Zatacznik nr 1 do SWKO

L0011 10207 5 1 | o
o udzielenie zamdéwienia na udzielanie $wiadczen zdrowotnych

zawarta w dniu .....eeeeeevveeienenn, w Poznaniu, pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
i Administracji w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego ul. Dojazd 34, 60-631 Poznan NIP:
781-16-17-330, REGON: 631178710 KRS: 0000001840, reprezentowanym przez:

DyreKRtora dr N MEd. ... iiieiiirencrranssseans s ns s sns s ens sas ns sanans snns senans sasans sas ans sassns sas sns sanans snass snessy

zwanym w dalszej cze$ci Umowy Szpitalem lub Udzielajacym zamoéwienia

a
adres do doreczen:
posiadajgca/ym prawo wykonywania zawodu Nr ..........c..ceee.... , wpisang/ym do Rejestru Fizjote-
rapeutéw, prowadzonego przez Krajowa Rade Fizjoterapeutow, zarejestrowanej w Rejestrze
Podmiotéow  Wykonujgcych  Dzialalno$¢  Lecznicza , posiadajgcg/ym nr  NIP
............................................. oraz nr REGON ... e, Prowadza-
ca/ym dziatalno$c gospodarcza pod firma

zwanym dalej ,Przyjmujacym zamodwienie”

tacznie zwanymi dalej ,Stronami”, a indywidualnie ,Strona”
o0 nastepujacej tresci:

§1
Postanowienia ogdlne

1. Przedmiot Umowy stanowi obowiazek udzielania przez Przyjmujacego zaméwienie Swiadczen
zdrowotnych w rodzaju Rehabilitacja Lecznicza, w zakresie rehabilitacja ogélnoustrojowa w
o$rodku/oddziale dziennym, rehabilitacja og6lnoustrojowa w o$rodku/oddziale dziennym
dla oséb o znacznym stopniu niepetnosprawnosci, fizjoterapia ambulatoryjna, fizjoterapia
ambulatoryjna dla oséb o znacznym stopniu niepetnosprawno$ci w Zaktadzie Rehabilitacji
Leczniczej i Os6b Niepetnosprawnych Udzielajgcego zamowienia zwane dalej Zaktadem,
stanowigcych przedmiot umowy zawartej przez Udzielajacego zamodéwienia z Narodowym
Funduszem Zdrowia

2. Szczeg6towy zakres $wiadczen okre$lajg akty stanowione przez Ministra Zdrowia oraz Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia, w tym w szczeg6lnosci, w sprawie okreslenia warunkéw za-
wierania i realizacji uméw w rodzaju Rehabilitacja Lecznicza (z péZniejszymi zmianami) w za-
kresie rehabilitacja ogélnoustrojowa w o$rodku/oddziale dziennym, rehabilitacja og6lnoustro-
jowa w os$rodku/oddziale dziennym dla 0s6b o znacznym stopniu niepelnosprawnosci, fizjote-
rapia ambulatoryjna, fizjoterapia ambulatoryjna dla 0séb o znacznym stopniu niepetnospraw-
nosci.

3. Zuwagi na statutowe cele i zadania realizowane przez Udzielajgcego Zamowienia, jako podmiot
leczniczy utworzony przez Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji, Przyjmujgcy Zamo-
wienie zobowiazuje sie do udziatu w medycznym zabezpieczeniu zadan obronnych wykony-
wanych przez Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji zgodnie z Ustawg z dnia 11 mar-
ca 2022 r. o obronie Ojczyzny (Dz. U. poz. 655 z p6zn. zm.).



§2
Przedmiot umowy

Przyjmujacy zamowienie udziela $wiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi przepisa-
mi prawa powszechnie obowigzujacego i prawa wewnetrznego Udzielajagcego zaméwienia oraz
wymogami NFZ.
Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzuje sie do przestrzegania przepiséw okre$lajacych prawa
pacjenta. Naruszenie praw pacjenta wynikajacych z ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U.z 2022 r. poz. 1876) stanowi razace naru-
szenie postanowien niniejszej umowy.
Udzielanie $wiadczen zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy polega na wykonywaniu
wszystkich czynnosci w rodzaju Rehabilitacja Lecznicza (z pdZniejszymi zmianami) w zakresie
rehabilitacja og6lnoustrojowa w osrodku/oddziale dziennym, rehabilitacja ogélnoustrojowa w
osrodku/oddziale dziennym dla os6b o znacznym stopniu niepelnosprawnosci, fizjoterapia
ambulatoryjna, fizjoterapia ambulatoryjna dla os6b o znacznym stopniu niepelnosprawnosci.
Przyjmujacy zamoéwienie wykonuje niniejsza umowe w siedzibie Udzielajacego zamoéwienia
i w czasie okreSlonym zgodnie z § 6 niniejszej umowy.
Przyjmujgcy zamoéwienie nie jest uprawniony do pobierania dla siebie jakichkolwiek optat ani
korzysci od pacjentéw za $wiadczenia zdrowotne wykonywane w ramach niniejszej umowy.
Srodki, ktére Udzielajacy Zaméwienia zabezpiecza na podstawie Umowy dla realizacji przez
Przyjmujacego zamdwienie wynikajgcych z niej obowigzkéw, nie moga by¢ wykorzystywane
dla innych celow.

