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MODYFIKACJA Z DNIA 13.07.2021 R.
UMOWA nr ZP/61/2021/Pakiet ...
dotyczaca wspélpracy w zakresie realizacji szkolenia praktycznego odpowiadajacego zakresowi
czesci klinicznej programu stazu podyplomowego dla os6b, ktore rozpoczely studia
w Uniwersytecie Medycznym w Lodzi w roku akademickim 2012/2013, 2013/2014, 2014/2015,
2015/2016 oraz 2016/2017 na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym,
W jezyku innym niz jezyk polski

zawarta w Lodziwdniu ... pomigdzy:

Uniwersytetem Medycznym w Lodzi, al. Kosciuszki 4, 90-419 Lodz, NIP: 725-184-37-39,

REGON:473073308, reprezentowanym przez:

1) Pelnomocnika Rektora ds. Ksztatcenia Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego w Lodzi —
prof. dr hab. n. med. Ewe¢ Balcerczak, dziatajagca na podstawie pelnomocnictwa Rektora
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi,

2) Kwestora Uniwersytetu Medycznego w Lodzi — mgr Matgorzate Ochman, dziatajacg na podstawie
petnomocnictwa Rektora Uniwersytetu Medycznego w Lodzi,

zwanym dalej ,,Zamawiajacym”,

zwanym dalej ,, Wykonawcg”,

reprezentowanym przez:

— zwanych dalej ,,Stronami”.

Na podstawie art. 275 ust. 1 w zwigzku z zamdowieniami na ustugi spoteczne i inne szczegdlne ustugi -
art. 359 pkt 2 - ustawy z dnia 11.09.2019 r. Prawo zaméowien publicznych (t. j. Dz. U. z 2021, poz. 1129)
w zwiazku z art. 8 ust. 8 ustawy z dnia 16 lipca 2020 r. o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1291, ze zm.) oraz art. 163 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2020 r. poz. 85, ze zm.), w zw. z
art. 89 - Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej ( Dz.U.2020.0.295) ustawy zostaje
zawarta umowa o nastepujacej tresci:

Definicje umowne

§1

Uzyte w umowie okreslenia oznaczaja:

1) staz — trwajace 6 miesiecy szkolenie praktyczne odpowiadajace zakresowi czgéci klinicznej
programu stazu podyplomowego, prowadzone w podmiocie leczniczym dla oséb, ktore rozpoczety
studia w Uniwersytecie Medycznym w Lodzi w roku akademickim 2012/2013, 2013/2014,
2014/2015, 2015/2016 oraz 2016/2017 na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym,
wjezyku innym niz jezyk polski, uzyskaly tytut zawodowy lekarza lub lekarza dentysty
i nie odbyly stazu podyplomowego; (dalej: staz lub szkolenie praktyczne);

2) Stazysta — absolwenta Uniwersytetu Medycznego w Lodzi (Zamawiajacego), ktory ukonczyt
studia w jezyku angielskim uzyskujac tytut zawodowy lekarza lub lekarza dentysty, odbywajacy
staz;
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3)

4)

program stazu — program szkolenia praktycznego, o ktorym mowa w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy
z dnia 16 lipca 2020 r. o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych
innych ustaw.

Podmiot leczniczy — podmiot leczniczy prowadzacy staz, udostepniajacy Uniwersytetowi
(Zamawiajacemu) jednostki organizacyjne niezbedne do prowadzenia ksztalcenia przed-
i podyplomowego w zawodach medycznych, zgodnie z art. 89 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2020 r, poz. 295); dalej: Wykonawca.

Przedmiot umowy

§2

Strony zgodnie przyjmuja, ze niniejsza Umowa stanowi podstawe do realizowania przez
Wykonawce szkolen praktycznych dla absolwentow Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, ktérzy
ukonczyli studia w jezyku angielskim uzyskujac tytul zawodowy lekarza lub lekarza dentysty,
zwanych dalej ,,stazami”, na podstawie programow stazu okreslonych w zalaczniku nr 11 2 do
umowy.
Wykonawca bedzie prowadzit staz dla lekarzy/lekarzy dentystow™* w zakresie:
Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do wczesniejszego uzgodnienia z Wykonawca, liczby stazystow 1
przekaze ja na etapie realizacji umowy w formie wykazu, o ktorym mowa w § 5 ust. 8.
Okresla si¢ minimalng i maksymalng liczbe 0s6b do przeszkolenia:

a) Lekarzy dentystow (Pakiety: 1-7) — minimum 2 stazystow, maksymalnie 14 stazystow.

b) Lekarzy (Pakiety: 8-19) — minimum 10 stazystow, maksymalnie 40 stazystow.
Lacznie: minimalnie 12 stazystow, maksymalnie 54 stazystow.
Strony niniejszej umowy zgodnie ustalajg, ze w przypadku, gdy zgodnie ze ztozong ofertg
Wykonawca powierzy wykonanie czgsci przedmiotu umowy podwykonawcy, za rozliczenie
pomigdzy Wykonawca a podwykonawcg odpowiada tylko i wylacznie Wykonawca. Niezaleznie
od powyzszego, na Wykonawcy spoczywa obowiazek kazdorazowego poinformowania
Zamawiajacego na pismie o tym, ze korzysta on z ustug Podwykonawcy z jednoczesnym
wskazaniem zakresu obowigzkéw Podwykonawcy. Strony niniejszej umowy zgodnie przy tym
ustalaja, Zze za ewentualne zachowania (dziatania badZ tez zaniechania) Podwykonawcy,
Wykonawca odpowiada wobec Zamawiajgcego jak za zachowania (dziatania badz tez zaniechania)
wlasne.

Oswiadczenia Stron

§3

Zamawiajacy oswiadcza, ze:

1) jest organizatorem stazu prowadzonego w przez Wykonawcg;

2) staz prowadzony jest na podstawie skierowania wystawionego przez Zamawiajacego, zgodnie
Z programem o ktérym mowa §2 ust. 1;

3) Stazysci zostali zobowigzani do posiadania i okazania przed rozpoczeciem stazu waznego
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej (OC) i nastgpstw nieszczgsliwych wypadkow
(NNW), rozszerzonego o §wiadczenia dodatkowe z tytulu ekspozycji zawodowej zwigzanej z
potencjalnym kontaktem z czynnikami biologicznymi, obejmujacego okres odbywania stazu,

4) Stazysci kierowani do Wykonawcy na zajecia realizowane w ramach stazu posiadaja
ubezpieczenie w zakresie, o ktorym mowa w pkt 3;

5) zobowigzal Stazystow w zawartych z nimi umowach do zachowania w tajemnicy danych
osobowych pacjentéw oraz sposobu ich zabezpieczania, do ktorych bedg mieli dostgp podczas
stazu — zaro6wno w trakcie trwania stazu, jak 1 po jego zakonczeniu, zgodnie z przepisami ustawy
z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781) oraz
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony osob fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych);

6) zobowiazal Stazystow w zawartych z nimi umowach do przestrzegania zasad etyki i tajemnicy
zawodowej;
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7)

8)

zobowigzal Stazystow w zawartych z nimi umowach do przestrzegania obowigzujacych w
Podmiocie leczniczym (u Wykonawcy) regulamindw i przepisow porzadkowych, BHP,
przeciwpozarowych oraz sanitarnych, w tym zasad rezimu sanitarnego, obowigzujacych w
przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii.

zobowigzal stazystow do posiadania aktualnych badan lekarskich oraz niezbednych szczepien;
zobowigzat Stazystow w zawartych z nimi umowach do noszenia identyfikatorow Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi podczas zaje¢ prowadzonych w ramach stazu.

Zobowigzania Stron

§4

1. Wykonawca przyjmuje do realizacji i zobowigzuje si¢ do przeprowadzenia stazy dla absolwentow
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, ktorzy ukonczyli studia w jezyku angielskim uzyskujac tytut
zawodowy lekarza lub lekarza dentysty — Stazystow, zgodnie z programem stazu o ktorym mowa

w

§ 2 ust. 1.

2. Dlarealizacji celu okreslonego w ust. 1, Wykonawca zobowigzuje si¢ do:

1)

2)

3)

4)

5)
6)
7)

udostepnienia oddzialow oraz innych jednostek organizacyjnych podmiotu, zgodnie
z wykazem nieruchomosci udostepnionych w celu realizacji przedmiotu umowy, ktorego wzor
stanowi zatacznik nr 3 do umowy. Wykaz ruchomosci, w tym sprzgtu, aparatury medycznej
oraz innych ruchomosci stanowigcych wyposazenie jednostek podmiotu, o ktérych mowa
powyzej, jest udostepniany do wgladu na prosbe UM w Lodzi;
udostepnienia sprzetu, aparatury medycznej oraz innych ruchomosci znajdujacych sig¢ w
jednostkach Wykonawcy, o ktoérych mowa w pkt 1,
okreslenie liczby i kwalifikacji zawodowych kadry pelniacej funkcje opiekunow stazu,
wybranej spo$rod pracownikow Wykonawcy w porozumieniu z Zamawiajagcym, do
prowadzenia zaje¢ ze stazystami w zakresie okreslonym umowg. Wzor wykazu opiekunow
stazu stanowi zalgcznik nr 4 do umowy;
umozliwienia StazyScie rozpoczecia stazu w terminie nie dluzszym niz 1 miesiagc od
daty skierowania wystawionego przez Zamawiajacego do odbycia stazu;
udzielania Stazyscie niezbednych informacji o organizacji i przebiegu stazu;
rozliczenia finansowego z Zamawiajacym zgodnie z § 6 Umowy;
umozliwienia Zamawiajacemu przeprowadzenia kontroli w zakresie prawidlowej realizacji
przedmiotu umowy.
Stazysci ponosza wszelka odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza za szkody przez nich wyrzadzone
w czasie odbywania stazu na podstawie posiadanych przez nich stosownych ubezpieczen
wskazanych § 3 pkt 3 umowy.
W przypadku naruszenia przez Stazystow porzadku ustalonego u Wykonawcy, zostang
wdrozone przez Wykonawce obowiazujace w tym zakresie procedury.
W przypadku zaktucia, skaleczenia ostrym narz¢dziem, dostania si¢ materiatu biologicznego na
btony S§luzowe lub wystapienia innych zdarzen z naruszeniem cigglosci tkanek i skazeniem
materiatem biologicznym, wobec lekarza stazysty, zostanie wszczgta procedura postepowania
po ekspozycji zawodowej na materiat potencjalnie zakazny obowigzujgca u Wykonawcy.
Koszty zwigzane z dziataniami profilaktycznym w zakresie wskazanym w ust. 5 ponosi Stazysta
zgodnie z zawartymi polisami ubezpieczeniowymi, a w przypadku przekroczenia wysokos$ci
sumy ubezpieczenia wynikajacej z w/w polis dalsza odpowiedzialno$¢ ponosi Zamawiajacy.

Organizacja stazu

§5

1. Staz Caly staz dla lekarza/lekarza dentysty trwa 6 miesigey, tj. 24 tygodnie, i prowadzony jest w
wymiarze 37,5 godz. tygodniowo, zgodnie z programem stanowigcym zalgcznik nr 1 i 2 do umowy.
Staz, o ktérym mowa w niniejszym pakiecie, trwa... tygodni i prowadzony jest w wymiarze 37,5
godziny tygodniowo dla jednej grupy.

1 godzina = 60 minut.
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w

. Wyznaczeni przez Wykonawce koordynatorzy/opiekunowie stazu potwierdzajg dzien rozpoczecia i

zakonczenia stazu w kartach stazu.

