dotyczy Konkursu Ofert SPL 37/KO/2021

Zatgceznik 2 do SWKO: Projekt umowy o udzielanie Swiadczen zdrowotnych na badania profilaktyczne i orzecznictwo
w ramach Medycyny Pracy i Wojskowych Komisji Lekarskich..

UMOWA Nr SPL med. ........... /LK/2021

0 udzielanie $§wiadczen zdrowotnych.

zawarta W dnil ..ceeeeeeeeeeeeeencnreececnnns r. w Warszawie pomie¢dzy:

Specjalistyczna Przychodnia Lekarska dla Pracownikow Wojska Samodzielnym Publicznym
Zakladem Opieki Zdrowotnej z siedzibg w Warszawie, przy ul. Nowowiejskiej 31, 00 - 911
Warszawa, wpisang do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego
przez Mazowiecki Urzad Wojewoddzki w Warszawie, pod nr 000000018523, oraz do Krajowego
Rejestru Sadowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie XII
Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr 0000168761, posiadajgcego numer
identyfikacji podatkowej NIP 526-22-66-523 i numer identyfikacyjny REGON 013280825-00023,
zwang dalej ,,Udzielajacym zamoéwienia” lub ,SPL dla PW SPZOZ w Warszawie”,
reprezentowana pPrzez.

Dyrektora — mgr Agnieszke Ku$mierska.

a

Panig/em....c.ccceviiiiiiiiieiniininnnnn prowadzaca/cym  dziatalno$¢ gospodarcza pod nazwa
......................................................................................................... z  siedzibg
WV e , ha podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji

i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej (CEIDG) oraz wpisu do rejestru Podmiotow

Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza — numer ksiggi rejestrowej:............. ... wpisanym do
rejestru indywidualnych praktyk lekarskich pod ................. posiadajgcego numer identyfikacyjny
REGON ............. numer i identyfikacji podatkowej NIP ....................... zwanym dalej

»Przyjmujacym zamowienie” w  formie indywidualnej  specjalistycznej  praktyki
lekarskiej/indywidualnej praktyki lekarskiej* wylgcznie w zakladzie leczniczym na podstawie
umowy z podmiotem leczniczym prowadzgcym ten zaklad \legitymujaca si¢ prawem wykonywania
zawodu nr ................ , wydanym przez ................ Izbe Lekarskg w ... ,
posiadajaca numer identyfikacyjny REGON,................ numer identyfikacji podatkowej NIP

...................... , zwang dalej ,,Przyjmujacym zamowienie”,

Przyjmujgcy zamowienie zostal wybrany w trybie konkursu ofert, przeprowadzonego

w oparciu o Regulamin konkursu ofert, obowigzujgcy u Udzielajgcego zamowienia i na podstawie



art. 26 - 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. 2021 poz. 711

z pozn.zm), strony zawierajq umowe, o nastepujgcej tresci:

§1.

Udzielajacy zamoéwienia zleca, a Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania
swiadczen zdrowotnych, okreslonych w odrgbnych przepisach tj. w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 30 maja 1996r. w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw,
z zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich, wydawanych do
celow przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U. z 2016 poz. 2067 z po6zn.zm.) w zakresie konsultacji
.............................. w  Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej dla Pracownikow Wojska Przychodni
Lekarskiej przy ul. coceveveveeninnininninnnanenes w Warszawie, jak i Wojskowych Komisji Lekarskich .

§ 2.

1. Swiadczenia zdrowotne beda udzielane osobom, zglaszajacym si¢ na badania z zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej, wojskowych komisji lekarskich, ktore posiadajg skierowanie
na badanie profilaktyczne badZ posiadajg skierowanie z Wojskowych Komisji Lekarskich
do siedziby Udzielajacego zamdwienia.

2. Zmiana harmonogramu udzielania $wiadczen zdrowotnych moze by¢ dokonana wylacznie
w przypadku, w ktorym jest ona korzystna dla Udzielajacego zamowienia.

3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do wykonania $wiadczen zdrowotnych,
o ktorych mowa w § 1. niniejszej umowy 1 o$wiadcza, i1z wykonywac je bedzie
z zachowaniem nalezytej starannosci, zgodnie z posiadana wiedza medyczna, na zasadach
wynikajacych z ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, ustawy o dziatalnosci leczniczej,
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych, ustawy
0 prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, zgodnie ze standardami i wymogami

okreslonymi przez Platnikow §wiadczen w kontraktach zawartych z Udzielajacym zaméwienia.

§ 3.

1. Przerwa w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, za wyjatkiem sytuacji wyjatkowych,
niemozliwych do przewidzenia, wymaga uzyskania uprzedniej zgody (na piSmie) obydwu stron
Umowy.

2. Za obopolng zgoda Udzielajacego zamowienia i Przyjmujacego zamowienie, mozliwa jest
bezplatna przerwa w Swiadczeniu ushlug. Dokumentem uzgodnieniowym jest zalacznik
nr 3 — Porozumienie dotyczace bezplatnej przerwy w Swiadczeniu uslug zdrowotnych.

3. O zamiarze skorzystania z przerwy, terminie jej wykorzystania Przyjmujacy zamowienie



informuje Udzielajacego zamowienia na piSmie z wyprzedzeniem 14 dni roboczych postugujac si¢

drukiem ,,Porozumienia dotyczacego bezptatnej przerwy w udzielaniu $wiadczen” , ktorego wzor

stanowi zalacznik nr 3 do umowy. Naruszenie niniejszego postanowienia wywotuje skutek
réwnowazny z razacym naruszeniem umowy.

4. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ zglosi¢ planowa Dbezptatng przerwe
w $wiadczeniu ustug do dnia 30 listopada poprzedniego roku na I podirocze oraz do dnia
30 maja na II pétrocze. Zapisy ust. 3 stosuje sie rowniez. Wzor ,,Planu bezptatnych przerw
w $wiadczeniu ustug medycznych”, stanowi zalacznik nr 6 do umowy.

5. Nie stanowi naruszenia umowy przerwa w $wiadczeniu ustug spowodowana choroba.
W przypadku niezdolnosci do udzielania §wiadczen zdrowotnych spowodowanych choroba,
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest powiadomi¢ o tym niezwlocznie Udzielajacego
zamowienia telefonicznie oraz przedlozy¢é mu kopi¢ zaswiadczenia lekarskiego, w miarg
mozliwo$ci niezwlocznie, nie podzniej jednak niz w trzecim dniu nieobecnosci. W przypadku
niezdolnosci trwajacej dluzej niz 5 dni Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest zawiadomic
Udzielajacego zamowienia o przewidywanym okresie trwania nieobecnosci.

6. Dla potrzeb realizacji umowy Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode na przesylanie

§ 4.
1. Pacjenci korzystajacy ze §wiadczen zdrowotnych wskazanych w niniejszej umowie podlegaja
rejestracji.
2. Rejestracji pacjentow dokonuje si¢ zgodnie z zasadami obowigzujacymi w Placowce

Udzielajacego zamowienia.

§5.

1. Swiadczenia zdrowotne objete niniejsza umowa udzielane beda przez Przyjmujacego
zamoOwienie w Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej dla Pracownikow Wojska SP ZOZ
Przychodni przy ul. ...cceeeiiiiieiiiiniieciannnes w Warszawie, oraz przy uzyciu sprzetu
medycznego oraz aparatury medycznej, stanowigcych wilasnos¢ Udzielajacego zamoOwienia.
Sprzet 1 aparatura spelniaja wymagania niezbedne do wykonywania $wiadczen objetych
niniejsza umowa.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do ponoszenia kosztoéw napraw sprzetu medycznego
nalezacego do Udzielajgcego zamodwienia, uszkodzonego w wyniku nieprawidlowej jego

eksploatacji przez Przyjmujacego zamowienie.



§ 6.

1. Umowa zostaje zawarta na czas okreSlony od dnia ............... do
dnia..................... lub do wyczerpania kwoty, 0 ktéorej mowa w § 8 wust. 2
w zaleznos$ci od tego, co nastgpi pierwsze.

2. W przypadku, gdy Przyjmujacy zamdéwienie ma wazng umow¢ o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, ktorej termin i zakres pokrywalby si¢ z niniejsza umowa 1 postanowienia
niniejszej umowy sg korzystne lub neutralne dla Udzielajagcego zamdéwienia W stosunku do
tej] waznej umowy, to Strony postanawiajg, ze umowa Nr .......... z dnia ..........
rozwigzuje si¢ w caloSci na mocy porozumienia stron w przeddzien rozpoczgcia
obowigzywania niniejszej umowy tj. z dniem .......... r. (obowigzuje, gdy nie sg speinione
warunki wskazane w ust. 3 albo 5).

3. W przypadku, gdy Przyjmujacy Zamowienie ma wazng umowe¢ o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, ktorej termin i zakres pokrywalby si¢ z niniejsza umowa i postanowienia
niniejszej umowy sa niekorzystne dla Udzielajacego zamowienia w stosunku do tej waznej
umowy, to Strony postanawiaja, ze umowa niniejsza zaczyna obowigzywaé po dniu
wygasnigecia obowigzywania umowy Nr .......... z dnia .......... tj. niniejsza umowa
zaczyna obowigzywa¢ z dniem .......... r. (obowiazuje, gdy nie sg spetnione warunki
wskazane w ust. 2 albo 5).

4. Strony umowy moga w drodze porozumienia stron zmieni¢ umowe¢ pod warunkiem,
ze zmiana bedzie korzystna lub neutralna dla Udzielajacego zamdwienia.

5. W przypadku, w ktorej Przyjmujacy zamoOwienie ma zawarta inng wazng umowe
z Udzielajacym zamodwienia na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych dopuszcza si¢
wykonywanie niniejszej umowy rowniez w godzinach wskazanych w poprzednio zawartej
wazne] umowie, ktdérej termin obowigzywania czg¢sciowo lub catkowicie pokrywa si¢
niniejsza umowa, pod warunkiem o$wiadczenia przez Przyjmujacego zamoéwienie
w ofercie, ze wykonywanie niniejszej umowy nie wptynie niekorzystnie na wykonanie
poprzednio zawartej umowy i1 Przyjmujacy zamowienie jest w stanie wykona¢ zobowigzania
z obydwu umow, zgodnie z przepisami, w tym zgodnie z zapisami tych umow.
W przypadku gdy Przyjmujacy zamoéwienie zostal wybrany w postepowaniu dotyczacym
niniejszej umowy i ztozyt powyzsze oswiadczenie, stanowigce zalacznik nr 5 do umowy,
dopuszcza si¢ wykonywanie obydwu uméw 1 przepisow o wyborze jednej

z uméw wskazanych w ust. 2 1 3 nie stosuje sig.

§7.
1. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej

i statystycznej, do jakiej zobowigzane sa publiczne podmioty lecznicze, wedlug zasad
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stosowanych przez Udzielajacego zamowienia.