§3

Jakos¢ swiadczen

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych zgodnie
z aktualnym stanem wiedzy medycznej i zasadami etyki zawodowej zachowujac przy tym pro-
fesjonalny charakter prowadzonej dziatalnosci.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do zapewnienia kompleksowej opieki fizjoterapeu-
tycznej nad pacjentem.

§4

Obowiazki Przyjmujacego zamowienie

Przyjmujacy zaméwienie jest zobowigzany do wspoétdziatania z Kierownikiem Zakladuy, a takze
z innymi osobami udzielajgcymi $wiadczen zdrowotnych w Zaktadzie w sposob, ktory zapewni
zabezpieczenie i prawidtowg realizacje $wiadczen zdrowotnych na rzecz pacjentéw Zaktadu
oraz prawidtowe wykonanie umow zawartych przez Udzielajacego zamoéwienia z Narodowym
Funduszem Zdrowia.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych wedtug har-
monogramu opracowywanego wspdlnie z Kierownikiem Zaktadu. W razie rozbieznosci co do
sposobu opieki nad pacjentem, o sposobie postepowania rozstrzyga Kierownik Zaktadu Rehabi-
litacji Leczniczej i Os6b Niepetnosprawnych, a Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest opi-
sac¢ przedmiot rozbieznosci w dokumentacji medycznej pacjenta..
Przyjmujacy zamoéwienie jest zobowigzany do prowadzenia dokumentacji medycznej pa-
cjentéw Zaktadu zgodnie z obowigzujgcymi przepisami w tym w szczegd6lnosci z rozporza-
dzeniem Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2020 r. w spra-
wie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania w
podmiotach utworzonych przez ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych (Dz. U. 2022
r. poz. 1957), rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019r. w sprawie zakresu
niezbednych informacji gromadzonych przez $wiadczeniobiorcow, szczegétowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finan-
sowania $wiadczen ze Srodkéw publicznych (Dz. U. 2022 poz. 434 z pdzn. zm.), a takze
wszelkimi innymi powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa oraz zgodnie z wymoga-
mi Narodowego Funduszu Zdrowia oraz standardem prowadzenia dokumentacji w Szpitalu.
Za prawidtowe prowadzenie dokumentacji oraz uchybienia w tym zakresie Przyjmujacy za-
moéwienie ponosi petng odpowiedzialnos¢.
Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzany jest przestrzegac¢ regulamindw wewnetrznych, za-
rzadzen, instrukcji, przepiséw z zakresu ochrony przeciwpozarowej, przepisow okreslaja-
cych zasady bezpieczenistwa i higieny pracy i innych wewnetrznych aktéw normatywnych



wydanych przez Udzielajacego zamdwienia. Przyjmujacy zamdéwienie stosuje sie do zawar-

tych w tych aktach obowigzkéw na niego natozonych. Nieprzestrzeganie aktéw przywota-

nych powyzej bedzie traktowane jako razace naruszenie istotnych postanowien umowy.

Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzuje sie tak realizowa¢ powierzone zadania, aby jego dzia-

tania lub zaniechania oraz podejmowane czynnosci nie spowodowaly po stronie Udzielaja-

cego zamoOwienia powstania ryzyka niewykonania lub nienalezytego wykonania uméw za-
wartych z Narodowym Funduszem Zdrowia lub innymi kontrahentami Udzielajacego zamoé-
wienia.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie posiada¢ aktualng umowe z Zakltadem Ubezpieczen

Spotecznych, ktéra uprawnia go do orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy.

Wszelkie szkolenia, kursy, uprawnienia, zezwolenia niezbedne do wykonywania niniejszej

umowy, Przyjmujacy zamoéwienie odbywa i uzyskuje na wtasny koszt i poza czasem udziela-

nia $wiadczen zdrowotnych objetych niniejsza umowa. Zapis niniejszy nie dotyczy obowigz-
kowego udziatu w szkoleniach organizowanych na koszt i przez Udzielajagcego zamoéwienia,

w tym dokumentowanego przeszkolenia do pracy na nowo udostepnianym sprzecie me-

dycznym.

W zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych Przyjmujacy zamdéwienie zobowigzany jest

do:

a) realizacji czynnos$ci zwigzanych z uzyskaniem niezbednego dostepu do systemu informa-
tycznego Szpitala (przed przystapieniem do realizacji obowigzkéw wynikajgcych z umowy)
oraz Korzystania z tego systemu wedtug okreslonych przez Udzielajagcego zaméwienia za-
sadami polityki bezpieczenstwa i ochrony danych osobowych, w tym w szczegdlnosci prze-
piséw Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U.z 2019 r. poz.
1781 z p6zn.zm).

b) korzystania z wewnetrznej elektronicznej bazy informacji Szpitala i zapoznawania sie z tre-
$cig przekazywanych za jej posrednictwem informacji. Strony zgodnie oswiadczaja, Ze opu-
blikowanie przez Udzielajacego zaméwienia informacji w systemie informatycznym jest
jednoznaczne z tym, Ze informacja ta doszta do Przyjmujgcego zamdéwienie w taki sposob,
ze mogt sie zapoznac z jej treScig w najblizszym dniu realizacji przedmiotu niniejszej umo-
wy.

c) korzystania z elektronicznej komunikacji z Udzielajgcym zamoéwienia za posrednictwem
okreslonego przez Udzielajacego zamowienia adresu e-mail: ........coccoorvviiiiiinccnccnenne, Stro-
ny zgodnie o o$wiadczajg, ze w momencie dostarczenia przez Udzielajgcego zaméwienia in-
formacji lub o$wiadczenia na wskazany adres e-mail, doszty one do Przyjmujacego zamoé-
wienie w taki sposob, Zze mogt zapoznac sie z ich trescig,

d) dbatosci o sprzetiaparature medyczna.

e) udzielania informacji zwigzanych z wykonywanymi w ramach Umowy obowigzkami,

f) udziatu w zebraniach i szkoleniach organizowanych przez Udzielajagcego zaméwienia w go-
dzinach realizacji przedmiotu umowy, o ile nie bedzie to kolidowato z praca w Zaktadzie -
w zakresie niezbednym do realizacji celéw, ktore stanowig przedmiot umowy oraz wynika-
jacych z warunkéw udzielania przez Szpital $wiadczen zdrowotnych (warunkow wynikajg-
cych z przepiséw powszechnie obowiazujgcych, z uméw zawartych przez Szpital z Naro-
dowym Funduszem Zdrowia oraz proceséw akredytacji lub certyfikacji, ktérym Szpital sie
poddat lub ktdre bedzie realizowat).

§5
Oswiadczenia Przyjmujacego zamowienie

Przyjmujacy zaméwienie o$wiadcza, Ze spetnia okre§lone prawem warunki i posiada stosowne

kwalifikacje oraz uprawnienia do udzielania $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot

niniejszej umowy, ktére wynikajg z przepiséw prawnych powszechnie obowigzujacych oraz
wymogi realizacji tych $wiadczen okreslone przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Przyjmujacy zaméwienie oSwiadcza, Ze nie jest pozbawiony ani zawieszony w prawach do wy-

konywania zawodu na mocy prawomocnego wyroku karnego sagdu powszechnego ani sgdu za-

wodowego, a w chwili zawierania umowy nie toczy sie przeciwko niemu w przedmiotowym
zakresie Zadne postepowanie przygotowawcze.



W sytuacji utraty chociazby przej$ciowej lub czeSciowej uprawnien do wykonywania przed-
miotowej umowy, Przyjmujacy zamdéwienie niezwlocznie sktada pisemne zawiadomienie o
powyzszym fakcie Udzielajgcemu zamowienia.
Przyjmujacy zamoOwienie os$wiadcza, Ze zadne zaciggniete przez niego dotychczas
i w przysztosci zobowigzania nie ograniczg jakos$ci i dostepnosci §wiadczen zdrowotnych obje-
tych niniejszg umowa.
Przyjmujacy zaméwienie przedstawia zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do
udzielania stanowigcych przedmiot umowy $wiadczen zdrowotnych oraz o$wiadczenie
o dokonanych szczepieniach WZW oraz innych wynikajacych z powszechnie obowiazujgcego
prawa w tym zakresie.
Przyjmujacy zamoéwienie sktada do niniejszej umowy jako Zalgcznik nr 1, kopie dokumentow,
ktére potwierdzaja posiadane przez niego uprawnienia do udzielania $wiadczen zdrowotnych
objetych niniejszg umowa.