Zamawiajacy zastrzega, ze stazysta musi rozpocza¢ staz w terminie maksymalnie 1 (jednego)
miesigca od dnia skierowania stazysty przez Zamawiajacego do jednostki medycznej Wykonawcy.
Zajecia w ramach stazu sg prowadzane w grupach dwuosobowych pod nadzorem opiekunow stazu.
Stazysta uczestniczacy w zajeciach okreslonych programem stazu moze bra¢ udzial w udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych pod bezposrednim nadzorem os6b wykonujacych zawodd medyczny
wlasciwy ze wzgledu na tresci stazu.

Za wykonanie $wiadczen medycznych w ramach odbywanego stazu Stazysta nie otrzymuje od
Wykonawcy wynagrodzenia.

Stazysta moze przebywaé na terenie nalezacym do Wykonawcy wylacznie w czasie zajgl
realizowanych w ramach stazu i w zwiazku z tymi zajg¢ciami.

Nadzor nad realizacja stazu sprawuje Pelnomocnik Rektora ds. Ksztatcenia Podyplomowego.
Wykaz stazystow uprawnionych do podjgcia szkolenia przekazywany bedzie Wykonawcy przez
Zamawiajacego droga elektroniczng na adres wskazany przez Wykonawce.

Podmiot leczniczy musi miesci¢ si¢ na terenie wojewodztwa Lodzkiego.

Zasady rozliczenia

§6

. Z tytuhu realizacji stazu, o ktorym mowa w § 2 pkt 2 umowy, Zamawiajacy zobowiazuje si¢ do

przekazywania Wykonawcy:

e 7za tydzien szkolenia 2 stazystow (grupa), S$rodkéw finansowych w wysokosci

Minimalne taczne wynagrodzenie z tytutu realizacji niniejszej umowy wynosi:

......................... z1 netto/brutto
R ()1 (=P

Maksymalne taczne wynagrodzenie z tytutu realizacji niniejszej umowy wynosi:

......................... zt netto/brutto

STOWNIE: ..o

Kwota wskazana w zdaniu poprzedzajagcym obejmuje: wynagrodzenie dla opiekundéw stazy,
wynagrodzenie dla podmiotu leczniczego, srodki stanowiace refundacje kosztow poniesionych przez
Podmiot leczniczy (Wykonawce) z tytutu zakupu odziezy ochronnej i innych indywidualnych
srodkdw ochrony osobistej dla stazystow, odpowiadajacych standardom okreslonym dla personelu
medycznego.

Zamawiajacy zobowigzuje si¢ przekazywa¢ Wykonawcy z tytutu realizacji stazy $rodki finansowe
w wysokosci okreslonej w pkt 1, na podstawie prawidtowo wystawionych przez Wykonawce faktur,
w terminie 21 dni od daty ich wystawienia, na rachunek bankowy Wykonawcy:
............................................... Za dzien zaptaty uznaje si¢ dzien obcigzenia rachunku
Zamawiajgcego.

Wykonawca bedzie przekazywal Zamawiajacemu rozliczenie kwartalne obejmujace zrealizowane
petne tygodnie stazy.

Do kazdej wystawionej faktury Wykonawca zobowiazany jest dotaczy¢ rozliczenie w postaci
formularza rozliczenia stazéw, ktorego wzor stanowi zatacznik nr 5 do umowy.
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Koordynatorzy Stron

§7

Osobami odpowiedzialnymi za koordynacje dziatan w zakresie okre$lonym trescia niniejszej umowy
sq:

1) ze strony Zamawiajacego:
Kamila Marat — Murgrabia - Kierownik Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi (kontakt: kamila.marat-murgrabia@umed.lodz.pl, tel. 42/ 272 53, 25,
887 440098 )

2) ze strony Wykonawcy:

Okres obowiazywania umowy

§8

Niniejsza umowa zostaje zawarta na czas okreslony, a okres jej wykonania okresla si¢ do dnia
30.07.2022 r., z zastrzezeniem, ze wszystkie staze musza zakonczy¢ si¢ do 30.07.2022 r.

Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazda ze Stron, z zachowaniem dwumiesiecznego okresu
wypowiedzenia, w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana w kazdym czasie na mocy zgodnego porozumienia Stron, w formie
pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Zmiany umowy
§9

Zamawiajacy przewiduje, w celu nalezytego wykonania przedmiotu umowy, mozliwo$¢ zmiany jej po-

stanowien w stosunku do tresci oferty Wykonawcy, w tym zmiang terminu wykonania przedmiotu

umowy okreslonego w § 5 ust. 1 oraz § 8 ust. 1, 0 ile zostanie spetniony jeden z nastepujacych warun-
kow:

a) w sytuacji zaistnienia sity wyzszej (przez co rozumie si¢ m.in. istnienie stanu epidemii uniemozli-
wiajacego realizacje zamowienia);

b) gdy konieczno$¢ zmiany jest spowodowana zaistnieniem niezaleznych od stron okolicznosci, kto-
rych nie mozna bylo przy dolozeniu nalezytej staranno$ci przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, a
ktore uniemozliwiaja prawidtowe wykonanie przedmiotu umowy;

c) utraty przez Zamawiajacego zrodta finansowania zamoéwienia w calosci lub czgs$ci, a takze w przy-
padku przesunigcia zrodet finansowania zamdowienia;

d) zmian po zawarciu umowy przepisoOw prawa lub wprowadzenia nowych przepiséw prawa lub zmiany
lub wprowadzenia nowej bezwzglednie obowigzujacej normy powodujacej konieczno§¢ zmiany,
modyfikacji lub odstepstwa w odniesieniu do przedmiotu zamowienia;

e) zmiana ustawowej stawki podatku VAT.

. Wystapienie ktorejkolwiek z wymienionych w ust. 1 okolicznos$ci nie stanowi bezwzglednego zobowig-

zania Zamawiajacego do dokonania takich zmian, ani nie moze stanowi¢ podstawy roszczen Wyko-

nawcy do ich dokonania.

. Ewentualna zmiana umowy nastapi z uwzglednieniem wplywu, jaki wywiera wystgpienie okolicznosci

uzasadniajgcej modyfikacje na dotychczasowy ksztatt zobowigzania umownego.

. Strony postanawiajg, iz po uptywie 12 miesi¢cy od dnia podpisania umowy, dokonajg w formie pisem-

nego aneksu zmiany ceny jednostkowej netto, w wypadku wystapienia zmiany:

a. stawki podatku od towarow i ustug;

b. wysoko$ci minimalnego wynagrodzenia za prace ustalonego na podstawie art. 2 ust. 3 - 5 ustawy
z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o0 minimalnym wynagrodzeniu za prace (tj. Dz.U. z 2018 r. poz.
2177 ze zm.);

c. zasad podlegania ubezpieczeniom spotecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokosci
stawki sktadki na ubezpieczenia spotecznemu lub zdrowotne’

d. zasad gromadzenia i wysokos$ci wplat do pracowniczych planow kapitatowych, o ktérych mowa
w ustawie z dnia 4 pazdziernika 2018 r. o pracowniczych planach kapitatowych (Dz. U. 2019,
1572 ze zm.)
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e. na zasadach i w sposob okreslony ponizej, jezeli zmiany te beda miaty wptyw na koszty wyko-
nania umowy przez Wykonawce.

5. Zmiana wysokos$ci wynagrodzenia obowigzywaé bedzie od dnia wejscia w zycie nowych przepisow
prawa, o ktérych mowa w ust. 4 powyzej, z zastrzezeniem odpowiednio ponizszych ustgpow.

6. Zmiana wysokosci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy w przypadku zaistnienia przestanki, o ktorej
mowa w ust. 4 pkt a, bedzie odnosi¢ si¢ wylacznie do czgsci przedmiotu umowy zrealizowanej, zgodnie
z terminami ustalonymi umowa, po dniu wejscia w zycie przepisOw zmieniajgcych stawke podatku od
towarow i ushug oraz wylacznie do czgsci przedmiotu umowy, do ktorej zastosowanie znajdzie zmiana
stawki podatku od towarow i ustug.

7. W przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 4 pkt a, warto§¢ wynagrodzenia netto nie zmieni si¢, a
warto$¢ wynagrodzenia brutto zostanie wyliczona na podstawie nowych przepisow.

8. Zmiana wysokosci wynagrodzenia w przypadku zaistnienia przestanki, o ktérej mowa w ust. 4 pkt b lub
¢, bedzie obejmowaé wylacznie cze§¢ wynagrodzenia naleznego Wykonawcy, w odniesieniu do ktore;j
nastapila zmiana wysokosci kosztoéw wykonania umowy przez Wykonawce w zwiazku z wejsciem w
zycie przepisow odpowiednio zmieniajacych wysoko§¢ minimalnego wynagrodzenia za prace lub do-
konujacych zmian w zakresie zasad podlegania ubezpieczeniom spotecznym lub ubezpieczeniu zdro-
wotnemu lub w zakresie wysokosci stawki sktadki na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne.

9. W przypadku zmiany, o ktorej mowa w ust. 4 pkt b i pkt d, wynagrodzenie Wykonawcy ulegnie zmianie
o kwote odpowiadajacg rzeczywistemu wzrostowi kosztu Wykonawcy w zwigzku ze zwigkszeniem wy-
sokosci wynagrodzen pracownikow $§wiadczacych ustugi do wysokos$ci aktualnie obowigzujacego mi-
nimalnego wynagrodzenia za prace badz na skutek zmiany zasad gromadzenia i wysokosci wptat do
pracowniczych plandéw kapitalowych tych osob, z uwzglednieniem wszystkich obcigzen publiczno-
prawnych od kwoty wzrostu minimalnego wynagrodzenia. Kwota odpowiadajaca wzrostowi kosztu
Wykonawcy bedzie odnosi¢ si¢ wylacznie do czgsci wynagrodzenia pracownikow swiadczacych ustugi,
o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym, odpowiadajacej zakresowi, w jakim wykonujg oni prace
bezposrednio zwigzane z realizacja przedmiotu umowy, przy zachowaniu dotychczasowej kwoty netto
otrzymywanego przez nich wynagrodzenia.

10.W przypadku zmiany, o ktorej mowa w ust. 4 pkt ¢, wynagrodzenie Wykonawcy ulegnie zmianie o
kwote odpowiadajaca rzeczywistej zmianie kosztu Wykonawcy ponoszonego w zwiazku z wyptatg wy-
nagrodzenia pracownikom §wiadczacym ustugi. Kwota odpowiadajaca zmianie kosztu Wykonawcy be-
dzie odnosi¢ si¢ wylacznie do cze$ci wynagrodzenia pracownikow $wiadczacych ustugi, o ktérych
mowa w zdaniu poprzedzajacym, odpowiadajacej zakresowi, w jakim wykonujg oni prace bezposrednio
zwigzane z realizacjg przedmiotu umowy, przy zachowaniu dotychczasowej kwoty netto otrzymywa-
nego przez nich wynagrodzenia.

11.W celu zawarcia aneksu, o ktorym mowa w ust. 4, kazda ze Stron moze wystapic¢ do drugiej Strony z
wnioskiem o dokonanie zmiany wysoko$ci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy, wraz z uzasadnie-
niem zawierajacym w szczegolnosci szczegdtowe wyliczenie catkowitej kwoty, o jaka wynagrodzenie
Wykonawcy powinno ulec zmianie, oraz wskazaniem daty, od ktorej nastgpita badz nastapi zmiana wy-
sokosci kosztow wykonania umowy uzasadniajgca zmiane wysoko$ci wynagrodzenia naleznego Wy-
konawcy.

