniu §wiadczen w zakresie
udzielonego zaméwienia ponosza solidarnie Wykonawca i Zamawiajacy.

§19

1. Wykonawca przez caly okres obowigzywania umowy zobowigzany jest do posiadania
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie, o ktorym mowa w art. 25 ust. 1
pkt. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

2. Wraz z podpisaniem umowy Wykonawca sktada dowod posiadania ubezpieczenia, o
ktorym mowa w ust. 1, a po wygasnigciu tego ubezpieczenia dowod ubezpieczenia na
kolejny okres w terminie siedmiu dni od dnia wygasni¢cia poprzedniego ubezpieczenia,
pod rygorem rozwigzania umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia.

3. Wylaczng odpowiedzialnos¢ z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy
w zakresie nieobjetym odpowiedzialnos$cia, o ktérej mowa w ust. 1, ponosi Wykonawca.

§20
Wykonawca zobowigzuje si¢ informowaé Zleceniodawce o wszelkich nieprawidtowos$ciach
wynikajacych z realizacji umowy, ktére w sposob negatywny oddzialujg na dobro pacjenta
lub interes Zamawiajacego.

§21

1. Umowa zostaje zawarta na okres od dnia .................. do dnia .......cceeeneen. , nie dluzej
jednak niz na czas trwania umowy Zamawiajacego z Narodowym Funduszem Zdrowia w
zakresie objetym niniejsza umowa.

2. Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do poinformowania Narodowego Funduszu Zdrowia o
zawarciu niniejszej umowy.

3. Kazdej ze stron przysluguje prawo do wczedniejszego rozwigzania uUmowy
z zachowaniem jednomiesi¢cznego okresu wypowiedzenia.

4. Poza innymi przypadkami okreslonymi w umowie Zamawiajacy moze rozwigzac
niniejsza umowe przed uptywem terminu okreslonego w ust. 1, ze skutkiem
natychmiastowym, w razie razacego naruszenia przez Wykonawce postanowien umowy,
a w szczegoOlnosci:

a) braku mozliwo$ci wykonywania $§wiadczen zdrowotnych przez okres dituzszy niz
jeden miesiac,
b) pozostawania w opdznieniu przez okres 1 miesigca z zaptata naliczonej kary umowne;j,



C) przeniesienia praw i obowigzkow wynikajacych z umowy na osobg trzecia,

d) wykonania $wiadczen zdrowotnych i/ lub uzaleznienia ich wykonania w zamian za
korzy$¢ majatkowa, osobista lub jej obietnice,

e) oferowania pacjentom wykonania w Szpitalu Powiatowym w Inowroctawiu §wiadczen
zdrowotnych z pominigciem Zamawiajacego,

f) naruszenia postanowien § 91§ 19.

5. Wykonawca moze rozwigza¢ niniejszg umowe przed uptywem terminu okre§lonego w
ust. 1, ze skutkiem natychmiastowym, w razie razacego naruszenia przez Zamawiajacego
postanowien umowy, a w szczegolnosci:

a) zalegania z zaplatg naleznego wynagrodzenia za dwa pelne okresy ptatnosci,

b) uniemozliwienia Wykonawcy wykonywania przedmiotu niniejszej umowy 1 nie
usuni¢cia tego stanu naruszenia umowy w dodatkowym trzydniowym terminie
wyznaczonym przez Wykonawce.

6. W razie wczesniejszego rozwigzania lub wygasni¢cia umowy, Wykonawca zobowigzuje
si¢ do zapewnienia kontroli stanu zdrowia pacjentdéw po wykonanym zabiegu i opieki nad

nimi przez okres wskazany w § 1 ust. 2 lit. b).

§22

1. Strony zobowigzuja si¢ do zachowania w tajemnicy warunkOéw umowy oraz innych
informacji 1 danych stanowigcych ich tajemnice a uzyskanych w zwigzku z jej
wykonywaniem.

2. Naruszenie obowiazku, o ktorym mowa w niniejszym paragrafie, stanowi podstawe do
rozwigzania niniejszej umowy przez kazda ze stron ze skutkiem natychmiastowym.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ do ochrony danych osobowych pacjenta zgodnie
z przepisami ustawy o ochronie danych osobowych oraz ustawy o zawodzie lekarza
a takze do nie udostepniania i nie przetwarzania tych danych przez okres 5 lat od daty
rozwigzania umowy.

4. W przypadku naruszenia przez strony obowiazkow, o ktorych mowa ust. 1, kazdej ze stron
przystuguje prawo zadania od drugiej strony kary umownej w wysokosci wynagrodzenia
za jeden miesigc ustalonego w wysokosci $redniej z okresu obowigzywania umowy.

5. Nie stanowi naruszenia tajemnicy okreslonej w niniejszym paragrafie ujawnienie
informacji poufnych organom lub podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na
podstawie stosownych przepisow prawa.

