
Wzór umowy, zał. nr 2 do SWKO

SZPZLO/KO-08/2022
UMOWA ……./2022
O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA NA ŚWIADCZENIA ZDROWOTNE

W  ZAKRESIE STOMATOLOGII 
zawarta w Warszawie w dniu  ………………………….  pomiędzy:

1.  Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa Wesoła
05-075 Warszawa, ul. Kilińskiego 48, tel. 22 773 74 50,
zarejestrowany w Księdze Rejestrowej podmiotów leczniczych prowadzonej przez Wojewodę Mazowieckiego pod nr 000000007167 oraz w Krajowym Rejestrze Sądowym prowadzonym przez Sąd Rejonowy w Warszawie XIIIWydział Gospodarczy KRS pod nr KRS 0000155159, posiadającą NIP nr  822-18-47-147, Regon nr 011337194, 
reprezentowanym przez: Dyrektora – lek. Dariusza Małeckiego,

zwanym dalej „UDZIELAJĄCYM ZAMÓWIENIA”

2. a

Lekarzem ………………, zamieszkałym w ……………… przy ul. …………………………, wpisanym do rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą  wykonywaną  w formie indywidualnej  praktyki  lekarskiej*/ indywidualnej  praktyki lekarskiej wyłącznie w miejscu wezwania*/ specjalistycznej praktyki lekarskiej*/ praktyki lekarskiej wyłącznie w miejscu wezwania*/ grupowej praktyki lekarskiej*/, prowadzącym działalność gospodarczą  pod nazwą …………………………………….. , z siedzibą w  ………………przy ul ……………, posiadającym NIP nr  ………., Regon nr ………….
zwanym dalej PRZYJMUJĄCYM ZAMÓWIENIE
w wyniku udzielenia zamówienia w drodze konkursu ofert na świadczenia zdrowotne w zakresie:

· świadczeń stomatologicznych .
· na podstawie art. 26 ust 3 i 4 ustawy z dnia 15.04.2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2021 r. poz. 711 z póź.zm.) w związku z art.140, art. 141, art. 146 ust 1, art. 147-150, art.151 ust. 1, 2-6, art. 152, art.153 i art. 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1285 ze zm.) została zawarta umowa następującej treści :

§1

1. UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIE zleca PRZYJMUJĄCEMU ZAMÓWIENIE  udzielanie
świadczeń zdrowotnych w zakresie:  stomatologii  - gabinet stomatologiczny przy ul. Kilińskiego 48   zgodnie z Ofertą.

 Formularz ofertowy stanowi załącznik nr 1 do umowy
 2. Świadczenia określone szczegółowo w ust.1 niniejszego paragrafu  będą wykonywane na rzecz
    pacjentów Samodzielnego Zespołu Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego  Warszawa 

    Wesoła:
- objętych systemem powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego i innych pacjentów    

   uprawnionych do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych,
- osób uprawnionych na podstawie zawartych umów pomiędzy SZPZLO  Warszawa Wesoła, a 
   innymi podmiotami,
- osób zgłaszających się na badanie poza powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym po 
   uprzednim wniesieniu opłaty zgodnie z obowiązującym cennikiem usług w SZPZLO  Warszawa 
   Wesoła.
3. Szacunkowa ilość : punktów    w ciągu miesiąca wynosi …………………. .
4. Organizację udzielania świadczeń zdrowotnych, w tym miejsce, dni i godziny udzielania świadczeń    określa zał. nr 2.do umowy.
5. Strony ustalają, że PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE  będzie udzielać świadczeń zdrowotnych systematycznie we wszystkich miesiącach kalendarzowych obowiązywania umowy w wymiarze przewidzianym w pkt. 3, przy czym świadczenia medyczne będą realizowane w każdym miesiącu roku kalendarzowego.

6.Strony niniejszej umowy  dopuszczają możliwość zmiany miejsca , dni i godzin udzielania świadczeń ( w tym wykraczającej poza zakres wskazany w ofercie) w trakcie trwania umowy, 
                                            §2
1. Świadczenia zdrowotne, o których mowa w §1 wykonywane będą w placówce UDZIELAJĄCEGO  ZAMÓWIENIE.
§3
PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE  zobowiązuje się do wykonywania świadczeń zdrowotnych objętych zamówieniem z zachowaniem należytej staranności, zgodnie z posiadaną wiedzą medyczną, obowiązującymi standardami, przepisami ustawy o działalności leczniczej i powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym, przy zachowaniu wymogów określonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia w kontraktach zawartych z UDZIELAJĄCYM ZAMÓWIENIE.
§4
1. PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE zobowiązuje się do wykonywania świadczeń objętych zamówieniem przy pomocy  personelu medycznego w liczbie i o kwalifikacjach odpowiadających wymogom wynikającym z przepisów ustawy o działalności leczniczej i zgodnie ze złożoną ofertą, na podstawie której dokonano wyboru PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE. 
2. PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE nie może bez pisemnej zgody UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIA powierzać wykonania zamówienia  innemu podmiotowi.

3. PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE, w razie niemożliwości wykonania zaplanowanych świadczeń, może posłużyć się zastępcą, wyłącznie pod warunkiem uprzedniego uzyskania zgody UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIA. W sytuacji, gdy z przyczyn leżących po stronie PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE, pacjenci zapisani na porady w danym dniu nie zostaną obsłużeni (np. nieobecność PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE) poniesie on koszty odwołania wszystkich wizyt jakie poniesie UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIE .
4.   Na PRZYJMUJĄCYM ZAMÓWIENIE spoczywa obowiązek w ramach prowadzonej przez
      niego działalności zawarcia odpowiedniej umowy z osobą zapewniającą należyte udzielanie
      świadczeń na okres nieobecności. 

§5
PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE zobowiązuje się do:

1. Prowadzenia dokumentacji medycznej oraz sprawozdawczości statystycznej związanych z udzielanymi świadczeniami oraz rejestracji pacjentów, na rzecz których wykonano świadczenie zdrowotne zgodnie z zasadami obowiązującymi w publicznych zakładach opieki zdrowotnej.
2. Poddania się kontroli Udzielającego zamówienia w zakresie wykonywania  postanowień niniejszej umowy w sytuacjach tego wymagających, w  sposób i na zasadach każdorazowo, odrębnie uzgodnionych przez Strony.
3. Kontrole określone w ust.2 przeprowadzane będą na pisemny wniosek Udzielającego  zamówienie skierowany do Przyjmującego  zamówienie i  odbywać się będą przy  współudziale upoważnionych przez Strony przedstawicieli.

4. Przyjmujący zamówienie wyraża zgodę na poddanie się kontroli  Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie spełnienia wymagań , co do realizacji przedmiotu umowy.
§6
Na żądanie UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIA PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE zobowiązany jest do poddania się kontroli przebiegu wykonania zamówienia oraz jakości udzielanych świadczeń zdrowotnych przeprowadzonej przez UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIE oraz udostępnienia wszelkich danych i informacji dla potrzeb Narodowego Funduszu Zdrowia.

§7
W celu świadczenia usług przez PRZYJMUJĄCEGO  ZAMÓWIENIE 

UDZIELAJĄCY  ZAMÓWIENIE zobowiązuje się :

1. udostępnić pomieszczenia - gabinety
2. umożliwić korzystanie z odpowiedniej dokumentacji i druków oraz środków czystości, sprzętu medycznego, niezbędnych materiałów medycznych.
§8
Koszty utrzymania gabinetu leżą po stronie UDZIELAJĄCEGO  ZAMÓWIENIE.
§9
PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE zobowiązany jest do :

1. Przestrzegania zasad współdziałania z innymi lekarzami i pozostałym personelem medycznym oraz przestrzegania norm zachowań ustalonych w SZPZLO Warszawa Wesoła, a w szczególności „Karty Praw Pacjenta” (zgodnie z Ustawą z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach  pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta  (Dz. U. z  2012 r. ,poz. 159)
2. Dbałości o wizerunek SZPZLO Warszawa Wesoła , respektowania przepisów i zarządzeń obowiązujących w SZPZLO Warszawa Wesoła w tym w szczególności przepisów p. poż. i BHP oraz innych zarządzeń Dyrektora.
§10
1. Z tytułu wykonywania świadczeń objętych niniejszą umową PRZYJMUJĄCEMU ZAMÓWIENIE
    przysługuje po okresie rozliczeniowym, którym jest miesiąc kalendarzowy 
    wynagrodzenie w wysokości: 
· ………. zł.  za punkt.
2. Przyjmujący ZAMÓWIENIE będzie również świadczył, w zależności od potrzeb tzw.
    świadczenia komercyjne po cenach  jednostkowych ustalanych każdorazowo.
3. Należność przekazywana będzie na konto PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE na podstawie faktury lub rachunku wystawionej/ego przez PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE za okres jednego miesiąca kalendarzowego.