12.W przypadku zmian, o ktorych mowa w ust. 4 pkt b lub pkt c, jezeli z wnioskiem wystepuje Wykonawca,
jest on zobowigzany dotaczy¢ do wniosku dokumenty, z ktorych bedzie wynikaé, w jakim zakresie
zmiany te maja wptyw na koszty wykonania umowy, w szczegolnosci:

1) pisemne zestawienie wynagrodzen ze wskazaniem kwot brutto i netto (zaréwno przed jak i po zmia-
nie) pracownikow $wiadczacych ustugi, wraz z okresleniem zakresu (czesci etatu), w jakim wyko-
nuja oni prace bezposrednio zwigzane z realizacjg przedmiotu umowy oraz cze$ci wynagrodzenia
odpowiadajacej temu zakresowi - w przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 4 pkt b, lub

2) pisemne zestawienie wynagrodzen ze wskazaniem kwot brutto i netto (zar6wno przed jak i po zmia-
nie) pracownikow §wiadczacych ustugi, wraz z kwotami sktadek uiszczanych do Zaktadu Ubezpie-
czen Spotecznych/Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego w czgsci finansowanej przez Wy-
konawce, z okre$leniem zakresu (cze¢$ci etatu), w jakim wykonujg oni prace bezposrednio zwigzane
z realizacja przedmiotu umowy oraz cze¢$ci wynagrodzenia odpowiadajgcej temu zakresowi - W przy-
padku zmiany, o ktérej mowa w ust. 4 pkt c,

3) pisemna informacj¢ o zmianach w zasadach gromadzenia i wysokosci wptat do pracowniczych pla-
now kapitatowych pracownikow $wiadczacych ustugi przy realizacji niniejszej umowy.

13.W przypadku zmiany, o ktorej mowa w ust. 4 pkt b -d, jezeli z wnioskiem wystepuje Zamawiajacy, jest
on uprawniony do zobowigzania Wykonawcy do przedstawienia w wyznaczonym terminie, nie dtuz-
szym niz 10 dni roboczych, dokumentow, z ktorych bedzie wynika¢ w jakim zakresie zmiana ta ma
wplyw na koszty wykonania umowy, w tym pisemnego zestawienia wynagrodzen, o ktorym mowa w
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niniejszym paragrafie.

14.W terminie 14 dni roboczych od dnia przekazania wniosku, o ktorym mowa powyzej, Strona, ktora
otrzymata wniosek, przekaze drugiej Stronie informacj¢ o zakresie, w jakim zatwierdza wniosek oraz
wskaze kwote, o ktorg wynagrodzenie nalezne Wykonawcy powinno ulec zmianie, albo informacj¢ o
niezatwierdzeniu wniosku wraz z uzasadnieniem.

15.W przypadku otrzymania przez Strong¢ informacji o niezatwierdzeniu wniosku lub czgsciowym zatwier-
dzeniu wniosku, Strona ta moze ponownie wystapi¢ z wnioskiem, o ktérym mowa powyzej. W takim
przypadku przepisy powyzszych ustepow stosuje si¢ odpowiednio.

5. Zawarcie aneksu nastapi nie pézniej niz w terminie 14 dni roboczych od dnia zatwierdzenia wniosku o
dokonanie zmiany wysokos$ci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy. Zmiana wysoko$ci wynagrodze-
nia naleznego Wykonawcy, dokonana na podstawie niniejszego paragrafu, obowigzywac bedzie od dnia
wejécia w Zycie zmian przepisow, o ktorych mowa powyze;.

Kary umowne
§10

1. Zaniewykonanie przedmiotu umowy w terminie, tj. nieprzeprowadzenie stazu w okreslonym w niniej-
szej umowie terminie, Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kar¢ umowna w wysokosci 0,2 % wartosci
netto niezrealizowanego zamowienia, liczona za kazdy dzien zwtoki.

2. W razie niewykonania lub nienalezytego wykonania przedmiotu umowy innego niz wskazane w §
10 ust. 1, powstalego z przyczyn, za ktore odpowiedzialno$¢ ponosi Wykonawca, Wykonawca zaplaci
Zamawiajacemu kar¢ umowna w wysokosci 5 % maksymalnej wartosci netto wynagrodzenia.

3. Przy niedotrzymaniu ustalonej jakosci ustug, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od
umowy bez wyznaczania Wykonawcy dodatkowego terminu na wykonanie ustugi zgodnej z umowa.
Prawo odstapienia Zamawiajacy moze wykona¢ na pi§mie w terminie 30 dni od powzi¢cia wiadomosci
o powyzej wskazanych, uzasadniajacych odstapienie okolicznosciach.

4. W przypadku odstapienia od umowy przez ktorgkolwiek ze Stron z przyczyn lezacych po stronie Wy-
konawcy zaptaci on na rzecz Zamawiajacego kare umowna w wysokosci 5% maksymalnej wartosci
netto wynagrodzenia.

5. Naliczane w sposob okreslony w § 10 ust. 1 - 4 kary umowne zostang potracone z kwoty naleznego
Wykonawcy wynagrodzenia.

6. Niezaleznie od naliczania kar umownych przewidzianych w niniejszym paragrafie Zamawiajacy za-
strzega sobie mozliwos¢ dochodzenia od Wykonawcy odszkodowania, jesli wysokos¢ naliczonych i
pobranych kar umownych nie pokrywa w petni poniesionej przez Zamawiajacego szkody.

7. Odstapienie przez ktorakolwiek ze stron od zawartej umowy nie powoduje uchylenia obowiazku zaptaty
kar umownych z tytulu zdarzen zaistnialych w okresie jej obowigzywania.

8. Wprowadza si¢ maksymalng wysokos¢ kwoty kar umownych, jakg Zamawiajacy moze obciazyé Wy-
konawce, na poziomie 20 % maksymalnej wartosci netto wynagrodzenia.

Odstapienie
§ 11

1. Niezaleznie od przypadkow przewidzianych w kodeksie cywilnym i we wczesniejszej czesci niniejszej
umowy, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od umowy bez wyznaczania Wykonawcy
dodatkowego terminu na wykonanie ustugi w razie:

a) gdy zostanie wydany nakaz zajecia majatku Wykonawcy lub zgloszony wniosek o ogloszenie
upadtosci;

b) utraty przez Zamawiajacego zrodla finansowania zamowienia w calosci lub czgsci, a takze w
przypadku przesunigcia zrodet finansowania zaméwienia;

C) zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy;

d) w przypadku zwloki z rozpoczgciem lub wykonaniem umowy w taki sposob, ze nie jest praw-
dopodobnym wykonanie przedmiotu umowy w ustalonym terminie;

e) Wykonawca realizuje umowe niezgodnie z jej postanowieniami, warunkami technicznymi lub
W sposob nie gwarantujacy terminowego wykonania przedmiotu umowy;
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2. llekro¢ w niniejszej umowie przewidziane jest prawo do odstgpienia od umowy, o$wiadczenie o
odstgpieniu powinno zosta¢ zlozone w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci takiego oswiad-
czenia. Z prawa odstgpienia mozna skorzysta¢ w terminie 60 dni od powzigcia wiadomosci o zda-
rzeniach stanowigcych podstawe odstgpienia.

3. W przypadku odstgpienia od niniejszej umowy Zamawiajacy moze zleci¢ wykonanie zamowienia
podmiotowi trzeciemu. W takim przypadku Zamawiajacy moze dochodzi¢ od Wykonawcy odszko-
dowania w wysokosci réznicy pomiedzy cena, ktéra Zamawiajacy zaptaci za wykonanie zamowie-
nia, a cena, jaka zaptacitby, gdyby Wykonawca wykonat zamowienie. Postanowienie to nie narusza
mozliwosci dochodzenia odszkodowania w wyzszej wysokos$ci na zasadach ogdlnych.

RODO
§12

1. Strony umowy zobowigzujg si¢ do przestrzegania powszechnie obowigzujacych przepiséw dotycza-
cych ochrony danych osobowych, a w szczegdlnosci rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku przetwarza-
niem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrek-
tywy 95/46/WE (dalej: ogblne rozporzadzenie o ochronie danych).

2. Strony beda przetwarzaty dane osobowe wytacznie w zwigzku z realizacja niniejszej umowy, a w
pozostaltym zakresie jedynie w przypadku jezeli bedg do tego uprawnione lub zobowigzane na pod-
stawie przepisow powszechnie obowigzujacych.

3. Strony zobowigzuje si¢, ze w odniesieniu do przetwarzanych danych osobowych zastosuja ade-
kwatne $rodki techniczne i organizacyjne, a w szczegolnosci zapewnig stopien bezpieczenstwa da-
nych odpowiedni do prawdopodobienstwa wystapienia ryzyka naruszenia praw lub wolnosci 0sob
fizycznych.

4. Dostep do danych powinni mie¢ wytacznie pracownicy i wspotpracownicy Stron posiadajacy upo-
waznienie do przetwarzania danych osobowych.

5. W przypadku stwierdzenia naruszenia zasad ochrony danych osobowych Strony podejma niezwtocz-
nie wszelkie konieczne dziatania w celu ustalenia przy-czyn naruszenia, podjecia niezbednych $rod-
kéw zapobiegawczych oraz ewentualnego zawiadomienia osob, ktorych danych dotyczyto narusze-
nie, jesli okaze si¢ to konieczne, a takze zgloszenia naruszenia do UODO.

6. Na podstawie art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych oso-
bowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych), dalej: RODO, Zamawiajacy zamieszcza informacje do-
tyczace przetwarzania danych osobowych oséb reprezentujacych oraz pracownikdéw i wspotpracow-
nikow Wykonawcy, w zwiazku z zawarciem i realizacjg niniejszej Umowy:

a) Dane Administratora Danych Osobowych (ADO): Uniwersytet Medyczny w Lodzi, 90-419 L.6dz,

Al. Kosciuszki 4.

b) Dane Inspektora Ochrony Danych (IOD): Maciej Lokaj, adres e-mail: iod@umed.lodz.pl
c) Cele i podstawa prawna przetwarzania:

* proces nawigzania wspolpracy zwigzany z zawarciem niniejszej Umowy —art. 6 ust. 1 lit. bic
RODO;

- zapewnienie kontaktu z Wykonawca — art. 6 ust. 1 lit. c i e RODO,;

- realizacja praw 1 obowiazkow wynikajacych z niniejszej Umowy oraz obowiazujacych przepi-
séw prawa — art. 6 ust. 1 lit. c RODO;

- dochodzenie roszczen i praw — art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

d) Odbiorcy danych osobowych:

- organy administracji publicznej oraz podmioty, ktorym ADO mogl powierzyl przetwarzanie
danych osobowych, na podstawie zawartych umoéw powierzenia gwarantujgcych adekwatne
srodki ochrony przetwarzanych danych i realizujacych na rzecz ADO ushlugi wsparcia,

e) Przekazywanie danych osobowych poza Europejski Obszar Gospodarczy:

- ADO nie przekazuje danych osobowych poza Europejski Obszar Gospodarczy
f) Okres przechowywania danych osobowych ksztattowany jest przez:

- okres realizacji niniejszej Umowy;
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- powszechnie obowigzujace przepisy prawa, w tym w szczeg6élnosci w zakresie dochodzenia
roszczen (okresy przedawnienia roszczen, archiwizacja danych).
g) Prawa zwigzane z danymi osobowymi:
- prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
- prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych;
- prawo do ograniczenia przetwarzania;
- prawo do przenoszenia danych;
- prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.
h) Podstawa obowigzku podania danych osobowych:
- Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezb¢dne do zawarcia i skutecznej realizacji
niniejszej Umowy.
i) Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji i profilowaniu:
- W ramach dziatalno$ci ADO zwiazanej z niniejsza Umowa nie dochodzi do zautomatyzowa-
nego podejmowania decyzji oraz nie dochodzi do profilowania.
j) Kategorie przetwarzanych danych osobowych:
- imi¢ 1 nazwisko,
- shuzbowe dane teleadresowe
k) Zrodto pochodzenia danych: Wykonawca.
Wykonawca poinformuje swoich pracownikow, wspotpracownikow o tresci Klauzuli informacyjnej
Zamawiajacego.