§23
1. W przypadku niewykonania Iub nienalezytego wykonania umowy z przyczyn
lezacych po stronie Wykonawcy, tj. w razie :

a) wykonywania $wiadczen zdrowotnych przez osoby nieuprawnione lub nie posiadajace
kwalifikacji,

b) nie wykonywania $§wiadczen zdrowotnych z czasie ustalonym w sposob okreslony
w09,

¢) obcigzania pacjentow uprawnionych do bezptatnych $wiadczen kosztami lekow lub
wyrobow medycznych,

d) udaremniania kontroli albo niewykonania w wyznaczonym terminie zalecen
pokontrolnych,

e) pobierania nienaleznych optat od pacjentéw za wykonanie §wiadczen zdrowotnych,

f) przedstawienia Zamawiajagcemu danych niezgodnych ze stanem faktycznym,
na podstawie ktérych dokonat on ptatnosci na rzecz Wykonawcy nienaleznych
srodkow finansowych,

g) gromadzenia informacji lub prowadzenia dokumentacji, w tym dokumentacji
medycznej w sposOb razaco naruszajacy przepisy prawa,

h) wykonywania §wiadczen zdrowotnych w sposob i w warunkach nie odpowiadajacych
wymogom okreslonym w obowigzujacych przepisach lub umowie,

1) naruszenia obowigzkow, o ktorych mowa w § 22 umowy,



Zamawiajacy, moze natozy¢ na Wykonawce kar¢ umownga w wysokosci 10 %
wynagrodzenia za miesigc, w ktorym doszto do naruszenia umowy, ustalonego zgodnie z
§12 umowy, za kazde stwierdzone naruszenie warunkow umowy.

2. Zamawiajacy bedzie mial prawo potraci¢ kare umowng, o ktorej mowa w ust. 1,
z najblizszego wynagrodzenia przyshugujacego Wykonawcy. Jesli umowa zostata
rozwigzana Wykonawca zaptaci t¢ kar¢ na podstawie wezwania Zamawiajgcego, w
terminie 14 dnia od dnia otrzymania wezwania.

§24

W przypadku obcigzenia Zamawiajgcego karg umowng przez Narodowy Fundusz Zdrowia
z powodu okolicznosci, za ktore odpowiedzialno$¢ ponosi Wykonawca, Zamawiajacy bedzie
miat prawo zada¢ od Wykonawcy zaptaty tej kary umownej. Kwota stanowigca rownowarto$¢
tej kary zostanie potrgcona z najblizszego wynagrodzenia naleznego Wykonawcy,
po uprzednim powiadomieniu go o tym fakcie na pismie. Jesli wynagrodzenie to nie
wystarczy na zaplacenie tej naleznosci albo umowa zostatla rozwigzana lub wygasta,
Wykonawca zaplaci jg na podstawie wezwania Zamawiajacego w terminie 14 dnia od dnia
otrzymania wezwania.

§25
Jesli ktorakolwiek z kar umownych zastrzezonych w umowie nie pokryje szkody poniesionej
przez Zamawiajacego, przystugiwa¢é mu bedzie prawo dochodzenia od Wykonawcy
odszkodowania uzupeitniajacego.

§ 26

1. Zmiany postanowien umowy sg dopuszczalne na warunkach okre§lonych w art. 27 ust. 5
ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

2. Czynno$¢ prawna majaca na celu zmian¢ wierzyciela Zamawiajagcego moze nastgpi¢ na
zasadach okreslonych w art. 55 ust. 5 ustawy o dziatalnosci leczniczej, tj. po wyrazeniu
zgody przez Powiat Inowroctawski.

3. Potracenie przez Wykonawce wzajemnych wierzytelnosci przystugujacych mu od
Zamawiajacego, wymaga zgody Zamawiajacego wyrazonej na pismie.

4. Strony zobowiazuja si¢ do polubownego rozstrzygania sporow wyniktych na tle realizacji
Umowy, a w przypadku braku osiggniecia porozumienia, spory rozstrzygat bedzie sad
powszechny wlasciwy wedlug siedziby Zamawiajacego.

5. Do wszystkich kwestii nieuregulowanych w niniejszej umowie znajduja zastosowanie
przepisy kodeksu cywilnego oraz wszelkie pozostate przepisy regulujace zasady
wykonywania $wiadczen zdrowotnych.

6. Umowa zostata zawarta w dwoch egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Zamawiajgcy Wykonawca



Zalacznik nr 1 do umowy

7ZGODA NA ZABIEG*/BADANIE*

miejscowos¢ data

(imig i nazwisko pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego)

wyrazam zgod¢ na proponowany zabieg*/badanie*

Zostatem(am) poinformowany(a) O istocie i metodzie w/w zabiegu*/badania* oraz O mozliwych
powiktaniach, ktére moga wystgpi¢ w trakcie lub po wykonaniu tego zabiegu*/badania*

Wyrazam ponadto zgode na inne czynnosci medyczne, ktére mogg by¢ konieczne do wykonania.
w trakcie w/w zabiegu*/badania oraz zastosowanie miejscowo lub ogdlnie dziatajgcych srodkow
znieczulajacych'

(czytelny podpis pacjenta lub przedstawiciela ustawowego)

Potwierdzam, ze pacjent zostat poinformowany o istocie i metodzie zabiegu*/badania* oraz
powiktaniach moggcych powstaé¢ w wyniku jego wykonania.

(podpis i piecze¢ imienna lekarza)



Zalacznik nr 2 do umowy

Wykaz os6b udzielajacych swiadczen zdrowotnych



Lp.

Data zabiegu

Imig¢ i nazwisko
pacjenta

Pesel

Kod

Zatacznik nr 3 do umowy

Procedura

Nazwa
procedury
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