2. Realizujac przedmiot umowy, Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

udzielania $wiadczen zgodnie z zasadami wiedzy medycznej oraz obowigzujacymi
standardami, z zachowaniem nalezytej staranno$ci oraz zgodnie z zasadami etykKi
zawodowej,

przestrzegania w ramach warunkow realizacji przedmiotu umowy zapewnionych przez
Udzielajacego zaméwienia, praw pacjentow okreslonych w ustawie z 6 listopada 2008 r.
0 prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2020 r. poz. 849 z pozn. zm.) ,
zwanej dalej ,,ustawg o prawach pacjenta”;

podejmowania 1 prowadzenia dzialan majacych na celu zapewnienie nalezytej jakosci
udzielanych $wiadczen;

udzielania $wiadczen, udostepnionymi przez Udzielajacego zamowienia $rodkami,
W sposob kompleksowy, w szczegdlnosci obejmujacy wykonanie niezbednych badan,
wtym badan laboratoryjnych i diagnostyki obrazowej, oraz procedur medycznych
zwigzanych z udzielaniem tych $§wiadczen;

prowadzenia dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej, w aktualnej uzywanym
systemie informatycznym Przychodni po uprzednim przeszkoleniu w zakresie jego
funkcjonalno$ci;

przestrzegania obowiazujacego w Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej dla Pracownikoéw
Wojska porzadku w zakresie organizacji udzielania swiadczen zdrowotnych 1 wspdlpracy
miedzy jej przedsigbiorstwami, jednostkami i komorkami organizacyjnymi;

Scistej wspolpracy z innymi osobami udzielajacymi réwnoczesnie §wiadczen zdrowotnych
i wykonujacymi czynnos$ci pielggnacyjne i pomocnicze, zwigzane z ich udzielaniem
W Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej dla Pracownikéw Wojska;

zachowania w tajemnicy wszelkich informacji uzyskanych w zwigzku z realizacja
niniejsze] umowy oraz przestrzegania przepisOow dotyczacych ochrony informacji

niejawnych i ochrony danych osobowych.

3. Dokumentacja medyczna, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 5, jest wlasnoscig Udzielajacego

zamoOwienia i jako taka jest przechowywana w siedzibie Udzielajacego zamowienia.

§8.

1. Za zrealizowane §wiadczenia zdrowotne Przyjmujagcemu zamowienie przystuguje

wynagrodzenie :

1) swiadczenie uslug w ramach Medycyny Pracy i Wojskowych Komisji Lekarskich z zakresu

............................. - stawka za jednego przyjetego pacjenta .............PLN brutto.

2) $wiadczenia w ramach Medycyny Pracy i Wojskowych Komisji Lekarskich z zakresu:



a) konsultacji okulistycznej stawka za jednego przyjetego pacjenta .......... PLN brutto.

b ) dodatkowej konsultacji okulistycznej obejmujacej dobor szkiet wraz z wypisaniem recepty
zgodnie z umowami zawartymi miedzy SPL dla PW SPZOZ w Warszawie, a instytucjami
zewngtrznymi stawka

za jednego przyjetego pacjenta.......... PLN brutto.

3) ) swiadczenia w ramach Medycyny Pracy i Wojskowych Komisji Lekarskich z zakresu:

a) konsultacji kardiologicznej stawka za jednego przyjetego pacjenta ........... PLN brutto

b) konsultacji kardiologicznej z wykonaniem USG echo serca wraz z opisem stawka za jednego

przyjetego wraz pacjenta............. PLN brutto.

c) wykonania badania USG echo serca wraz z opisem bez konsultacji kardiologicznej stawka za
jednego przyjetego............. PLN brutto.

d) wykonania opisow EKG stawka za opis jednego badania EKG .......... PLN brutto.

e) konsultacji gastroenterologicznej z wykonaniem USG jamy brzusznej wraz z opisem stawka za
jednego przyjetego wraz pacjenta............. PLN brutto.

e) konsultacji potozniczo-ginekologicznej z wykonaniem USG potozniczo-ginekologicznego wraz
z opisem stawka za jednego przyjetego wraz pacjenta............. PLN brutto.

4) $wiadczenia w zakresie Medycyny Pracy i Wojskowych Komisji Lekarskich stawka za godzing

pracy lekarza......... PLN brutto.
2. Maksymalna szacunkowa warto$¢ umowy wynikajaca z §8 ust.1 wynosi ..................... PLN .
3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do sktadania sprawozdania z liczby wykonanych

swiadczen w terminie do 5 dnia kazdego miesigca za miesigc poprzedni.

4. Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust.1 wyptacane bedzie w rozliczeniu za miesi¢czne okresy
kalendarzowe w terminie do 30 dnia kazdego miesigca kalendarzowego nastepujacego
po miesigcu, za ktory przystuguje wynagrodzenie.

5. Podstawa wyptacenia wynagrodzenia bedzie faktura/rachunek wystawiony przez Przyjmujacego
zamoOwienie. Nalezno$¢ za wykonane s$wiadczenia zostanie przekazana Przyjmujacemu
zamoOwienie na jego konto bankowe wskazane na fakturze/rachunku.

6. Faktura/rachunek, o ktérych mowa w ust. 4, sktadane s3 w terminie do 15 dnia kazdego
miesigca za miesigc poprzedni na podstawie wygenerowanych z Systeméw Informatycznych
dokumentoéw potwierdzajacych rozliczane ustugi za okres rozliczeniowy, podpisanych przez
Przyjmujacego zamoéwienie oraz ,,Rozliczenia wartosci zrealizowanych $wiadczen w ramach
umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej”, stanowigcego zalacznik nr 4 do umowy,
a takze umieszczenia adnotacji o przyjeciu faktury/rachunku przez Zastepce Dyrektora ds.
Lecznictwa lub innego pracownika Udzielajacego zamowienia posiadajacego stosowne
upowaznienie.

7. Nadzor nad nalezytym wykonaniem niniejszej umowy sprawuje Zastepca Dyrektora
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ds. Lecznictwa lub inny pracownik Udzielajacego zamowienia posiadajacy stosowne

upowaznienie oraz Kierownik Sekcji Kontraktowania i Rozliczen Swiadczen Medycznych.