Postanowienia koncowe
§13

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

2. Strony beda dazyty do polubownego rozwigzywania sporow powstatych w zwiazku z realizacja
umowy. W przypadku niemoznosci rozstrzygniecia sporu w tym trybie, Strony ustalaja zgodnie,
ze spor zostanie poddany pod rozstrzygniecie wlasciwego rzeczowo sadu powszechnego w
Lodzi.

3. Postanowienia niniejszej umowy sg jawne w zakresie wynikajacym z postanowien ustawy z
dnia 6 wrzes$nia 2001r. o dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z2001 Nr 112 poz. 1198 z
pozn. zm.)

4. Tytuly nadane poszczeg6lnym paragrafom majg jedynie charakter pomocniczy i nie maja
wplywu na interpretacjg zapisoOw umowy.

5. Prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy nie moga by¢ przenoszone na rzecz osob
trzecich, bez pisemnej zgody drugiej strony.

6. Zalaczniki do umowy stanowig jej integralng czesc.

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednej dla kazdej ze Stron.

8. W zakresie spraw nieuregulowanych w umowie stosuje si¢ w szczegolnosci przepisy:

1) ustawy Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2021 r., poz. 1129)

2) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnos$ci leczniczej i inne przepisy szczegolne
w zakresie wykonywania dziatalnosci leczniczej;

3) ustawa z dnia 16 lipca 2020 r. 0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
niektorych innych ustaw;

4) Kodeks cywilny.

~

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
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Zatgcznik nr 1 do umowy

PROGRAM STAZU

(program szkolenia praktycznego, o ktorym mowa w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 16 lipca
2020 r. o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustaw)

Lekarz

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE CHOROB WEWNETRZNYCH

LEKARZ

Program szkolenia sklada si¢ ze stazy czastkowych z dziedzin:

CHOROB WEWNETRZNYCH 5 tygodni, w tym 4 tygodnie - choroby
wewnetrzne i 1 tydzien - Kkrwiodawstwo
i krwiolecznictwo

PEDIATRIA 4 tygodnie, w tym pediatria - 3 tygodnie
i neonatologia - 1 tydzien

CHIRURGIA OGOLNA 4 tygodnie, w tym chirurgia ogdlna - 3 tygodnie i
chirurgia urazowa - 1 tydzien

POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA 3 tygodnie

ANESTEZJOLOGIA | INTENSYWNA | 2 tygodnie, w tym 1 tydzien - anestezjologia i 1

TERAPIAORAZ tydzien - intensywna terapia

MEDYCYNA RATUNKOWA 1 tydzien

PSYCHIATRIA 2 tygodnie

MEDYCYNA RODZINNA 3 tygodnie

Czas trwania stazu: 5 tygodni, w tym 4 tygodnie - choroby wewnetrzne i 1 tydzien - krwiodawstwo i
krwiolecznictwo.

Cel stazu:
poglebienie wiedzy teoretycznej oraz poznanie, utrwalenie i przyswojenie praktycznych umiejetnosci w
zakresie rozpoznawania i leczenia, a takze zapobiegania i rehabilitacji, najczesciej wystepujacych badz
stanowiacych najwigksze zagrozenie dla zycia chorob wewnetrznych w warunkach opieki stacjonarne;j
i ambulatoryjnej oraz w zakresie transfuzjologii.
Program stazu:

- Z zakresu chorob wewnetrznych:

1. Zapobieganie, rozpoznawanie i leczenie najczgsciej wystepujacych chorob wewnetrznych:

1) uktadu krazenia:

a) choroby niedokrwiennej serca, zawatu migs$nia sercowego,

b) miazdzycy naczyn tetniczych, udaréw mozgowych,

¢) nadci$nienia tetniczego,

d) przewleklej niewydolnosci krazenia,

e) podstawowych zaburzen rytmu serca i przewodzenia,

) serca ptucnego,

g) wad serca,

h) zapalenia mig$nia sercowego,

* - niepotrzebne skresli¢



i) zylnej choroby zakrzepowo-zatorowej;

2) uktadu oddechowego:

a) ostrego i przewlektego zapalenia oskrzeli,

b) zapalenia ptuc,

c) przewlektej niewydolnosci oddechowe;j,

d) astmy oskrzelowej,

e) raka phuc,

f) gruzlicy;

3) uktadu moczowego:

a) niewydolnosci nerek - ostrej i przewlekte;j,

b) ostrego i przewlektego odmiedniczkowego zapalenia nerek,

C) ostrego i przewlektego kiebkowego zapalenia nerek,

d) kamicy nerkowej,

e) zespotu nerczycowego,

) raka nerki,

g) stanéw zapalnych pecherza i drég moczowych;

4) uktadu trawiennego:

a) choroby wrzodowej zotadka i dwunastnicy,

b) raka zotadka,

C) zespotu ztego wchtaniania,

d) swoistego i nieswoistego zapalenia jelit,

e) zespotu jelita nadwrazliwego,

f) raka jelita grubego,

g) kamicy pecherzyka i drog zétciowych,

h) zapalenia watroby,

i) marsko$ci watroby,

j) ostrego i przewlektego zapalenia trzustki,

k) raka trzustki,

1) chordb pasozytniczych przewodu pokarmowego;

5) uktadu krwiotwoérczego:

a) niedokrwistosci,

b) skaz krwotocznych,

C) biataczek,

d) ziarnicy zto$liwej i chtoniakow nieziarniczych;

6) gruczotow wydzielania wewngtrznego:

a) cukrzycy,

b) chorob przysadki i podwzgorza,

¢) nadczynno$ci i niedoczynnosci tarczycy,

d) nadczynnosci i niedoczynnoS$ci przytarczyc,

e) nadczynno$ci i niedoczynno$ci nadnerczy,

f) guzéw rdzenia nadnerczy,

g) zaburzen hormonalnych i metabolicznych okresu przekwitania u kobiet i m¢zczyzn;

7) zaburzen metabolicznych:

a) otylosci i nadwagi,

b) hiperlipidemii,

C) osteoporozy;

8) uktfadu ruchu.

2. Poznanie problemow ogdlnolekarskich z zakresu choréb wewnetrznych:

1) epidemiologia chorob wewngtrznych ze szczegbélnym uwzglednieniem tych, ktore sg zwigzane z
wysoka umieralnoscia, powoduja przewlekte inwalidztwo lub sa przyczyna wysokiej absencji
chorobowej;

2) profilaktyka niektorych choréb uktadu krazenia i uktadu oddechowego;

3) wskazania i przeciwwskazania do zabiegéw endoskopowych;

4) zasady antybiotykoterapii w najczesciej wystepujacych chorobach wewnetrznych, wymagajacych
stosowania antybiotykow;

5) zasady podejmowania decyzji diagnostycznych i terapeutycznych dotyczacych najczesciej
wystepujacych chorob wewnetrznych.

3. Opanowanie wykonywania nastepujacych umiejetnosci i czynnosci:

1) wklucia dozylnego i dotetniczego w celu podania leku lub pobrania krwi do badan, kaniulizacji
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zyt;

2) dozylnego przetaczania krwi i innych ptynow;

3) badania EKG;

4) naktucia optucnej i otrzewnej;

5) cewnikowania pecherza moczowego;

6) pobrania materiatu do badan mikrobiologicznych;

7) plukania zotadka;

8) pomiaru i interpretacji wynikow pomiaru ci$nienia tetniczego krwi, w tym pomiaru ci$nienia na
kostce;

9) pomiaru glikemii.

z zakresu transfuzjologii klinicznej:
(5 godzin ¢wiczen praktycznych)
1. Zapoznanie si¢ z zasadami wspotczesnej transfuzjologii:
1) pobierania i przechowywania krwi oraz otrzymywania preparatoéw krwiopochodnych;
2) podstaw immunologii transfuzjologicznej;
3) zapobiegania potransfuzyjnym zakazeniom wirusowym;
4) podstawowymi zasadami racjonalnego leczenia krwia i jej preparatami;
5) powiktaniami poprzetoczeniowymi.
2. Poznanie praktyczne nastepujacych umiejetnosci:
1) rejestrowania i kwalifikowania krwiodawcoéw oraz zasad prowadzenia dokumentacji w tym
zakresie,
2) metod pobierania krwi i osocza - konwencjonalnie i przy uzyciu separatorow, poznanie zasad
wytwarzania preparatow krwiopochodnych;
3) przeprowadzania badan immunologicznych, serologicznych - antygendéw krwinek czerwonych i
przeciwcial, proby zgodnosci krzyzowej;
4) wykrywania markeréw wirusowych (HBV, HCV, HIV);
5) zasad kontroli jakosci, przechowywania i dystrybucji krwi oraz jej preparatow.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE PEDIATRII

Czas trwania stazu: 4 tygodnie, w tym pediatria - 3 tygodnie i neonatologia - 1 tydzien.

Cel stazu:

poglebienie wiedzy teoretycznej oraz poznanie, przyswojenie i utrwalenie praktycznych umiejetnosci z
zakresu zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorob wieku dziecigcego oraz zaburzen rozwojowych
u dzieci
w warunkach opieki stacjonarnej i ambulatoryjnej.

Program stazu:

1. Rozpoznawanie i postegpowanie u noworodkow w przypadkach wad rozwojowych, zaburzen
oddechowo-krazeniowych, wrodzonych oraz nabytych zakazen i posocznicy noworodkowej, ostrych
zaburzen metabolicznych 1 neurologicznych, konfliktu serologicznego, choroby krwotocznej
noworodkow, chorob wymagajacych niezwtocznej interwencji chirurgicznej, dysplazji i zwichnigcia
stawow biodrowych, niedoczynnosci tarczycy i zespotu alkoholowego.

2. Rozpoznawanie i leczenie u niemowlgt chorob wywotanych zakazeniami bakteryjnymi i
wirusowymi, w tym wirusowego zapalenia watroby i AIDS, ostrych biegunek i ich powiktan, biegunek
przewlektych i stanéw niedoborowych, choréb uktadu oddechowego, niedoczynnosci tarczycy,
dysplazji stawoéw biodrowych, naglacych choréb jamy brzusznej (wglobienie), chorob przebiegajacych
z drgawkami i innych stanéw napadowych.

3. Postgpowanie diagnostyczne, lecznicze i rehabilitacyjne u dzieci z médzgowym porazeniem
dziecigcym.

4. Rozpoznawanie i leczenie u dzieci powyzej 1. roku zycia: nieprawidtowosci rozwojowych, skutkow
urazow i zatrué, zaburzen $wiadomosci, krwawien z przewodu pokarmowego, nawracajacych bolow
brzucha, nawracajacych bolow glowy, chorob wywolanych czynnikami zakaznymi - w tym chordob
zakaznych wieku dziecigcego, a takze zapalenia nerek, choroby reumatycznej, nadcis$nienia t¢tniczego,
choréb nowotworowych, niedoboréw bialkowo-energetycznych i witaminowych oraz niedoborow
makro- i mikroelementow, chorob atopowych i reakcji anafilaktycznych, chordb z uzaleznienia.