§6

Harmonogram, przerwa w pracy oraz czas udzielania swiadczen

Przyjmujacy zamoéwienie udziela swiadczen zdrowotnych w ramach niniejszej umowy w
czasie okreSlonym w Harmonogramie. Harmonogram udzielania $wiadczen zdrowotnych
uzgadnia Kierownik Zaktadu w porozumieniu z Przyjmujacym zaméwienie oraz pozostaty-
mi fizjoterapeutami, w taki sposo6b, zeby zapewni¢ prawidtowe i niezaktécone funkcjono-
wanie Zaktadu spelniajac tym samym wymogi stawiane w zakresie zabezpieczenia opieki
fizjoterapeutycznej w Zakladzie, ktore wynikajg z umowy zawartej
Przyjmujacy zamowienie informuje Kierownika Zaktadu o planowanych przerwach w
udzielaniu Swiadczen, nie pézniej niz na 7 dni przed planowang nieobecnoscia.
W sytuacji braku mozliwos$ci uzgodnienia Harmonogramu udzielania $wiadczen zdrowot-
nych, ktéry spethiatby przywotane powyzej warunki, Udzielajgcy zamdwienia jest upraw-
niony do rozwigzania umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia.
W przypadku przerwy w wykonywaniu umowy, Przyjmujacy zamdéwienie moze powierzy¢
wykonywanie $wiadczen na podstawie niniejszej umowy osobie trzeciej posiadajacej co
najmniej takie same kwalifikacje zawodowe jak Przyjmujgcy zamdwienie wytacznie po uzy-
skaniu pisemnej zgody Udzielajacego zamo6wienia.
W sytuacji powierzenia wykonywania $wiadczen osobie trzeciej za nieprawidtowe wyko-
nywanie niniejszej umowy przez zastepce, Przyjmujacy zamowienie i zastepca odpowiadaja
wobec Udzielajacego zamowienia solidarnie.
Za okresy niewykonywania umowy Przyjmujacemu zamodwienie nie przystuguje jakiekol-
wiek wynagrodzenie lub rekompensata. Wynagrodzenie dla Zastepcy jest wyptacane przez
Udzielajacego zamoéwienia na podstawie porozumienia zawartego na piSmie bezposrednio
przez Udzielajgcego zamowienia z Zastepca.
W stanach wyzszej konieczno$ci oraz konieczno$ci zapewnienia cigglosci udzielania $wiadczen
zdrowotnych u Udzielajgcego zamdwienia majg zastosowanie ogdlne przepisy prawa i orzecz-
nictwo Sadow.

§7

Ubezpieczenie OC i odpowiedzialnos¢ wobec 0sdb trzecich

Przyjmujacy zamdwienie oSwiadcza, Ze posiada zawartg umowe ubezpieczenia odpowiedzial-
nosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych objetych umowa
na zasadach przewidzianych w art. 25 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci lecz-
niczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z pézn. zm.), a takze zgodnie z rozporzadzeniem Ministra
Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzial-
nosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. 2019 poz. 866) i zapewni
jej obowigzywanie przez caty okres obowigzywania niniejszej umowy. Obowigzek ubezpiecze-
nia powstaje najpézniej w dniu poprzedzajgcym dzien rozpoczecia wykonywania dziatalno$ci
leczniczej. Kserokopia umowy ubezpieczenia aktualnej w dniu zawierania niniejszej umowy
stanowi zatgcznik nr 2 do niniejszej umowy.
W przypadku zakonczenia obowigzywania umowy ubezpieczenia, o ktérej mowa w ust. 1 po-
wyzej, Przyjmujgcy zamdéwienie zawiera umowe ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej
w sposob taki, aby przez caty czas obowigzywania niniejszej umowy posiada¢ wazne ubezpie-
czenie od odpowiedzialnos$ci cywilnej. Przyjmujacy zamoéwienie ma obowigzek przedtozenia



udzielajgcemu zamoéwienia kopii dowodu zawarcia nowej umowy ubezpieczenia najp6Zniej
w ostatnim dniu obowigzywania dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Zawarta przez Przyjmujacego zamdwienie umowa ubezpieczenia musi obejmowac ubezpiecze-
nie od odpowiedzialnosci z tytutu przeniesienia choréb zakaznych i zakazen, w tym zakazenia
wirusem HIV i wirusami hepatotropowymi.
Strony ponosza solidarng odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem
$wiadczen zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy. Jezeli szkoda zostata wywotana z winy
Przyjmujacego zamowienie, odpowiada on za szkode na zasadach og6lnych wynikajacych z Ko-
deksu Cywilnego.
Niewywigzanie sie z obowigzku dostarczenia z ust. 1 i 2 powyzej, stanowi razace naruszenie
warunkow niniejszej umowy.