§ 0.
Przy realizacji zadan objetych niniejsza umowa Przyjmujacy zamowienie uprawniony

jest do wspotpracy z personelem medycznym zatrudnianym przez Udzielajagcego zamoéwienia.

§ 10.

1. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do poddania si¢ kontroli wykonywania przedmiotu
umowy 1 czynnosci oraz dokumentacji z tym zwigzanej przez Udzielajagcego zamowienia.

2. Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzona przy udzielaniu $wiadczen w zakresie objetym
przedmiotem niniejszej umowy, ponosza solidarnie Udzielajacy zamowienia i Przyjmujacy
zamowienie.

3. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstate z przyczyn lezacych po
jego stronie, a w szczegodlnosci wynikajacych z:

1) niewykonania lub niewlasciwego wykonania $§wiadczenia zdrowotnego,

2) wykorzystywania pomieszczen Udzielajgcego zamoéwienia oraz  udostepnionych
i dostgpnych aparatur, sprz¢tu, materiatow medycznych do wykonywania indywidualne;
specjalistycznej praktyki lekarskiej;

3) z zaordynowania lekéw, wyrobow medycznych i srodkow pomocniczych leczonym przez
niego pacjentom, niezgodnie z obowigzujacymi przepisami oraz z aktualnym stanem wiedzy
medycznej;

4) z wystawienia recepty niezgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami,
okreslajacymi sposob, tryb ich wystawiania. Recepty powinny by¢ opatrzone pieczecia
Udzielajacego zamodwienia;

5) nie prowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposob

nieprawidlowy i niekompletny, jak rowniez braku realizacji zalecen pokontrolnych.

§ 11.

1. Przyjmujacy zamoéwienie oswiadcza, ze legitymuje si¢ aktualng polisg ubezpieczenia
od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody bedace nastepstwem udzielania $wiadczen
zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczen zdrowotnych,
zgodnie z wymaganiami § 3 ust. 1 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Finansow z dnia 29 kwietnia
2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. 2019, poz. 866 z pdzn.zm) | zobowiazuje si¢ do jej

utrzymania oraz terminowego oplacania skladek polisy przez caty okres obowigzywania

7



umowy.
W przypadku, gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej ulega rozwigzaniu
w trakcie obowigzywania umowy, Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest dostarczyc
Udzielajacemu zamowienia kopi¢ nowej polisy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej
lub innego dokumentu potwierdzajacego zawarcie umowy ubezpieczenia na nastgpny okres,
najpdzniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej umowy.

Przyjmujacy zamowienie we wiasnym zakresie i na wilasny koszt zapewnia sobie badania
medycyny pracy, badania sanitarno-epidemiologiczne oraz szkolenia z zakresu przepiséw bhp,
ppoz., jak rowniez doskonalenie zawodowe lekarzy 1 lekarzy dentystow zgodnie
z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami.

Strony deklaruja na zasadzie wzajemnosci, ze w razie wystgpienia osoby trzeciej w stosunku
do jednej ze stron lub do obu jednoczesnie z roszczeniem z tytulu szkod i zdarzen bedacych
nastepstwem udzielania §wiadczen zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania ich
udzielania w Przychodni, zarbwno w trakcie obowigzywania niniejszej umowy jak i po jej
rozwigzaniu, beda si¢ wzajemnie wspiera¢ iudzielaé pomocy w wyjasnieniu przyczyn
1 zasadnosci zgtoszonych roszczen.

Przyjmujacy zamoéwienie oswiadcza, ze samodzielnie rozlicza si¢ z Urzedem Skarbowym
w zakresie podatkowym i Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych z tytulu oplacania sktadek na
ubezpieczenie spoteczne i ubezpieczenie zdrowotne zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie

przepisami.

§ 12.

. Strony zobowigzuja si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o ktérych powzigty
wiadomos$¢ przy realizacji postanowien niniejszej umowy 1 ktore stanowig tajemnice
W rozumieniu przepisow ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o0 zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (Dz.U. 2020 poz. 1913) oraz ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta , jak i jezeli obowigzek zachowania poufnosci wynika z innych przepisOw prawa.

. Zasady udostepniania Przyjmujacemu Zaméwienie danych osobowych bedacych w posiadaniu
Udzielajacego zamoOwienia oraz zasady przetwarzania tych danych okresla odrgbna umowa
bedaca zatacznikiem 2 do niniejszej umowy.

. W zwiazku z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem umowy, Przyjmujacy
zamoOwienie uprawniony jest do wydawania pacjentom zaswiadczeh o czasowej zdolnosci
do pracy, zgodnie z obowigzujacymi w tym wzgledzie przepisami.

. Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej pacjentow
korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot niniejszej umowy, w

szczegblnosci zgodnie z zasadami okreslonymi w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. 0 prawach
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pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2020 r. poz. 849 z pdzn.zm.) oraz
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i
Wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(Dz. U. z 2020 r. poz. 666) i zgodnie z wymogami ustalonymi z podmiotami, z ktéorymi

Udzielajacy zamowienia ma podpisane wazne umowy.

5. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej w postaci

1.

2.

elektronicznej, w  aktualnie uzywanym  systemie informatycznym  Przychodni,

po uprzednim przeszkoleniu w zakresie jego funkcjonalnosci.

§ 13.