5. Poznanie kalendarza szczepien, zasad stosowania szczepionek i surowic, znajomos¢ niepozadanych
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reakcji poszczepiennych i przeciwwskazan do szczepien.
6. Opanowanie wykonywania nastepujacych umiejetnosci i czynnosci:
1) postepowania z noworodkiem bezposrednio po porodzie:
a) oceny noworodka na podstawie skali wg Apgar,
b) testow przesiewowych u noworodka (fenyloketonurii);
2) resuscytacji noworodka;
3) oceny dojrzatosci noworodka;
4) rozpoznawania wad wrodzonych u noworodka i postgpowania w przypadku ich stwierdzenia;
5) zasad transportu chorego noworodka;
6) pielggnacji i karmienia noworodka;
7) oceny stanu ogolnego niemowlecia i dziecka starszego z uwzglednieniem badania otoskopowego
i pomiaru ci$nienia krwi oraz badania w kierunku wad wrodzonych;
8) zbierania wywiadéw od rodziny dziecka;
9) prowadzenia resuscytacji i udzielania pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zycia u dzieci;
10) rozpoznawania mdzgowego porazenia dziecigcego;
11) wktucia dozylnego i pobrania krwi do badan u niemowlgcia i dziecka starszego;
12) pobrania ptynu mézgowo-rdzeniowego u dzieci;
13) pobrania materialow do badan mikrobiologicznych u dzieci;
14) zatozenia zgl¢bnika do zotagdka lub odbytnicy i cewnika do pgcherza moczowego u dzieci;
15) pielggnacji niemowlat i matych dzieci;
16) pobrania krwi celem wykonania testu w kierunku niedoczynnoéci tarczycy i fenyloketonurii.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE CHIRURGII OGOLNEJ

Czas trwania stazu: 4 tygodnie, w tym chirurgia og6lna - 3 tygodnie i chirurgia urazowa - 1 tydzien.

Cel stazu:

poglebienie wiedzy teoretycznej oraz poznanie, utrwalenie i przyswojenie praktycznych umiejetnosci w
zakresie rozpoznawania, leczenia, zapobiegania i rehabilitacji najczesciej wystepujacych chorob
chirurgicznych w ramach opieki stacjonarnej i ambulatoryjnej.

Program stazu:

1. Rozpoznawanie i postgpowanie w przypadku:
1) wstrzasu urazowego i hipowolemicznego;
2) obrazen urazowych dotyczacych:
a) osrodkowego i obwodowego uktadu nerwowego:
- modzgu, kosci czaszki i twarzoczaszki, z uwzglednieniem skali Glasgow,
- nerwow czaszkowych i obwodowych,
b) klatki piersiowej, w szczegdlnosci:
- w zranieniach Klatki piersiowej, serca, ptuc i duzych naczyn,
- w odmie optucnowej pourazowej i samoistnej,
- w uszkodzeniach $ciany klatki piersiowe;j, zeber i mostka,
C) jamy brzusznej, w szczegdlnosci:
- w ranach brzucha,
- w tgpych obrazeniach brzucha,
d) uktadu moczowo-ptciowego,
e) kregostupa, w szczegdlnosci diagnozowanie i postepowanie z chorymi ze ztamaniem kregostupa,
f) konczyn, w szczegolnosci:
- zamknietych i otwartych zlaman konczyn, ze szczegdlnym uwzglednieniem najczesciej
spotykanych ztaman, tzn. nasady dalszej kosci promieniowej, kostek, szyjki kosci udowe;j,
- zwichnig¢ duzych stawow (barkowego, tokciowego, biodrowego),
- podwichnig¢, skrecen i stluczen stawow, ze szczegdlnym uwzglednieniem stawu kolanowego i
skokowo-goleniowego,
g) oparzen i odmrozen:
- w oparzeniach i odmrozeniach powtok,
- w oparzeniach droég oddechowych i przewodu pokarmowego;
3) zakazen w chirurgii:
a) we wstrzgsie septycznym,
b) w ropnym zapaleniu skory i tkanki podskornej (ropien, czyrak, zastrzat, zanokcica),
€) w zakazeniach przyrannych (t¢zec, zgorzel gazowa, ro6za);
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4) najczestszych schorzen chirurgicznych jamy brzusznej, dotyczacych:
a) "ostrego brzucha™:
przedziurawienia przewodu pokarmowego,
ostrego zapalenia wyrostka robaczkowego,
ostrego zapalenia pecherzyka zolciowego,
ostrego zapalenia trzustki,

- niedroznosci jelit, ze szczegdlnym uwzglednieniem uwigznigtych przepuklin zewngtrznych,

b) krwawienia do przewodu pokarmowego,

¢) innych chorob przewodu pokarmowego:

- choroby wrzodowej zotadka i dwunastnicy,

- kamicy z6lciowe;,

- najczestszych chorob odbytu i odbytnicy (ropien, przetoka, guzki krwawnicze);

5) schorzen urologicznych:

a) kamicy nerkowej,

b) zatrzymania moczu,

¢) wodniaka jadra,

d) przerostu prostaty,

e) raka prostaty;

6) chordb uktadu naczyniowego:

a) w urazach naczyn,

b) w ostrym nieurazowym niedokrwieniu konczyn (zator, zakrzepy),

¢) w przewlekltym niedokrwieniu konczyn dolnych,

d) w tetniaku aorty,

e) w zylnej chorobie zakrzepowo-zatorowej, dotyczacej w szczegdlnosci konczyn dolnych,

f) w przewlektej niewydolnosci uktadu zylnego konczyn dolnych.
2. Poznanie zasad wczesnego rozpoznawania i postgpowania chirurgicznego w nowotworach sutka,
przewodu pokarmowego, tarczycy i skory.
3. Poznanie wskazan do stosowania i podstaw interpretacji niektérych metod diagnostycznych i
leczenia zabiegowego w chirurgii:

1) diagnostyki radiologicznej i ultrasonograficznej;

2) tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego;

3) endoskopii, ze szczegolnym uwzglednieniem gastroskopii, ECPW, rektoskopii, kolonoskopii,

cystoskopii;

4) ogoblnych zasad i mozliwosci chirurgii laparoskopowe;.
4. Poznanie problemow ogolnochirurgicznych dotyczacych:

1) zasad aseptyki i antyseptyki, profilaktyki zakazefn okotooperacyjnych;

2) profilaktyki tezca;

3) profilaktyki zakazen wirusami hepatotropowymi i HIV;

4) zasad wspolczesnej antybiotykoterapii w schorzeniach chirurgicznych;

5) zasad przygotowania chorego do zabiegu operacyjnego w znieczuleniu ogdlnym;

6) zasad wspolczesnej rehabilitacji okoto- i pooperacyjnej.
5. Opanowanie wykonywania nastepujacych umiejetnosci i czynnosci:

1) mycia chirurgicznego rak i pola operacyjnego;

2) chirurgicznego opracowania i zeszycia niewielkich ran;

3) znieczulenia miejscowego;

4) nacigcia i drenazu ropnia;

5) zalozenia podstawowych opatrunkow gipsowych i unieruchamiajgcych;

6) zalozenia drenazu optucnej;

7) postepowania w krwotoku zewnetrznym;

8) zalozenia zglebnika nosowo-zotadkowego;

9) dozylnego przetaczania krwi i ptyndw infuzyjnych;

10) postepowania w oparzeniach;

11) badania per rectum i oceny gruczotu krokowego;

12) wykonania anoskopii.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE POLOZNICTWA I GINEKOLOGII

Czas trwania stazu: 3 tygodnie.
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Cel stazu:

poglebienie wiedzy teoretycznej oraz poznanie, utrwalenie i przyswojenie praktycznych umiejetnosci z
zakresu opieki lekarskiej w prawidtowo przebiegajacej ciazy, porodu i potogu, a takze zapobieganie,
rozpoznawanie i leczenie najczesciej wystepujacych powiktan cigzy, porodu i potogu oraz chordb
narzadow plciowych u kobiet w warunkach opieki stacjonarnej i ambulatoryjne;j.

Program stazu:

1. Rozpoznawanie i opieka lekarska w cigzy oraz zasady postgpowania w czasie porodu i potogu:

1) zasady prowadzenia opieki przedkoncepcyjnej;

2) rozpoznawanie ciazy i zasady prowadzenia prawidlowo przebiegajacej ciazy;

3) rozpoznawanie i postgpowanie w powiktaniach cigzy, a w szczeg6lnosci:

a) zagrazajacym poronieniu,

b) nadcis$nieniu tetniczym,

c) przedwczesnym odklejeniu tozyska, tozysku przodujacym,

d) konflikcie serologicznym,

e) zakazeniach;

4) zasady leczenia chordb wspdtistniejacych z cigza, w szczegolnoscei:

a) cukrzycy,

b) chorodb serca i naczyn,

¢) zakazen uktadu moczowo-plciowego,

d) powiktan zakrzepowo-zatorowych;

5) zrozumienie zasad interpretacji badan ultrasonograficznych wykonywanych w czasie ciazy;

6) zasady postepowania podczas prawidtowo przebiegajacego porodu w szpitalu i poza szpitalem, w

tym poznanie wskazan i sposobow dla tagodzenia bolu porodowego;

7) rozpoznawanie powiklan okotoporodowych, postepowanie podczas nieprawidlowo

przebiegajacego porodu, w tym ustalenie wskazan do operacyjnego ukonczenia porodu, dotyczacych

w szczegolnoscei:

a) porodu przedwczesnego,

b) krwotokéw potozniczych;

8) poznanie zasad rozpoznawania i postgpowania w powiktaniach potogu;

9) poznanie zasad karmienia piersig;

10) podstawy rozpoznawania depresji poporodowe;j.
2. Zasady promocji zdrowia i prewencji w potoznictwie, ze szczegdlnym uwzglednieniem:

1) porodu przedwczesnego;

2) zakazen, w tym wirusowych (HIV);

3) konfliktu serologicznego;

4) zaburzen rozwoju ptodu, badan prenatalnych.
3. Poznanie zasad zapobiegania, rozpoznawania i postepowania leczniczego w przypadku chordb
narzadow plciowych u kobiet, w szczegdlnosci:

1) ciazy ektopowe;j;

2) zakazen, w tym przenoszonych drogg ptciowa;

3) zaburzen cyklu miesigczkowego i zaburzen ptodnosci;

4) nowotworow narzagdéw piciowych i sutka;

5) problemow zdrowotnych kobiet w okresie menopauzy.
4. Poznanie metod i zasad planowania rodziny.
5. Poznanie wskazan do stosowania i podstaw interpretacji wybranych metod diagnostycznych leczenia
zabiegowego w potoznictwie i ginekologii:

1) diagnostyki radiologicznej i ultrasonograficznej;

2) tomografii komputerowej;

3) endoskopii, ze szczegblnym uwzglednieniem laparoskopii, histeroskopii oraz kolposkopii.
6. Poznanie zasad aseptyki i antyseptyki w potoznictwie i ginekologii.
7. Opanowanie wykonywania nast¢pujacych umiejgtnosci i czynnosci:

1) badania potozniczego zewnetrznego i wewnetrznego;

2) oceny czynnosci serca ptodu, w tym interpretacji badania kardiotokograficznego;

3) interpretacji badania gazometrycznego z krwi pobranej ze skalpu ptodu lub pgpowiny;

4) odebrania 3 porodow fizjologicznych - przyswojenie zasad postepowania;

5) nacigcia i zeszycia krocza;

6) badania ginekologicznego;

7) badania sutkow;
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8) wykonania badania cytologicznego i interpretacji jego wynikow;
9) zasady i metody planowania rodziny;
10) zasady rozpoznawania i leczenia dolegliwo$ci okresu menopauzalnego.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE ANESTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII
ORAZ W DZIEDZINIE MEDYCYNY RATUNKOWEJ

Program stazu czastkowego z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii

Czas trwania stazu: 2 tygodnie, w tym 1 tydzien - anestezjologia i 1 tydzien - intensywna terapia.