4. Przyjmujący Zamówienie wystawia fakturę lub rachunek po uprzednim zweryfikowaniu przez pracownika merytorycznego  lub inną osobę upoważnioną ze strony Udzielającego zamówienie i po zaakceptowaniu przez NFZ ilości wykonanych świadczeń.
5. Przyjmujący Zamówienie zobowiązany jest uzyskać na odwrocie faktury lub rachunku podpis pracownika, o którym mowa w ust. 4, potwierdzający wystawienie faktury na zweryfikowaną i zaakceptowaną ilość świadczeń.
6. W przypadku stwierdzenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia nieprawidłowości w ilości świadczonych usług (polegających np. na wielokrotnym wpisaniu do wykazu w danym dniu tego samego pacjenta) Udzielający Zamówienia ma prawo do pomniejszenia wynagrodzenia wynikającego z realizowanej umowy o zakwestionowane ilości w szczególności Przyjmujący Zamówienie skoryguje bieżącą fakturę o zakwestionowane ilości oraz zapłaci karę umowną w wysokości nałożonej przez NFZ. Przyjmujący Zamówienie wyraża zgodę na potrącenie kwestionowanej ilości świadczeń oraz nałożonej kary z bieżącej faktury.

7. Strony zgodnie oświadczają, że w razie przekroczenia przez PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE szacunkowej liczby udzielonych świadczeń zdrowotnych (godzin ) nie przysługuje mu z tego tytułu dodatkowe wynagrodzenie chyba, że przed wykonaniem takich ponadnormatywnych świadczeń UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIE zgodzi się na ich wykonanie. 
8. Podpisaną przez pracownika merytorycznego lub inną upoważnioną osobę fakturę lub rachunek PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE zobowiązany jest niezwłocznie złożyć w pok. 39 UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIE.
9. Ewentualne świadczenia komercyjne zrealizowane przez  PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE  wyszczególnione na fakturze również wymagają podpisania przez osobę upoważnioną ze strony UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIE.
10.Płatność nastąpi w terminie do 7  dni od daty opisu merytorycznego, dokonanego przez upoważnionego pracownika UDZIELAJACEGO ZAMÓWIENIA
11. Faktura lub rachunek będzie regulowany w formie przelewu na konto PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE w banku na nr konta wskazany na fakturze/rachunku.
§11
Odpowiedzialność za szkodę wyrządzoną przy udzielaniu świadczeń w zakresie  udzielonego zamówienia ponoszą solidarnie udzielający zamówienie i przyjmujący zamówienie.
§12
1. Na okres udzielania świadczeń zdrowotnych objętych niniejszą umową PRZYJMUJĄCY
    ZAMÓWIENIE zawarł umowę ubezpieczenia  odpowiedzialności cywilnej za szkody będące
    następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania
    udzielania świadczeń zdrowotnych, zgodnie z art. 25 ust. 1 pkt. 1) ustawy z dnia 15.04.2011 r. 
    o działalności leczniczej ( Dz. U. z 2015 r. poz.618 ze zm.) oraz w wysokości
    określonej w §3.1 pkt. 3) Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie
    obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność
    leczniczą ( Dz. U. z 2011 r. nr 293, poz. 1729).

2. Obowiązek ubezpieczenia powstaje najpóźniej w dniu poprzedzającym dzień rozpoczęcia
     wykonywania działalności leczniczej.

3. Polisa stanowi zał. nr 3 do umowy.
§13
1.  Umowa zostaje zawarta na okres od dnia  02.01.2023   do dnia 31.12.2023 r. 
2. Do kontaktów w sprawie realizacji niniejszej umowy upoważniony jest Dyrektor SZPZLO 
    Warszawa Wesoła  Pan Dariusz Małecki.
§14
Strony zobowiązują się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o których powzięły wiadomości przy realizacji niniejszej umowy, i które to informacje stanowią tajemnicę w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.
§15
Umowa ulega rozwiązaniu:

1. Z upływem okresu , na który została zawarta.

2. Z dniem zakończenia udzielania świadczeń.

3. Na mocy porozumienia Stron.

4.  W każdej sytuacji wskutek oświadczenia jednej ze stron z zachowaniem  3 – miesięcznego  okresu

      wypowiedzenia.
§16
Umowa może zostać rozwiązana przez UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIE bez wypowiedzenia ze skutkiem natychmiastowym , jeżeli PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE :

1. Nie posiada ważnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej, o której mowa w § 12 umowy.

2. Został skreślony z rejestru ewidencji działalności.
3. Nie posiada aktualnego prawa wykonywania zawodu.

4. Przeniósł prawa i obowiązki wynikające z niniejszej umowy na osobę trzecią bez zgody UDZIELAJĄCEGO ZAMÓWIENIA .
5. W sposób rażący naruszył prawa pacjenta.
§17
1.  Strony ustalają odpowiedzialność  za niewykonanie lub nienależyte wykonanie umowy w formie kar umownych .
2.  W razie niewykonania lub wykonania umowy niezgodnie z jej postanowieniami, z przyczyn leżących po stronie PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE, wysokość kary umownej wynosi:

- 100 zł za stwierdzone naruszenie, w szczególności w przypadku:

a) udzielania świadczeń przez osoby nieuprawnione lub nie posiadające kwalifikacji i
    uprawnień do udzielania świadczeń opieki zdrowotnej w określonym zakresie lub
   określonej dziedzinie medycyny,

b) nieudzielania świadczeń w czasie i miejscu ustalonym w umowie,

c) udaremniania kontroli albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń

    pokontrolnych, przekazanych przez udzielającego zamówienie 

d) pobierania nienależnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem umowy,

e) nieuzasadnionej odmowy udzielenia świadczeń,

f)  przedstawienia przez przyjmującego zamówienie danych niezgodnych ze stanem faktycznym, na podstawie których SZPZLO Warszawa Wesoła dokonała płatności nienależnych środków finansowych;
g) prowadzenia dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej w sposób rażąco naruszający
    przepisy prawa,
h) udzielania świadczeń w sposób nie odpowiadający wymogom określonym w

    obowiązujących przepisach lub umowie.

3. W przypadku nałożenia kary przez NFZ w związku z udzielaniem świadczeń objętych niniejszą umową kara zostanie pokryta w 50% przez UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIA i 50% przez PRZYJMUJĄCEGO  ZAMÓWIENIE.  
4. W razie opóźnienia w zapłacie wierzytelności pieniężnych, UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIE

    zobowiązuje się do zapłaty ustawowych odsetek.
§ 18
Prawa i obowiązki stron określone i wynikające z niniejszej umowy nie mogą być przenoszone na osoby trzecie bez zgody drugiej strony.
§19
Wszelkie zmiany umowy wymagają formy pisemnej, pod rygorem nieważności.
§20
1. Zakazuje się zmian postanowień zawartej umowy oraz wprowadzania nowych postanowień do umowy niekorzystnych dla Udzielającego Zamówienie, jeżeli przy ich uwzględnieniu zachodziłaby  konieczność zmiany treści oferty, na podstawie której dokonano wyboru PRZYJMUJĄCEGO  ZAMÓWIENIE  chyba, że konieczność wprowadzenia takich zmian  wynika z okoliczności, których nie można było przewidzieć w chwili zawarcia umowy.
2.  Strony dopuszczają możliwość zmiany umowy w następujących przypadkach:

- konieczności wprowadzenia zmian wynikających ze zmian w umowach zawartych 
  z NFZ,
- zawarcia umów z innymi podmiotami, korzystającymi z usług świadczonych przez
  Udzielającego zamówienia.  
- w przypadku uzgodnienia przez Strony konieczności zmiany wysokości wynagrodzenia.
- przedłużenia okresu trwania umowy.

3. Zmiany warunków umowy wymagają formy pisemnej w formie aneksu.
§21
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach , po jednym  dla każdej ze Stron.
§ 22

1. PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE oświadcza, że znany jest mu fakt, iż treść niniejszej umowy, a w szczególności dotyczące go dane identyfikujące, przedmiot umowy i wysokość wynagrodzenia, stanowią informację publiczną w rozumieniu art.1 ust 1 ustawy z dn.6 września 2001r. o dostępie do informacji publicznej (Dz.U z 2001r.nr112 poz.1198 z późn.zm.), która podlega udostępnianiu w trybie przedmiotowej ustawy.

2. PRZYJMUJACY ZAMÓWIENIE wyraża zgodę na udostępnienie w trybie ustawy, o której mowa w ust1., zawartych w niniejszej umowie dotyczących go danych osobowych w zakresie obejmującym imię i nazwisko, a w przypadku prowadzenia działalności gospodarczej-również w zakresie firmy.

3. Ze względu na tajemnicę przedsiębiorcy udostepnieniu, o którym mowa w ust.1 nie będą podlegały informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsiębiorstwa lub inne posiadające wartość gospodarczą.

UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIA:                                PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE :
1
*niepotrzebne zostanie skreślone
1
4
*niepotrzebne  zostanie skreślone