Udzielajacy zamoOwienia moze rozwigza¢é umowe¢ za jednomiesiecznym okresem

wypowiedzenia, z terminem na koniec miesigca kalendarzowego, w szczegdlnosci

w przypadkach:

a) ograniczenia przez Przyjmujacego zamowienie dostepnosci $wiadczen, zawezenia ich
zakresu lub ich niewtasciwe;j ilosci i jakosci,

b) nieprzedstawiania przez Przyjmujacego zamowienie w ustalonym niniejszg umowa terminie
wymaganych sprawozdan i informac;ji;

C) uzasadnionych skarg pacjentow na Przyjmujacego zamowienie, jesli zwigzane sg one
Z naruszeniem postanowien niniejszej umowy lub przepiséw prawa regulujacych zasady
wykonywania $§wiadczen zdrowotnych;

d) innych przyczyn zwigzanych =z organizacja procesu $wiadczen zdrowotnych
u Udzielajacego zamowienia, w tym mi¢dzy innymi np. ogloszenia nowego konkursu na ten
sam zakres §wiadczen zdrowotnych, co objety niniejszag umowa.

Udzielajagcy zamoOwienia uprawniony jest do rozwigzania umowy bez wypowiedzenia

ze skutkiem natychmiastowym, z winy Przyjmujacego zamédwienie, w przypadku razacego

naruszenia istotnych warunkow umowy, w szczeg6lnosci w przypadku:

a) gdy Przyjmujacy zamowienie utracit prawo wykonywania zawodu Iub prawo
to zostato w stosunku do niego zawieszone,

b) niewykonywania, zaniechania lub nienalezytego wykonywania przedmiotu umowy lub jego
cze¢$ci przez Przyjmujacego zamodwienie,

c) gdy Przyjmujacy zamoéwienie przeniost prawa i obowigzki wynikajace z niniejszej umowy
na 0sobe trzecia, bez zgody Udzielajacego zamdwienia,

d) nieudokumentowania przez Przyjmujacego zaméwienie przedtuzenia umowy ubezpieczenia
od odpowiedzialno$ci cywilnej,

e) uniemozliwienia przez Przyjmujacego zamoéwienie kontroli udzielania $§wiadczen



zdrowotnych lub utrudniania jej przeprowadzenia,

f) gdy Przyjmujgcy zamowienie popehit przestepstwo uniemozliwiajgce dalsze wykonywanie
swiadczen zdrowotnych, potwierdzone prawomocnym wyrokiem sadu,

g) gdy Przyjmujacy zamowienie zostal zatrzymany lub tymczasowo aresztowany
na okres powyzej 1 miesiaca,

h) gdy Przyjmujacy zamoédwienie udzielal $wiadczen objetych niniejszg umowg na terenie
Przychodni w stanie po uzyciu alkoholu lub pod wpltywem $srodkéw odurzajacych,

1) rozwigzania umowy z Udzielajagcym zamowienia przez Platnikow $wiadczen,
z przyczyn zwigzanych z realizacja niniejszej umowy przez Przyjmujacego zamowienie,

j) niezgodnego z obowigzujgcymi przepisami sporzadzania i prowadzenia dokumentacji
medycznej pacjentow korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot
niniejszej umowy lub nieuzasadnionego jej prowadzenia w innej postaci niz elektroniczna
oraz wystawiania recept z naruszeniem obowigzujacych przepisow.

3. Z tytulu rozwigzania umowy, zgodnie z wust 1 1 2 Przyjmujagcemu zamodwienie
nie przysluguja zadne roszczenia, w tym z tytutu utraconych korzysci.
4. Poza przypadkami, o ktorych mowa w wust. 1 1 2 wumowa ulega rozwigzaniu

w nastepujacych przypadkach:

a) zuptywem czasu, na ktory zostata zawarta,

b) na mocy porozumienia stron,

c) w wyniku o$wiadczenia Przyjmujacego zamowienie z zachowaniem trzymiesigcznego
okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego z podaniem
uzasadnionych przyczyn rozwigzania umowy lub w wyniku o$wiadczenia Udzielajacego
zamoOwienia z zachowaniem trzymiesiecznego okresu wypowiedzenie ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego z przyczyn innych niz wymienione
wust. 11 2.

5. Rozwigzanie przez Udzielajacego zamowienia umowy Ww trybie i w przypadkach,

o ktorych mowa w ust. 1 — 4, nastgpuje przez zlozenie o$wiadczenia w formie pisemnej

ze wskazaniem w nim terminu rozwigzania umowy.

§ 14.
1. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, Zze znany jest mu fakt, iz tre§¢ umowy, a w szczegdlnosci
przedmiot umowy i wysoko$¢ wynagrodzenia, stanowig informacj¢ publiczng w rozumieniu art.
1 ust 1 ustawy z dnia 06 wrzesnia 2001 r. o dostgpie do informacji publicznej (Dz. U. z 2019 r.
poz.1429),  ktéra  podlega  udostepnieniu w  trybie  przedmiotowej  ustawy,
z zastrzezeniem wynikajacym z ust. 2.

2. Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode¢ na udostgpnienie w trybie ustawy, o ktérej mowa w ust.
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1, zawartych w niniejszej umowie dotyczacych go danych osobowych w zakresie obejmujacym
imi¢ 1 nazwisko oraz danych w zakresie prowadzonej dziatalno$ci, jako podmiot wykonujacy

dziatalnos¢ lecznicza.

§ 15.

1. Wszelkie zmiany Umowy, wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. W sprawach nicuregulowanych niniejszg umowsg, zastosowanie majg przepisy ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 711), ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. z 2019 r .poz. 537 z pdzn zm), Kodeksu
cywilnego.

3. Wszelkie spory wynikajace z niniejszej umowy, ktdrych strony nie rozstrzygng polubownie,
zostang poddane sadowi powszechnemu wlasciwemu rzeczowo imiejscowo dla siedziby
Udzielajacego zamowienia.