Cel stazu w zakresie anestezjologii:

poglebienie oraz praktyczne poznanie i przyswojenie wiedzy zwiazanej z zastosowaniem, wyborem 1i
zasadami organizacji okresu okotooperacyjnego, znieczulenia oraz standéw zagrozenia zycia zwigzanych
z jego zastosowaniem, jak rowniez poznanie technik monitorowania i postrzegania podstawowych
funkcji zyciowych wraz ze $rddoperacyjnym postepowaniem w zakresie intensywnej terapii.

Cel stazu w zakresie intensywne;j terapii:

zrozumienie doktryny intensywnej terapii w oparciu o kryteria przyjec i zwolnien z oddziatu, zapoznanie
si¢ z systemem organizacji oraz procedur medycznych obowigzujacych w intensywnej terapii oraz
zrozumienie oceny ci¢zkosci stanu chorego w oparciu o skale predykcyjne i skale bezposrednio
oceniajace stan ogdlny chorego, jak rowniez stan wybranych uktadow i narzadéw. Zapoznanie si¢ z
taktyka postepowania w intensywnej terapii zwigzang z wdrazaniem inwazyjnych technik postepowania
leczniczego w oparciu o inwazyjne technologie monitorowania podstawowych i szczegétowych
parametréw zyciowych.

Staz moga prowadzi¢ kliniki, oddziaty kliniczne, oddziaty i jednostki uprawnione, wpisane na liste
marszatka wojewodztwa.

Program stazu:

- z zakresu anestezjologii:

1. Postgpowanie z chorym w okresie okotooperacyjnym:

1) ocena stanu chorego w okresie przedoperacyjnym, w zalezno$ci od rodzaju wskazan do zabiegu
operacyjnego lub diagnostycznego;

2) zadania lekarza anestezjologa realizowane w poradni anestezjologicznej, cele poradni
anestezjologicznej;

3) cele znieczulenia ogdlnego, regionalnego i potgczonego;

4) fizjopatologia znieczulenia;

5) farmakoterapia znieczulenia z uwzglednieniem farmakokinetyki i farmakodynamiki oraz zadan
stawianych przed anestezjologia w chirurgii ambulatoryjne;j;

6) monitorowanie znieczulenia;

7) monitorowanie podstawowych funkcji zyciowych, wskazania do monitorowania inwazyjnego;
8) uktad nerkowy i rola watroby podczas znieczulenia (eliminacja oraz degradacja anestetykow);
9) zalety i wady znieczulenia og6lnego i znieczulenia regionalnego;

10) chorobowos$¢ i $miertelno$¢ zwigzana ze znieczuleniem;

11) sala wybudzen jako prawny obowiazek i straznik bezpieczenstwa w bezposrednim okresie
pooperacyjnym i poznieczuleniowym;

12) u$mierzanie bolu pooperacyjnego, zespot leczenia bolu ostrego;

13) standardy anestezjologiczne a stanowisko znieczulenia, aspekty prawne.

- z zakresu intensywnej terapii:

2. Postepowanie z chorym w oddziale i na stanowisku intensywne;j terapii - zagadnienia og6lne:

1) specyfika stanowiska intensywnej terapii;

2) specyfika postrzegania i oceny stanu ogdlnego w intensywnej terapii;

3) specyfika diagnostyki réznicowej w intensywnej terapii;

4) chorobowos¢ i $miertelno$¢ zwigzana z intensywna terapia;

5) podmiotowos¢ chorego w intensywnej terapii;

6) spoteczne, ekonomiczne i socjalne skutki intensywnej terapii;

7) miejsce intensywnej terapii w strukturze organizacyjnej szpitala;

8) kryteria przyjec¢ na OIT.

3. Zagadnienia szczegotowe:

1) przeptyw krwi;
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2) transport tlenu;

3) techniki zapobiegania powiktaniom u chorego w stanie krytycznym;

4) dostepy naczyniowe;

5) monitorowanie dynamiki uktadu krazenia;

6) monitorowanie oddychania;

7) monitorowanie metabolizmu;

8) monitorowanie OUN;

9) sedacja i analgosedacja na OIT;

10) ostra niewydolno$¢ oddechowa;

11) wentylacja mechaniczna;

12) ostra niewydolno$¢ krazenia;

13) rodzaje i podziat wstrzasu;

14) chory z urazem wielonarzadowym,;

15) stan po naglym zatrzymaniu krazenia, fizjopatologia oraz postgpowanie lecznicze (hipotermia
terapeutyczna);

16) zakazenia na OIT (sepsa, cigzka sepsa, wstrzags septyczny), (Surviving Sepsis Compaign -
pakiety resuscytacyjne i pakiety terapeutyczne);

17) ptynoterapia;

18) leczenie preparatami krwi i preparatami krwiopochodnymi;

19) zywienie w intensywnej terapii;

20) pozaustrojowe techniki leczenia ostrej niewydolno$ci nerek, watroby, krazenia i oddychania;
21) systemy oceny stanu klinicznego chorego;

22) orzecznictwo w intensywnej terapii, w tym orzekanie o nieodwracalnym ustaniu czynnosci
mozgu.

4. Staz zakonczony jest kolokwium obejmujacym swoim zakresem wiedze teoretyczng oraz
umigjetnosci praktyczne. Kolokwium przeprowadza ordynator oddziatu lub jego zastepca.

Program stazu czastkowego z zakresu medycyny ratunkowej

Czas trwania stazu: 1 tydzien.

Cel stazu:

poglebienie wiedzy teoretycznej oraz poznanie, utrwalenie i przyswojenie praktycznych umiejgtnosci
postepowania w zakresie medycznych czynno$ci ratunkowych i procedur klinicznych medycyny
ratunkowej.

Migjsce odbywania stazu: kliniki medycyny ratunkowej, oddziaty kliniczne medycyny ratunkowe;j,
szpitalne oddzialy ratunkowe.

Program stazu:

1. Utrwalenie zasad zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej i prowadzenia terapii
poresuscytacyjnej.

2. Utrwalenie zasad post¢gpowania ratunkowego w urazach wielonarzadowych, w szczegdlnosci:

1) wstepnej oceny chorego z mnogimi obrazeniami ciata;

2) podtrzymania funkcji zyciowych chorego z mnogimi obrazeniami ciata;

3) praktyczne opanowanie zasad transportu chorego z mnogimi obrazeniami ciata;

4) prowadzenie oceny wtdrnej pacjenta z mnogimi obrazeniami ciata;

5)  poznanie zaawansowanych technik diagnostyki okotourazowej i zasad rdéznicowania
diagnostycznego w urazach;

6) postepowanie kliniczne we wstrzgsie urazowym.

3. Poszerzenie umiejetnosci wykonywania triagu $rédszpitalnego w naglym zagrozeniu zdrowia lub
zycia.

4. Poszerzenie umiej¢tnosci postepowania w naglym zagrozeniu zdrowia lub zycia pochodzenia
wewnetrznego, takim jak:

1) nagtle zatrzymanie krazenia;

2) ostra niewydolnos$¢ krazenia roznej etiologii;

3) ostra niewydolno$¢ oddechowa roznej etiologii;

4) wstrzas o roznej etiologii;

5) nagle stany utraty przytomnosci,

6) ostre schorzenia brzuszne;

7) ostre schorzenia ci¢zarnych;
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8) ostre stany drgawkowe.

5. Postgpowanie w nagtych zagrozeniach zdrowia lub zycia u dzieci.

6. Postegpowanie ratunkowe w naglych zagrozeniach zdrowia lub zycia pochodzenia
srodowiskowego:

1) ostre zatrucia;

2) skazenia chemiczne;

3) uraz termiczny (oparzenie, udar cieplny, hipotermia);

4) utonigcia, uraz nurkowy;

5) porazenia elektryczne i razenia piorunem;

6) pogryzienia, ukgszenia i uzadlenia.

7. Opanowanie wykonywania nastepujacych lekarskich umiejetno$ci leczenia ratunkowego:

1) z zakresu resuscytacji kragzeniowo-oddechowej:

a) udroznienie drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi,

b) intubacja dotchawicza,

) udroznienie drog oddechowych technikami alternatywnymi (np. maski krtaniowe, maski zelowe,
rurki krtaniowe itp.),

d) udroznienie drog oddechowych technikami chirurgicznymi, w tym konikotomii i tracheotomii,
e) wspomaganie oddechu i sztucznej wentylacji zastepczej,

f) defibrylacja elektryczna i kardiowersja,

g) po$redni masaz serca,

h) wykonanie centralnego dostgpu dozylnego,

i) resuscytacja ptynowa,

j) odbarczenie odmy optucnowej, w szczegolnosci odmy preznej;

2) z zakresu czynnosci ratunkowych w warunkach przedszpitalnych (medycznych czynnosci
ratunkowych):

a) zabezpieczania rannego pacjenta w czasie wyjmowania z uszkodzonego pojazdu,

b) podtrzymywania funkcji zyciowych na miejscu zdarzenia lub wypadku i w czasie transportu,

) unieruchamiania kregostupa szyjnego i piersiowo-ledzwiowego,

d) unieruchamiania ztaman na miejscu zdarzenia lub wypadku,

e) tamowania krwotokow;

3) monitorowania podstawowych funkcji zyciowych w czasie transportu oraz na szpitalnym
oddziale ratunkowym;

4) zaopatrywania ran powierzchownych;

5) zasad znieczulen przewodowych i analgosedacji w szpitalnych procedurach ratunkowych;

6) zasad postgpowania w porodzie naglym.

8. Utrwalenie zasad organizacji medycyny ratunkowej oraz zasad organizacyjnych i funkcjonowania
szpitalnych oddzialéw ratunkowych, prowadzenia dokumentacji medycznej wlasciwej dla
szpitalnego oddziatu ratunkowego oraz realizacji szpitalnego planu zabezpieczenia katastrofy.

9. Poszerzenie umigjetnosci postgpowania w stanach naglego zagrozenia zdrowia lub zycia w
warunkach przedszpitalnych.

10. Poszerzenie umiejgtnosci postgpowania w zdarzeniach masowych i katastrofach, w tym w
szczegolnosci prowadzenia segregacji przedszpitalnej oraz organizacji i prowadzenia akcji
ratunkowej.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE PSYCHIATRII

Czas trwania stazu: 2 tygodnie.

Cel stazu:

poznanie, utrwalenie i przyswojenie praktycznych umiejetnos$ci rozpoznawania i postgpowania w
zaburzeniach psychicznych w warunkach opieki stacjonarnej i ambulatoryjnej.