§8

Ograniczenia dzialalnosci Przyjmujacego Zamoéwienie

. Przyjmujacy Zamoéwienie nie jest uprawniony, bez wyrazonej w formie pisemnej zgody
Udzielajacego Zamdwienia, do przeniesienia praw lub obowigzkéw wynikajacych z Umowy
na inny podmiot, z zastrzeZeniem art. 54 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzia-
talnosci lecznicze;j.
. Przyjmujacy Zamoéwienie jest uprawniony do udzielania $wiadczen zdrowotnych na rzecz
innego $wiadczeniodawcy tylko w takim zakresie, w ktérym nie ogranicza to dostepnosci do
$wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot niniejszej umowy. W razie, gdy udzielanie
$Swiadczen zdrowotnych na rzecz innego podmiotu spowoduje ograniczenie dostepnosci do
$Swiadczen, Udzielajacy Zamdéwienia jest uprawniony do rozwigzania Umowy bez zachowa-
nia okresu wypowiedzenia.

§9

Liczba $wiadczen zdrowotnych

. Swiadczenia zdrowotne stanowigce przedmiot niniejszej Umowy, finansowane sa na pod-
stawie zawartej umowy pomiedzy Udzielajgcym zamoéwienia i Narodowym Funduszem
Zdrowia.
. W ramach umowy zawartej przez Udzielajagcego zaméwienia z Narodowym Funduszem
Zdrowia, Udzielajacy zaméwienia okresla maksymalng warto$¢ Swiadczen, ktére podlegaja
rozliczeniu w danym miesigcu. Informacje te Udzielajacy Zamoéwienia przekazuje Przyjmujg-
cemu zamdwienie.
. Rozliczenie i zaptata z tytutu §wiadczen wykonanych ponad wartosci okreslone w ust. 2 ni-
niejszego paragrafu nastgpi pod warunkiem otrzymania srodkéw z Narodowego Funduszu
Zdrowia.

§10

Wynagrodzenie

Przyjmujacemu zamoéwienie przystuguje wynagrodzenie miesieczne brutto za wykonane

$wiadczenia zdrowotne z uwzglednieniem ponizszych zasad:

a. za jedng godzine udzielania $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot niniejszej
umowy Przyjmujacemu zamdwienie przystuguje wynagrodzenie w wysokosci: .... brutto
(stownie.............. ztotych 00/100).

b. obliczenia warto$ci $wiadczen podlegajacych rozliczeniu dokonuje sie narastajaco, zgodnie
z umowa z Narodowym Funduszem Zdrowia,

c. warto$¢ ogotem podlegajacych rozliczeniu $wiadczen zdrowotnych w danym miesigcu nie
moze by¢ wieksza od okre$lonej przez Udzielajacego zaméwienia wartoS$ci §wiadczen pod-
legajacych rozliczeniu w Zaktadzie w tym miesigcu zgodnie zapisami § 9 ust. 2 niniejszej
umowy, z zastrzezeniem pkt b powyzej.

d. rozliczeniu na podstawie Umowy podlegajg wylacznie §wiadczenia zdrowotne, prawidto-
wo opisane w dokumentacji medycznej oraz prawidtowo zakwalifikowane i sprawozdane
w zakresie obowigzkéw wynikajacych z umowy zawartej przez Udzielajacego zamowienia
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Przyjmujacy Zamowienie wystawi i przedtozy do 2-go dnia kazdego miesigca fakture z tytutu

realizacji niniejszej umowy na kwote okreslong zgodnie z ust. 1 niniejszego paragrafu. Faktury

zostang zatwierdzone przez Kierownika Zaktadu. Uchybienie terminowi spowoduje przesunie-
cie terminu zaptaty do czasu dostarczenia faktury. Jezeli 2 dzien miesigca wypada w sobote lub



dzien ustawowo wolny od pracy, obowiazek ztozenia dokumentéw rozliczeniowych okreslo-
nych w niniejszym ustepie przypada na pierwszy dzien roboczy ostatnim dniu wolnym.

3. Zaptata wynagrodzenia na rzecz Przyjmujacego Zamo6wienie nastapi z dotu do ostatniego dnia
miesigca nastepujacego po miesigcu rozliczeniowym.

4. Zaptaty przystugujacego Przyjmujacemu Zamowienie wynagrodzenia z tytutu wykonania
Umowy Udzielajacy ZamoOwienia bedzie dokonywat na rachunek

5. Strony zgodnie o$wiadczaja, Ze wyjatkiem od ustalonych zasad zaptaty moze by¢ brak srodkow
na sfinansowanie wykonanych $wiadczen zdrowotnych z powodu ich nieterminowego przeka-
zania przez Narodowy Fundusz Zdrowia finansujgcy $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane
przez Udzielajgcego zamowienia. W takim przypadku zaptata nastapi niezwtocznie, nie p6Zniej
jednak nizZ w terminie 7 dni od dnia wptywu $Srodkéw na rachunek Udzielajagcego zaméwienia.