4. Umowe sporzadzono w dwoéch jednobrzmigcych egzemplarzach jeden dla Przyjmujacego
zamoOwienie, jeden dla Udzielajacego zamowienia, przy czym podpisy oséb sprawdzajacych
umow¢ po stronie Udzielajagcego zamdwienia umieszcza si¢ tylko na egzemplarzu dla

Udzielajacego zamowienia.

dotyczy konkursu ofert SPL 37/KO/2021
Umowa SPL med. ....../LK/2021

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy Zamowienia

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Osoba odpowiedzialna za umowe od strony
merytorycznej, w tym za jej sporzadzenie

Sprawdzono pod katem proceduralnym
(osoba z Komisji sporzadzajaca umowe):

Radca Prawny
Sprawdzono tekst umowy pod katem
Zasad techniki prawodawczej



Gléwny Ksiegowy
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Zatacznik do umowy nr 1

HARNONOGRAM Pracy

Przyjmujacego zamowienie

w Poradni

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ul. Nowowiejskiej 10, ul. Nowowiejska 31, ul. Nowowiejska 5, ul. Gen Wt. Andersa

14/16.

Poniedzialek

Witorek

Sroda

Czwartek

Piatek

Godziny
przyjeé¢

Przyjmujacy zamowienie

*niepotrzebne skresli¢

Udzielajacy Zamowienia
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Zatacznik do umowy nr 2

Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych
zawartadnia ................... r. pomiedzy:
(zwana dalej umow3)

Panig/em. ... ..o prowadzacym dziatalno$¢
20Spodarcza pod NAZWE .......c.oiniiiiiit i z siedzibg przy
Ul , na podstawie wpisu do Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej (CEIDG) oraz wpisu do Rejestru Podmiotow
Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza, numer ksiegi rejestrowej: .............. , wpisanym do rejestru
indywidualnych praktyk lekarskich pod nr................................ G NIP
iREGON............cooiiii ,

zwanym dalej ,,Przetwarzajacym”,

oraz

Specjalistyczng Przychodnig Lekarska dla Pracownikow Wojska Samodzielnym Publicznym
Zaktadem Opieki Zdrowotnej z siedzibg przy ul. Nowowiejskiej 31, 00-911 Warszawa, wpisanym
do Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego przez Mazowiecki
Urzad Wojewodzki w Warszawie pod nr 00000001853 oraz do Krajowego Rejestru Sadowego
przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy XII Wydzial Gospodarczy pod nr 0000168761, REGON
013280825-00023, NIP 526-22-66-523, reprezentowanym przez Dyrektora Agnieszke
Kus$mierska,

zwanym w dalszej cz¢sci umowy ,,Administratorem danych” lub ,,Administratorem”

Strony postanowily zawrze¢ Umowg o nastepujgcej tresci:

§1
Powierzenie przetwarzania danych osobowych
1. Administrator, w trybie art. 28 rozporzadzenia 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony 0sob

fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych
(Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 r.) - dalej jako ,Rozporzadzenie”, powierza
Przetwarzajagcemu dane osobowe do przetwarzania, na zasadach 1 w celu okreslonym w
niniejszej Umowie.

2. Przetwarzajacy zobowiazuje si¢ przetwarza¢ powierzone mu dane osobowe zgodnie z niniejsza
Umowa, Rozporzadzeniem oraz innymi przepisami prawa powszechnie obowigzujacego,
chronigcymi prawa osob, ktorych dotycza przekazywane dane.

3. Przetwarzajacy oswiadcza, ze stosuje S$rodki bezpieczenstwa speilniajace  wymogi
Rozporzadzenia oraz innych przepisow.

§2
Zakres i cel przetwarzania danych
1. Przetwarzajacy bedzie przetwarzal powierzone na podstawie umowy nastepujace rodzaje

danych osobowych:

a) dane zwykle (lokalizacyjne, w tym imie, nazwisko, adres zamieszkania, nr PESEL, nr
telefonu itp.) oraz dane szczegélne dotyczace stanu zdrowia, w tym dane wynikajace
z dokumentacji medycznej, pacjentow (klientow) Administratora,;

b) dane zwykle (imi¢ i nazwisko, nazwa zajmowanego stanowiska stuibowego)
pracownikéw Administratora.

2. Powierzone przez Administratora dane osobowe beda przetwarzane przez Przetwarzajacego
wylgcznie w celu realizacji umowy nr........ z dnia ................. na udzielanie $wiadczen
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zdrowotnych w zakresie ...............

§3
Sposob wykonania umowy w zakresie przetwarzania danych osobowych
. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ przy przetwarzaniu powierzonych danych, wskazanych w § 2,

do ich zabezpieczenia poprzez stosowanie odpowiednich $rodkéw  technicznych
1 organizacyjnych, zapewniajacych adekwatny stopien bezpieczenstwa, odpowiadajacy ryzyku
zwigzanemu z przetwarzaniem danych osobowych, o ktorym mowa w art. 32 Rozporzadzenia.
. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ dotozy¢ nalezytej staranno$ci przy przetwarzaniu powierzonych
danych osobowych.
. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do nadania stosownych upowaznien do przetwarzania danych
osobowych wszystkim osobom, ktore beda przetwarzaty powierzone dane w celu realizacji
niniejszej Umowy oraz bedzie prowadzit i aktualizowat ich rejestr.
. Przetwarzajacy zobowiazuje si¢ zapewni¢ zachowanie w tajemnicy, o ktérej mowa w art. 28 ust.
3 lit. b Rozporzadzenia, przetwarzanych danych przez osoby, ktére upowaznione zostang do
przetwarzania danych osobowych w celu realizacji niniejszej Umowy, zar6wno w trakcie
trwania zatrudnienia ich u Przetwarzajacego, jak i po jego ustaniu.
. Przetwarzajacy po zakonczeniu Umowy zwraca Administratorowi wszelkie dane osobowe
uzyskane na podstawie regulacji Umowy, oraz usuwa wszelkie ich istniejace kopie w ciagu 7
dni. Po wykonaniu zobowigzania, o ktorym mowa w zdaniu poprzedzajacym, Przetwarzajacy
ztozy Administratorowi pisemne o$wiadczenie potwierdzajace trwale usunigcie wszystkich
danych, chyba ze prawo Unii lub prawo panstwa cztonkowskiego nakazujg przechowywanie
danych osobowych.
. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ pomagaé, W miar¢ mozliwosci, Administratorowi w niezbednym
zakresie w wywigzywaniu si¢ przez niego z:

a) obowigzku odpowiadania na zgdania osoby, ktorej dane dotycza, w zakresie

wykonywania praw okreslonych w rozdziale III Rozporzadzenia;

b) obowiazkow okreslonych w art. 32 - 36 Rozporzadzenia.
. Przetwarzajacy powiadamia Administratora danych o kazdym podejrzeniu naruszenia ochrony
danych osobowych, powierzonych Umowa, niezwlocznie, nie p6zniej niz w 24 godziny od
chwili uzyskania informacji o potencjalnym naruszeniu, oraz umozliwia Administratorowi
uczestnictwo w czynno$ciach wyjasniajacych 1 informuje Administratora o ustaleniach z chwilg
ich dokonania, w szczegdlnos$ci o stwierdzeniu faktycznego naruszenia.
. Planujac dokonanie zmian w sposobie przetwarzania powierzonych danych, Przetwarzajacy ma
obowigzek zastosowac si¢ do wymogu projektowania prywatnosci, o ktorym mowa w art. 25
ust. 1 Rozporzadzenia i ma obowigzek z wyprzedzeniem informowa¢ Administratora
o planowanych zmianach w taki sposob i1 terminach, aby zapewni¢ Administratorowi realng
mozliwo$¢ reagowania, jezeli planowane przez Przetwarzajagcego zmiany w opinii
Administratora groza bezpieczenstwu danych lub zwickszaja ryzyko naruszenia praw lub
wolnosci 0sob, wskutek przetwarzania danych przez Przetwarzajacego.

§4
Prawo kontroli
. Zgodnie z art. 28 ust. 3 lit. h Rozporzadzenia Administrator ma prawo kontroli, czy S$rodki

zastosowane przez Przetwarzajacego przy przetwarzaniu i zabezpieczeniu powierzonych danych
osobowych spetniajg postanowienia Umowy i Rozporzadzenia.

. Administrator realizowa¢ bedzie prawo kontroli w godzinach pracy Powierzajacego
i Zminimum 7 dniowym jego uprzedzeniem.
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. Przetwarzajacy zobowiazuje si¢ do usuniecia uchybien stwierdzonych podczas kontroli, o ktorej
mowa w ust. 1, w terminie wskazanym przez Administratora, nie dtuzszym niz 7 dni.

. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do udostepnienia Administratorowi wszelkich informacji
niezbednych do kontroli speilnienia przez siebie obowigzkéw okreslonych w art. 28
Rozporzadzenia.

§5
Odpowiedzialno$¢ Przetwarzajacego
. Przetwarzajacy jest odpowiedzialny za przetwarzanie danych osobowych niezgodnie z trescig

Umowy, przepisami Rozporzadzenia lub innymi przepisami, o ktorych mowa w § 1 ust. 2, a w
szczegolnosci za udostgpnienie powierzonych do przetwarzania danych osobowych osobom
nieupowaznionym.

. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do niezwlocznego poinformowania Administratora 0 wszelkich
wiadomych mu:

a) postepowaniach, w szczegdlnosci sadowych lub administracyjnych,

b) decyzjach administracyjnych i orzeczeniach sagdowych,

C) planowanych lub realizowanych kontrolach i inspekcjach, w szczegdlnosci prowadzonych
przez inspektoréw upowaznionych przez Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych
lub inny podmiot powolany odpowiednimi przepisami do pelnienia tozsamej funkcji,
dotyczacych danych, o ktérych mowa w § 2 Umowy, powierzonych przez Administratora.

§6
Podpowierzenie
. Przetwarzajacy moze powierzy¢ dane osobowe, wskazane w § 2 Umowy, do dalszego

przetwarzania podwykonawcom jedynie w celu wykonania Umowy oraz po uzyskaniu
uprzedniej zgody Administratora. Zgoda Administratora musi mie¢ form¢ pisemng pod rygorem
niewaznosci.

. Przekazanie powierzonych danych do panstwa trzeciego moze nastgpi¢ jedynie na pisemne
polecenie Administratora, chyba, ze obowigzek taki naktada na Przetwarzajacego prawo Unii lub
prawo panstwa czlonkowskiego, ktéremu podlega Przetwarzajacy. W takim przypadku przed
rozpoczeciem przetwarzania Przetwarzajacy informuje Administratora o tym obowiazku
prawnym, o ile prawo to nie zabrania udzielania takiej informacji z uwagi na wazny interes
publiczny.

. Podwykonawca, o ktorym mowa w ust. 1, winien spetnia¢ te same wymogi 1 obowigzki, jakie
zostaly nalozone na Przetwarzajacego w niniejszej Umowie, w szczegdlnosci w zakresie
gwarancji ochrony powierzonych danych osobowych.

. Przetwarzajacy ponosi wobec Administratora pelng odpowiedzialno$¢ za niewywigzywanie
przez podwykonawce ze spoczywajacych na nim obowiazkdéw ochrony danych.

§7
Czas obowiagzywania Umowy
. Niniejsza Umowa obowigzuje od dnia jej zawarcia na czas trwania umowy okreslonej w § 2

ust. 2.