Program stazu:

1. Rozpoznawanie (ocena przyczyn, ryzyka), wybor postgpowania i leczenia w stanach naglacych
zwigzanych z zaburzeniami psychicznymi, takimi jak:

1) zachowania samobdjcze;

2) zachowania agresywne i inne zachowania zagrazajace;

3) ostre zaburzenia psychotyczne;

4) zespot paniki lekowej;

5) naglace powiktania psychofarmakoterapii.
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2. Rozpoznawanie i leczenie zaburzen psychicznych czgsciej spotykanych w podstawowej opiece
zdrowotnej, poznanie mozliwosci zapobiegania im:

1)  zaburzenia psychiczne i somatyczne zwigzane z alkoholem i innymi substancjami
uzalezniajgcymi;

2) zespoty depresyjne;

3) zespoty nerwicowe;

4) reakcje na stres i reakcje adaptacyjne;

5) zaburzenia snu;

6) zaburzenia odzywiania;

7) dysfunkcje seksualne.

3. Rozpoznawanie oraz zasady rehabilitacji utrwalonych zaburzen psychicznych i umiejgtnoscei jej
organizowania w srodowisku rodzinnym i lokalnym:

1) uposledzenie umystowe;

2) zespoty otgpienne.

4. Zasady wspolpracy w specjalistycznym leczeniu i rehabilitacji przewlektych lub nawracajgcych
zaburzen psychicznych:

1) psychoz schizofrenicznych i urojeniowych;

2) chorob afektywnych;

3) uzaleznienia od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych;

4) utrwalonych zespotow nerwicowych;

5) utrwalonych zaburzen odzywiania, snu oraz dysfunkcji seksualnych.

5. Poznanie zasad oraz praktycznych mozliwosci wykorzystania dostgpnych form leczenia,
rehabilitacji, pomocy spotecznej i sSrodowiskowej oraz oparcia spotecznego dla os6b z zaburzeniami
psychicznymi.

6. Opanowanie wykonywania umiej¢tnosci:

1) oceny stanu psychicznego z uwzglgdnieniem specyfiki wieku rozwojowego i podesztego;

2) oceny wptywu czynnikéw somatycznych na stan psychiczny chorego;

3) oceny wptywu czynnikow psychicznych i srodowiskowych na stan somatyczny chorego;

4) oceny czynnikéw patogennych w rodzinie chorego;

5) oceny patogennego znaczenia kryzysow rozwojowych oraz do§wiadczen zwigzanych z choroba
(ostra, przewlekla, terminalng) i leczeniem;

6) nawigzywania wlasciwego kontaktu z osobg z zaburzeniami psychicznymi i mobilizacji postawy
wspotdziatania w leczeniu, unikania oddziatywan jatrogennych;

7) prowadzenia interwencji kryzysowej;

8) prowadzenia psychoterapii podtrzymujacej;

9) wyboru zgodnego z prawem postepowania lekarskiego w sytuacji konieczno$ci dziatania bez
zgody chorego;

10) stosowania podstawowych grup lekéw psychotropowych, z uwzglgdnieniem profilaktyki
uzaleznien lekowych.

STAZ CZASTKOWY W DZIEDZINIE MEDYCYNY RODZINNEJ

Czas trwania stazu: 3 tygodnie.

Cel stazu:

poznanie i utrwalenie organizacji oraz metod pracy w warunkach dtugotrwalej opieki ambulatoryjnej i
w domu chorego, a takze praktycznych umiejetnosci dotyczacych rozpoznawania, leczenia,
zapobiegania i rehabilitacji w chorobach stanowiacych najczgstsza przyczyne zglaszalnosci pacjentow
do poradni, jak i wymagajacych dlugotrwatego leczenia w $rodowisku domowym (opieka nad
przewlekle chorym).

Program stazu:

1.  Zapobieganie, rozpoznawanie i leczenie chordb stanowigcych najczestszg przyczyne
zglaszalnosci pacjentow do poradni:

1) ostrych schorzen infekcyjnych drog oddechowych (zapalenia zatok, zapalenia gardta, migdatkow,
krtani, tchawicy i oskrzeli);

2) stanoéw zapalnych ucha srodkowego i zaburzen stuchu;

3) choroéb zakaznych, w tym chorob odzwierzgcych;

4) choréb uktadu pokarmowego (w szczegodlnosci choroby wrzodowej, kamicy zotciowe));

5) choréb uktadu moczowego;
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6) chordb skory (w szczegdlnosci zakazen ropnych skory i tkanki podskornej, oparzen i odmrozen
powlok);

7) chordb chirurgicznych (w szczegdlnosci urazow tkanek migkkich glowy, tutowia i konczyn,
skrecen i stluczen stawow, zylakéw podudzi, zylakow odbytu, przewlektych owrzodzen podudzi);

8) chorodb kobiet (w szczegolnosci niektorych powiktan ciazy, powiktan przebiegu potogu, zaburzen
cyklu miesigcznego, zaburzen okresu menopauzy, zakazen narzadéow piciowych u kobiet);

9) chorob narzadu wzroku (w szczegolnosci wad wzroku, zapalen aparatu ochronnego oka, urazow
narzadu wzroku, jaskry, zaémy, chordb objawiajacych si¢ zaniewidzeniem);

10) chorob uktadu nerwowego (W szczegolnosci zawrotdw glowy, padaczki, zespotu Parkinsona,
zespolow bolowych kregostupa, neuropatii obwodowych).

2. Leczenie, rehabilitacja i opieka przewlekle chorych w warunkach ambulatoryjnych i domowych,
ze szczegblnym uwzglednieniem nastgpujacych schorzen:

1) choroby wiencowe;j;

2) nadci$nienia tetniczego;

3) miazdzycy tetnic;

4) gruzlicy;

5) astmy oskrzelowej;

6) przerostu gruczotu krokowego;

7) niewydolnosci nerek;

8) cukrzycy;

9) choroby reumatoidalnej, choroby reumatycznej i zmian zwyrodnieniowych uktadu kostno-
stawowego;

10) choréb nowotworowych, facznie z opicka paliatywna;

11) moézgowego porazenia dziecigcego;

12) padaczki;

13) zaburzen psychicznych;

14) uzaleznien (alkoholizm, narkomania, lekomania);

15) marskos$ci watroby;

16) AIDS.

3. W zakresie organizacji i metod pracy poradni i indywidualnej praktyki lekarskiej:

1) organizacja pracy poradni lekarza rodzinnego (rejestracja, dokumentacja, zasady
ewidencjonowania kosztow, orzecznictwo lekarskie, sprawozdawczo$¢, zasady wypisywania recept,
skierowan na badanie diagnostyczne i do lekarzy specjalistow oraz na leczenie sanatoryjne);

2) wspolpraca z pielegniarka srodowiskowa/rodzinng i pracownikiem socjalnym oraz z personelem
praktyki;

3) zasady wspotdziatania z placowkami udzielajgcymi pomocy doraznej, ze szpitalem, z zaktadem
opiekunczo-leczniczym, pracowniami diagnostycznymi, ze specjalistami w innych dziedzinach
medycyny, stacjami sanitarno-epidemiologicznymi;

4) zasady wspotdziatania z jednostkami samorzadu terytorialnego, instytucjami i organizacjami
zajmujacymi si¢ pomoca spoteczng oraz ze szkotami i placowkami systemu oswiaty.

4. Opanowanie nastgpujacych umiejetnosci i czynnosci:

1) oceny rozwoju fizycznego i psychoruchowego dzieci ze szczegdlnym uwzglednieniem
niemowlat;

2) przeprowadzania szczepien ochronnych, zgodnie z kalendarzem szczepien;

3) oznaczania glikemii, glikozurii i ketonurii za pomoca suchych testow;

4) przeprowadzania testow skornych;

5) zaktadania opatrunkow;

6) leczenia ran;

7) stosowania profilaktyki tezca;

8) badania potozniczego zewngtrznego;

9) stwierdzenia czynno$ci serca u ptodu;

10) oceny ruchliwos$ci ptodu;

11) pobrania badania cytologicznego;

12) pobierania materiatu do badan mikrobiologicznych w warunkach ambulatoryjnych;

13) wykonania tamponady przedniej;

14) usuwania woskowiny usznej;

15) usuwania cial obcych z worka spojowkowego;

16) badania ostrosci wzroku;

17) badania widzenia barwnego;
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18) badania widzenia obuocznego;
19) badania dna oka.

Zatgcznik nr 2 do umowy

PROGRAM STAZU

(szkolenia praktycznego, o ktérym mowa w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 16 lipca 2020 r.
0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektorych innych ustaw)

Lekarz dentysta
STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU STOMATOLOGII ZACHOWAWCZEJ

LEKARZ DENTYSTA

Program szkolenia sklada sie¢ ze stazy czgstkowych z dziedzin:
STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA 5 tygodni
STOMATOLOGIA DZIECIECA 5 tygodni
CHIRURGIA STOMATOLOGICZNA 4 tygodnie
PROTETYKA STOMATOLOGICZNA 4 tygodnie
PERIODONTOLOGIA 2 tygodnie
ORTODONCJA 3 tygodnie
RATOWNICTWO MEDYCZNE 1 tydzien

Czas trwania stazu wynosi 5 tygodni.
Program stazu:

1. Poznanie zasad:

1) organizacji promocji zdrowia jamy ustnej wsrod spotecznosci lokalnej (mieszkancow wsi, gminy,
dzielnicy), na ktorej terenie funkcjonuje praktyka lub poradnia;

2) organizacji i metod pracy indywidualnej praktyki lekarsko-dentystycznej lub poradni, w
szczegoOlnosci:

a) organizacji pracy gabinetu (ruch pacjentow, rejestracja, dokumentacja, sprawozdawczos$¢, zasady
wypisywania recept i skierowan na badanie diagnostyczne oraz na konsultacje specjalistyczne),

b) ergonomii pracy lekarza dentysty, pracy z asystentkg na cztery rece,

C) wspotdziatania z lekarzami i innymi pracownikami ochrony zdrowia,

d) metodologii zawierania kontraktow.

2. Rozpoznawanie, zapobieganie i leczenie:

1) prochnicy zebow;

2) zapalen miazgi;

3) martwicy i zgorzeli miazgi oraz chor6b tkanek okotowierzchotkowych zeba;

4) uszkodzen nieprochnicowych tkanek zebow.

3. Opanowanie wykonywania nastepujacych umiejgtnosci i czynnosci:

1) diagnozowania prochnicy (ze szczegdlnym uwzglednieniem oceny aktywnosci choroby,
wykrywania i kwalifikacji zmian prochnicowych na powierzchniach stycznych zgbow);

2) planowania postgpowania profilaktyczno-leczniczego prochnicy, z uwzglednieniem
indywidualnych czynnikow ryzyka choroby;

3) postepowania diagnostycznego w przypadku bolu z¢béw o niejasnej lokalizacji;

4) leczenia prochnicy z zastosowaniem oszcze¢dzajacych metod opracowania ubytku (metoda ART,
tunelowa) i odpowiednich materiatéw do wypetnien;

5) postepowania profilaktycznego i leczenia ubytkow nieprochnicowego pochodzenia
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zmineralizowanych tkanek z¢ba (nadzerki nietypowe, ubytki typu abrazyjnego);

6) wykonywania zabiegow endodontycznych;

7)  postepowania diagnostycznego i leczniczego w przypadku chordéb miazgi i tkanek
okotowierzcholkowych, ze szczegdlnym uwzglednieniem zgbdw wielokorzeniowych (ekstyrpacja
miazgi w znieczuleniu, leczenie kanatlowe zgbow z zainfekowana miazgg, wypeienie kanatow
korzeniowych c¢wiekami gutaperkowymi z uzyciem roéznych metod kondensacji, leczenie
endodontyczne zebow z nieprawidlowosciami anatomicznymi dotyczacymi liczby i przebiegu
kanatow korzeniowych);

8) diagnostyki i postepowania leczniczego w uszkodzeniach tkanek zgba spowodowanych
czynnikami abrazyjnymi lub chemicznymi;

9) diagnostyki i postgpowania leczniczego w przypadku pourazowych uszkodzen zgbow statych;
10) stosowania diagnostyki radiologicznej wewnatrz- i zewnatrzustnej oraz innych metod
obrazowania;

11) diagnozowania i usuwania przebarwien zebow;

12) prowadzenia instruktazu higieny jamy ustnej i motywacji chorego oraz oceny uzyskanych
efektow;

13) stosowania profesjonalnych metod profilaktyki prochnicy i zapalen dzigset (profesjonalne
usuwanie kamienia nazgbnego, mechaniczne usuwanie ptytki nazebnej, stosowanie lakierow i zeli
fluorkowych, stosowanie lakierow chlorheksydynowych i uszczelniaczy bruzd);

14) planowania i oceny efektow edukacji prozdrowotnej w roznych grupach populacji.