6. Przyjmujacy Zamoéwienie samodzielnie odprowadza naleznosci z tytutu podatkéw, sktadek na
ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne oraz innych zobowigzan o charakterze publicznopraw-
nym zwigzanych z wykonywaniem ustug bedacych przedmiotem Umowy. Strony zgodnie
os$wiadczajg, iz realizacja postanowien Umowy przez Przyjmujacego Zamoéwienie nie jest
$Swiadczeniem pracy w ramach stosunku pracy.

7. Wynagrodzenie ustalone zgodnie z niniejszym paragrafem wyczerpuje cato$¢ roszczen Przyj-
mujgcego Zamowienie z tytutu wykonania niniejszej umowy.

§12
Zmiany w zakresie finansowania $wiadczen

1. W razie, gdy w trakcie obowigzywania Umowy nastapig zmiany w zakresie finansowania
$wiadczen opieki zdrowotnej ze Srodkéw publicznych, strony przewiduja mozliwo$¢ zmiany
Umowy w celu dostosowania tresci jej zapiséw do tych zmian. W razie braku porozumienia
kazda ze stron bedzie uprawniona do zloZzenia o$wiadczenia woli o rozwigzaniu Umowy
z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia.

2. Strony ustalajg, ze w przypadku zaistnienia chociazby jednej ze wskazanych nizej okoliczno-
Sci tj.:

a. zmiany w kontraktach, zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia,
b. pogorszenia sie rachunku kosztéw lub sytuacji finansowej Udzielajgcego Zamodwie-
nia, skutkujacych mozliwoscia powiekszenia strat Udzielajgcego Zamowienia
w przypadku utrzymania wynagrodzenia Przyjmujacego Zamowienie na poziomie
wskazanym w ust. 1,
c. zmian w zakresie okoliczno$ci, ktére wptywajg na wysoko$¢ wynagrodzenia na pod-
stawie Umowy,
Udzielajgcy Zamoéwienia zastrzega sobie prawo do zaproponowania Przyjmujgcemu Zamoé-
wienie nowych warunkéw wynagradzania za udzielanie $wiadczen zdrowotnych.

3. W przypadku braku porozumienia stron w terminie 14 dni od dnia zaproponowania przez
Udzielajgcego Zamoéwienia nowych warunkéw w przedmiocie wynagradzania, Udzielajacy
ZamoOwienia moze rozwigza¢ Umowe z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wypowie-
dzenia, liczonego od uptywu terminu na zaakceptowanie nowych warunkéw wynagradzania
przez Przyjmujacego Zamodwienie.

§13
Obowigzki Udzielajacego zamoéwienia oraz warunki udostepniania zasobow

1. Udzielajacy zamdwienia zobowigzuje sie do:

a. zapewnienia Przyjmujgcemu zamowienie rejestracji pacjentéw w Zaktadzie (sposéb
zglaszania sie i rejestracji pacjentow, organizacji udzielania §wiadczen zdrowotnych
w lokalu i poza nim okres$la Regulamin organizacyjny obowiazujacy u Udzielajgcego
zamoéwienia. Przyjmujacy zamdéwienie oSwiadcza, ze zapoznal sie ze wskazanym re-
gulaminem),

b. zapewnienia Przyjmujacemu zamdwienie dostepu do dokumentacji medycznej pa-
cjentow objetych przedmiotem niniejszej umowy,

c. zapewnienia wspétpracy personelu medycznego zatrudnionego w Udzielajgcego za-
mowienia w niezbednym zakresie dla prawidtowej realizacji niniejszej umowy.

2. Udzielajacy zamo6wienie zobowigzuje sie do zapewnienia wytgcznie niezbednych zasobow
do wykonania przedmiotu umowy, w tym odpowiedniego stanu sanitarnego, czystosci po-
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mieszczen przeznaczonych do wykonywania przez Przyjmujacego zaméwienie swiadczen

zdrowotnych.

Przyjmujacy zamowienie wykonuje niniejszg umowe korzystajac ze sprzetu, aparatury i po-

mieszczen, ktore zostang mu udostepnione przez Udzielajacego zaméwienia.

Przyjmujacy zamodwienie o$wiadcza, ze zna zasady uzytkowania aparatury i sprzetu nie-

zbednego do wykonywania przedmiotu umowy i zobowiazuje sie go uzywa¢ w spos6b od-

powiadajacy ich wlasciwosciom i przeznaczeniu, zgodnie z instrukcjami obstugi i przepisami

BHP.

Przyjmujacy zamowienie odpowiada za uszkodzenia sprzetu i aparatury udostepnionych mu

przez Udzielajacego zamoéwienia, w sytuacji, gdy uzywa ich w spos6b sprzeczny z wtasciwo-

$ciami lub przeznaczeniem. Odpowiedzialno$¢ Przyjmujacego zamodwienie jest wytgczona,
jezeli zuzycie nastgpito na skutek prawidtowego uzywania.