§8
Rozwigzanie Umowy
. Administrator moze rozwigza¢ niniejszg Umowe ze skutkiem natychmiastowym, w sytuacji gdy

Przetwarzajacy:
a) pomimo zobowigzania go do usuni¢cia uchybien stwierdzonych podczas kontroli, nie usunie
ich w wyznaczonym terminie;
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b) przetwarza dane osobowe w sposob niezgodny z Umowa, Rozporzadzeniem lub innymi
przepisami, o ktorych mowa w § 1 ust. 2;

C) powierzyl przetwarzanie danych osobowych innemu podmiotowi bez pisemnej zgody
Administratora.

§9
Zasady zachowania poufnosci
. Przetwarzajacy zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, danych,

materialow, dokumentéw i danych osobowych otrzymanych w zwiazku z realizacja Umowy od
Administratora i wspotpracujgcych z nim osob oraz danych uzyskanych w jakikolwiek inny
sposob, zamierzony czy przypadkowy, w formie ustnej, pisemnej i elektronicznej (,,dane
poufne”).

. Przetwarzajacy oswiadcza, ze w zwigzku ze zobowigzaniem do zachowania w tajemnicy danych
poufnych, nie bedag one wykorzystywane, ujawniane ani udost¢pniane bez pisemnej zgody
Administratora w innym celu niz wykonanie Umowy, chyba ze konieczno$¢ ujawnienia
posiadanych informacji wynika z obowiazujacych przepis6w prawa lub Umowy.

. Strony zobowiazuja si¢ do dotozenia wszelkich staran w celu zapewnienia, aby $rodki tgcznosci
wykorzystywane do odbioru, przekazywania oraz przechowywania danych  poufnych
gwarantowaty zabezpieczenie danych poufnych, w tym w szczeg6lnosci danych osobowych
powierzonych do przetwarzania, przed dostgpem 0sob trzecich nieupowaznionych do zapoznania
si¢ z ich trescia.

§10
Postanowienia koncowe
. Umowa zostala sporzadzona w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach.

. W sprawach nieuregulowanych zastosowanie beda miaty przepisy Kodeksu cywilnego,
Rozporzadzenia oraz innych przepisow prawa, o ktorych mowa w § 1 ust. 2.

. Sadem wlasciwym dla rozpatrzenia sporéw wynikajacych z niniejszej Umowy bedzie sad
powszechny wlasciwy miejscowo dla Administratora.

. Przetwarzajacy o$wiadcza, ze znany jest mu fakt, iz tre§¢ Umowy, a w szczegdlnosci jego
przedmiot, stanowig informacj¢ publiczng w rozumieniu art. 1 ust. 1 ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. o dostegpie do informacji publicznej (Dz.U. z 2020 r. poz. 2176, z p6zn.zm.),
ktora podlega udostepnianiu w trybie przedmiotowej ustawy. Przetwarzajacy wyraza zgode na
udostgpnianie w trybie ustawy, o ktérej mowa powyzej, zawartych w niniejszej Umowie
dotyczacych go danych osobowych w zakresie obejmujacym imig¢ i nazwisko.

. Wszelkie zmiany niniejszej] Umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznoSci.

Administrator Przetwarzajacy
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Zalacznik nr 3

DANE PRZYJMUJACEGO MIEJSCOWOSC, DATA
ZAMOWIENIE

POROZUMIENIE
DOT.
BEZPELATNEJ PRZERWY W UDZIELANIU SWIADCZEN

(zloZenie powinno nastapi¢ z wyprzedzeniem 14 dniowym)

nastapi w dniach 0d .........ccoeoveiiiiiiiiceces (o o S
Z-ca Dyrektora ds. Lecznictwa Przyjmujacy zamoOwienie
(lub inna upowazniona osoba) (data i podpis)

(data i podpis)

Przekazano do wiadomosci:

1. Dziat Kadr — oryginat

2. Naczelna Pielegniarka — kopia — potwierdzenie odbioru na oryginale: data i podpis:

3. Sekcja Kontraktowania i Rozliczen Swiadczen Medycznych - kopia — potwierdzenie odbioru na oryginale:
data i POAPIS: ..vcveeeecere e
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Zalacznik nr 4
Rozliczenie wartosci zrealizowanych Swiadczen

w ramach umowy o udzielenie Swiadczen opieki zdrowotnej

zawartej w dniu .....oovvniiiiinninnnn

Maksymalna szacunkowa warto$¢ umowy

w okresie trwania umowy
2022 2022 r.

Maksymalna kwota §wiadczen roku

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu |

Wartos$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu 11

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu |1l

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu [V

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu V

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu VI

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu VII

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu VIII

Wartos$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu [X

Wartos$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu X

Warto$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu XI

Wartos$¢ zrealizowanych §wiadczen w miesigcu XII

Suma

Pozostala kwota do wykorzystania

*Laczna warto$¢ rachunkow w okresie realizacji umowy nie moze przekroczy¢ kwoty
przeznaczonej na realizacj¢ umowy

Kierownik Sekcji Przyjmujacy zamowienie
Kontraktowania (data i podpis)
i Rozliczen Swiadczen
Medycznych

(data i podpis)
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Zakacznik nr 5 do umowy

Oswiadczenie Oferenta

Oswiadczam, ze jestem strong umowy zawartej z Specjalistyczng Przychodnig Lekarska

dla Pracownikbw Wojska Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej

w Warszawie w dniu ................. (1 1| ktorej termin obowigzywania czg¢sciowo/
catkowicie* pokrywa si¢ z niniejszg umowq z dnia .............. 1) SO . O$wiadczam, ze
wykonanie niniejszej umowy z dnia ................. 1] G nie wptynie niekorzystnie na

wykonanie uprzednio zawartej] umowy i jestem w stanie wykonaé¢ zobowigzania z obydwu umoéw,

zgodnie z przepisami, w tym zgodnie z zapisami obydwu wyzej wymienionych uméw.

* niepotrzebne skresli¢

Podpis Oferenta
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