4. Szkolenie w zakresie profilaktyki zakazen HIV, diagnostyki i leczenia AIDS:

1 dzien (5 godzin wykladow):

1) epidemiologia zakazen HIV i AIDS;

2) podstawowe wiadomosci o budowie wirusa HIV i wykrywaniu zakazen;

3) wybrane zagadnienia HIV/AIDS w ujgciu nauk medycznych;

4) elementy poradnictwa i opieki medycznej nad kobietg zakazong HIV lub chorg na AIDS;

5) poradnictwo przed testem i po tescie;

6) strategia leczenia antyretrowirusowego zakazonych HIV i chorych na AIDS;

7) etyczne i prawne aspekty HIV i AIDS;

8) elementy komunikowania si¢ w relacjach lekarz - pacjent zakazony HIV i chory na AIDS.

STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU STOMATOLOGII DZIECIECEJ

Czas trwania stazu wynosi 5 tygodni.
Program stazu:

1. Poznanie zasad:

1) adaptacji dziecka do zabiegow dentystycznych;

2) postepowania z dzie¢mi specjalnej troski.

2. Rozpoznawanie, zapobieganie i leczenie:

1) prochnicy w uzebieniu mlecznym;

2) prochnicy w uzgbieniu statym;

3) choréb miazgi z¢béw mlecznych oraz zebow statych w rdéznych stadiach rozwoju zebow;

4) choréb przyzebia i blony §luzowej jamy ustnej w wieku rozwojowym.

3. Postepowanie w pourazowym uszkodzeniu zgbow mlecznych, a takze zgbow stalych z
niezakonczonym oraz zakonczonym rozwojem korzenia (diagnostyka kliniczna i radiologiczna,
uwarunkowania procedur leczniczych, badania kontrolne z oceng rozwoju korzenia).

4. Opanowanie wykonywania nastgpujgcych umiejetnosci i czynnosci:

1) oceny wieku zebowego;

2) diagnozowania zaburzen oraz wad rozwojowych w uzgbieniu mlecznym i statym;

3) diagnozowania prochnicy w zgbach mlecznych i w zgbach statych wraz z oceng aktywno$ci oraz
indywidualnych czynnikow ryzyka choroby prochnicowe;;

4) planowania i wykonywania profesjonalnych zabiegow profilaktycznych w zebach mlecznych i w
zgbach statych;

5) leczenia prochnicy w zgbach mlecznych i w zgbach statych wraz z oszczgdzajacymi metodami
opracowania ubytkow oraz zastosowaniem wtasciwych materiatow do wypetnien;

6) postepowania leczniczego w chorobach miazgi zebéw mlecznych;

7) leczenia chorob miazgi w zebach statych z niezakonczonym oraz zakonczonym rozwojem
korzenia;
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8) postepowania w pourazowych uszkodzeniach z¢bow statych z niezakonczonym oraz
zakonczonym rozwojem korzeni;

9) wykonywanie zabiegdw endodontycznych;

10) zastosowania oraz interpretacji badan radiologicznych zewnatrzustnych i wewngtrzustnych.

STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU CHIRURGII STOMATOLOGICZNEJ

Czas trwania stazu wynosi 4 tygodnie.
Program stazu:
1. Opanowanie zasad:
1) znieczulenia miejscowego powierzchniowego, nasickowego i przewodowego;
2) usuwania z¢bow u dzieci i dorostych;
3) dtutowania i separacji korzeni zebow;
4) diagnostyki i postepowania w zapaleniu tkanek jamy ustnej, twarzy i szyi;
5) wspolczesnej antybiotykoterapii w leczeniu zapalen tkanek jamy ustnej, twarzy i szyi;
6) profilaktyki onkologicznej, zasad rozpoznawania choroby nowotworowej i podstawowych metod
diagnostycznych;
7) profilaktyki zakazen wirusami hepatotropowymi i HIV w chirurgii stomatologiczne;j;
8) pierwszej pomocy w pourazowych obrazeniach zgbow i czaszki twarzowe.
2. Rozpoznawanie, roznicowanie i zasady leczenia:
1) torbieli;
2) chorob stawu skroniowo-zuchwowego;
3) wezesnych i pdznych powiktan po usunigciu zebow;
4) nerwobdli.
3. Opanowanie nastgpujacych umiejetnosci i czynnosci:
1) zastosowania badan radiologicznych i ultrasonograficznych w chirurgii stomatologicznej;
2) znieczulenia nasickowego i przewodowego zewnatrzustnego i wewnatrzustnego w zakresie
czesci twarzowej czaszki;
3) wykonania ekstrakcji zebow jedno- i wielokorzeniowych;
4) wykonania zabiegu chirurgicznego zaopatrzenia z¢bodotu po ekstrakcji zebow;
5) wykonania odbarczenia przez nacigcie ropni zgbopochodnych wewnatrzustnych.

STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU PROTETYKI STOMATOLOGICZNEJ

Czas trwania stazu wynosi 4 tygodnie.

Program stazu:
1. Poznanie zasad:
1) diagnostyki i planowania leczenia protetycznego w prostych przypadkach klinicznych;
2) wspotpracy lekarza z pracownia techniczna;
3) leczenia prostych przypadkéw klinicznych z zastosowaniem protez statych (wkladow
koronowych i koronowo-korzeniowych i lanych koron protetycznych) oraz plytowych protez
ruchomych, czgsciowych i catkowitych;
4) wykonania uzupetnien tymczasowych;
5) naprawy uszkodzonych uzupetnien protetycznych.
2. Opanowanie umiejetnosci i czynno$ci klinicznych niezbednych podczas zastosowania
klinicznego wkitadow koronowych i koronowo-korzeniowych, koron lanych oraz ptytowych protez
czesciowych i catkowitych, jak rowniez naprawy wyzej wymienionych protez.

STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU PERIODONTOLOGII

Czas trwania stazu wynosi 2 tygodnie.
Program stazu:
1. Poznanie:
1) zasad diagnozowania, zapobiegania i leczenia zapalen przyzebia;
2) sposobow kontroli miejscowych czynnikéw przyczynowych chorob przyzebia;
3) zasad oceny wynikow leczenia podstawowego w chorobach przyzebia.
2. Postgpowanie diagnostyczne i lecznicze w chorobach blony $luzowej jamy ustnej o etiologii
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bakteryjnej, wirusowej i grzybiczej.

3. Opanowanie nastgpujacych umiejetnosci:

1) oceny stanu klinicznego i radiologicznego przyzebia (glebokos¢ kieszonek, stopien rozchwiania
z¢bow, zaawansowanie choroby w okolicy mig¢dzykorzeniowej zgbow, krwawienie z kieszonki
dzigstowej, obecnosc¢ ptytki bakteryjnej, interpretacja obrazow radiologicznych przyzebia);

2) metod motywacji i instruktazu higieny u 0s6b z zaawansowanym zapaleniem przyzebia;

3) wykonania skalingu nad- i poddzigstowego u 0séb z zapaleniem przyzgbia o umiarkowanym
Zaawansowaniu,

4) korekty innych miejscowych czynnikow etiologicznych zapalen dzigset i przyzgbia;

5) interpretacji wynikow badan laboratoryjnych.

STAZ CZASTKOWY Z ZAKRESU ORTODONCIJI

Czas trwania stazu wynosi 3 tygodnie.
Program stazu:

1. Ocena wskazan do zapobiegania lub leczenia ortodontycznego, w tym: informacja dla pacjenta o
wskazaniach do leczenia, stosowanych metodach, czasie rozpoczecia leczenia, okresie trwania
leczenia oraz o ograniczeniach.

2. Zasady wspotczesnego postgpowania profilaktycznego.

3. Opanowanie nastgpujacych czynnosci i umiejgtnosci:

1) postepowanie diagnostyczne w nabytych wadach zgryzu:

a) badanie kliniczne z oceng czynno$ci narzadéw jamy ustne;j,

b) wskazania do zlecenia badan dodatkowych, w tym rentgenogramows;

2) wykonanie modeli diagnostycznych, ustalenie wzorca zgryzu nawykowego, posrednia ocena
zgryzu na podstawie modeli;

3) analiza rentgenogramow: ortopantomograficznych i odleglosciowych bocznych glowy;

4) leczenie w okresie uzgbienia mlecznego i mieszanego z uzyciem standardowych aparatéow lub
protez ortodontycznych;

5) asystowanie podczas leczenia wad zgryzu;

6) wykonanie procedur niezbednych do naprawy zdejmowanego aparatu ortodontycznego w
przypadku uszkodzenia;

7) zdjgcie elementoéw statego aparatu ortodontycznego w przypadku uszkodzenia.

KURS W DZIEDZINIE RATOWNICTWA MEDYCZNEGO

Czas trwania kursu: 1 tydzien.
Cel kursu:
poglebienie wiedzy teoretycznej i przyswojenie praktycznych umiejetnosci postgpowania w stanach
naglego zagrozenia zdrowia i zycia.
Program kursu:
1. Poznanie wspolczesnych zasad organizacji medycyny ratunkowej oraz zasad organizacyjnych i
funkcjonowania szpitalnych oddziatéw ratunkowych.
2. Poznanie organizacji pracy pogotowia ratunkowego.
3. Poznanie zasad postepowania w stanach naglego zagrozenia zdrowia lub Zzycia w warunkach
przedszpitalnych.

* - niepotrzebne skresli¢



Zatacznik nr 3 do umowy

Wykaz ruchomosci i nieruchomosci

Wykaz ruchomosci, w tym sprzgtu, aparatury medycznej oraz innych ruchomosci stanowiacych
wyposazenie jednostek podmiotu, o ktorych mowa powyzej, jest udostgpniany do wgladu na prosbe
UM w Lodzi;
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Zatacznik nr 4 do umowy

WZOR wykazu kadra i kwalifikacji

Ogolne dane kontaktowe podmiotu leczniczego (mail, telefon), ktére zostang udostepnione

stazystom

Opickunowie stazéw uprawnieni do zaliczen:

L.P.

Nazwisko, imi¢

Kwalifikacje

Kontakt
mailowy/telefoniczny
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Zatacznik nr 5 do umowy

Formularz rozliczenia stazu

Rozliczenie kwartalne

1L.P | 2.Nazwa stazu | 3.Liczba 4.Kwota za 5.Kwota za | 6.Liczba os6b
zrealizowanyc | tydzien stazu staz przeszkolony
h tygodni (3x4) ch
stazu w
kwartale

1.

Raze

m
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