Przyjmujacy zaméwienie nie moze wykorzystywac srodkéw, o ktérych mowa w ust. 1 na

cele odptatnego udzielania $wiadczen zdrowotnych, chyba zZe odptatno$¢ wynika z odreb-

nych przepiséw i jest pobierana na rzecz Udzielajagcego zamdwienia.
§14
Czas obowiazywania i wypowiedzenie umowy

Umowa zostaje zawarta na okres od 1 listopada 2022 r. do 31 pazdziernika 2024 .

Umowa moze by¢ rozwigzana w kazdym czasie na mocy porozumienia Stron.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana za wypowiedzeniem przez kazda ze Stron, bez podawania

przyczyn uzasadniajacych wypowiedzenie, z zachowaniem jednomiesiecznego okresu wy-

powiedzenia, ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

Udzielajgcy zamoéwienia moze rozwigza¢ niniejsza umowe bez zachowania okresu wypo-

wiedzenia w przypadku razgcego naruszenia istotnych jej postanowien. Przez razace naru-

szenie istotnych postanowien umowy Strony rozumieja w szczegdlnoSci nastepujace przy-
padki:

a) Przyjmujacy zamowienie utraci uprawnienia do wykonywania zawodu fizjoterapeuty lub
udzielania $wiadczen zdrowotnych, choéby byta ona przejSciowa lub cze$ciowa,

b) Przyjmujacy zamowienie naruszy zasady etyki zawodowej,

c) Przyjmujacy zamowienie wykonuje umowe niezgodnie ze standardami postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego lub narusza prawa pacjentéw,

d) Przyjmujacy nie wykonuje swojego obowiazku wynikajacego z prowadzenia dokumenta-
cji medycznej,

e) Przyjmujacy zamoéwienie nie bedzie przestrzegat aktéw wewnetrznych oraz innych ak-
tow i instrukcji wymienionych w § 4 ust. 4 niniejszej umowy,

f) Przyjmujacy zamowienie nie przystapi do realizacji Umowy badZ zaprzestanie udzielania
Swiadczen zdrowotnych,

g) Przyjmujacy zamowienie nie udokumentuje w terminie 7 dni od dnia podpisania Umowy
zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej, o ktérej mowaw § 7,

h) Przyjmujacy zamodwienie przeniesie przystugujace mu prawa i obowiazki wynikajace z
Umowy na osoby trzecie bez uzyskania zgody Udzielajgcego zaméwienie,

i) Przyjmujacy zamdwienie nie zapewni wspotdziatania z innymi fizjoterapeutami w reali-
zacji procesu leczenia pacjentéw Zaktadu oraz nalezytej koordynacji $wiadczen udziela-
nych przez nadzorowanych fizjoterapeutéw udzielajacych §wiadczen na innych Oddzia-
fach w sposdb, ktéry gwarantuje prawidtowe wywigzywanie sie przez Udzielajacego
zamoOwienia z obowigzkéw wynikajacych z umowy zawartej z Narodowym Funduszem
Zdrowia.

j) pobierania przez Przyjmujacego zamdwienie od pacjenta Udzielajgcego zamoéwienia
optat za $wiadczenia zdrowotne udzielane na podstawie niniejszej umowy (z wytacze-
niem wypadkéw, gdy odptatno$¢ wynika z uregulowan Udzielajagcego zamdwienia i jest
pobierana na jego rzecz) lub przyjmowanie od pacjenta lub cztonka jego rodziny korzy-
$ci majatkowych w zwigzku z wykonywaniem niniejszej umowy. Udzielajacy zamowie-
nia moze rozwigza¢ niniejsza umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia w przy-
padku rozwiagzania badZ wygas$niecia zawartej przez niego z Narodowym Funduszem
Zdrowia umowy na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych, stanowigcych przedmiot umowy.



Przyjmujacy zamoéwienie moze rozwigzaé niniejsza umowe bez zachowania okresu wypo-
wiedzenia w przypadku razgcego naruszenia przez Udzielajacego zamdwienia istotnych jej
postanowien. Przez razgce naruszenie istotnych postanowien umowy Strony rozumieja na-
stepujace przypadki:

a) Udzielajacy zamoéwienia pozostaje w zwtoce z zaptata wynagrodzenia Przyjmujacego
zamoéwienie przez okres co najmniej dwoch miesiecy,

b) Udzielajacy zamoéwienia nie udostepnia Przyjmujacemu zamoéwienie okreslonych
umowa zasobow niezbednych dla jej realizacji, obowigzek udostepnienia lub dostar-
czenia ktorych spoczywa na Udzielajagcym zamoéwienia, pomimo dwukrotnego, pi-
semnego wezwania do ich zapewnienia.

§15
Obowiazek poddania sie kontroli

Przyjmujacy zamdéwienie o$wiadcza, Ze uznaje prawo Wielkopolskiego Oddziatu Wojewddzkie-
go Narodowego Funduszu Zdrowia w Poznaniu do przeprowadzenia kontroli realizacji umowy
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. u. 2021 poz. 1285 ze zm.) w zakresie wyni-
kajagcym z umowy zawartej pomiedzy Udzielajgcym zamowienie, a Wielkopolskim Oddziatem
Wojewo6dzkim Narodowego Funduszu Zdrowia oraz innych uprawnionych organéw i podmio-
tow, na warunkach okres$lonych w tresci obowiazujacych przepiséw prawnych oraz zawartych
przez Udzielajgcego zamdéwienia umow.
W sytuacji zaplanowania kontroli przedmiotowej umowy lub jej rozpoczecia Udzielajacy za-
moéwienie zobowigzuje sie do niezwlocznego poinformowania Przyjmujacego zamdwienie
Przyjmujacemu zamoéwienie przystuguje uprawnienia i obowigzek aktywnego uczestnictwa w
tej kontroli.
Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo kontroli sposobu wykonywania przez Przyjmu-
jacego zamdwienie niniejszej umowy, w szczegdlnosSci w zakresie:

a. liczby udzielonych Swiadczen

b. prawidtowosci i kompletnosci wymaganej dokumentacji medycznej oraz sprawoz-

dawczo rozliczeniowej
c. respektowania przyjetych procedur medycznych, a takze wewnetrznych procedur
postepowania,

d. wykonywania Swiadczen zdrowotnych zgodnie z umow3 jaka Udzielajacy zamoé-
wienia ma zawartg z NFZ
poziomu jakosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych,
terminowosci realizacji zalecen pokontrolnych,
gospodarowania mieniem szpitala,
respektowania praw pacjenta i obowigzujacych przepiséw.

§16
Kary umowne

W przypadku, gdy w zwigzku z realizacja obowigzkéw wynikajgcych z Umowy Przyjmujgcy
zamOwienie poprzez swoje dziatania lub zaniechania naruszy obowigzki umowne, Udziela-
jacy zaméwienia moze zobowigzac¢ go do zaptaty kary umownej w wysokosci 15% wyna-
grodzenia jakie mu przystuguje z ostatniej wymagalnej faktury za pierwsze zdarzenie. Kazde
nastepne naruszenie opisane w zdaniu poprzednim skutkowa¢ moze natozeniem kary
umownej w wysokosci 20% wynagrodzenia jakie mu przystuguje z ostatniej wymagalnej
faktury/rachunku. W przypadku trzeciego zdarzenia Udzielajgcy zamodwienia jest upraw-
niony do rozwigzania Umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia.
W przypadku natozenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia kary umownej na Udzielajacego
zamoéwienia Udzielajacy zamdéwienia moze zada¢ zwrotu 50% wartosci tej kary, o ile pod-
stawe do jej natozenia stanowity przyczyny, za ktére odpowiedzialno$¢ ponosi Przyjmujacy
zamOwienie. Powyzsze znajduje odpowiednie zastosowanie w przypadku natozenia przez
Narodowy Fundusz Zdrowia na Udzielajacego zamoéwienia obowigzku zwrotu juz wyptaco-
nych $rodkéw z tytutu udzielonych swiadczen zdrowotnych.
Zadanie zwrotu uiszczonej kary lub zwréconych $rodkéw od Przyjmujacego zaméwienie
moze nastapi¢ po wykorzystaniu przez Udzielajacego zaméwienia wszystkich przystuguja-
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cych mu srodkéw odwotawczych. Strony zobowiazuja sie do wspdipracy we wszelkich dzia-
taniach zmierzajacych do anulowania lub zmniejszenia wysokosci kary lub zobowigzania do
zwrotu Srodkéw.
Przyjmujacy zamowienie ma obowigzek zastosowania sie do zalecen pokontrolnych Udzie-
lajgcego zamowienia i podmiotéw kontrolujgcych Udzielajacego zamoéwienia.
NatozZenie na Przyjmujacego zamoéwienie kar umownych nie wyklucza dochodzenia od niego
odszkodowania na zasadach og6lnych za szkode w wysoko$ci przewyzszajgcej wysoko$¢ kar
umownych.
Udzielajacy Zamodwienia, w przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1- 2 oraz w kazdym przy-
padku poniesienia szkody, za ktérg odpowiedzialnos¢ ponosi Przyjmujacy Zamowienie, za-
strzega sobie prawo do potrgcenia kar umownych lub wartosci poniesionej szkody
z wynagrodzenia przystugujacego Przyjmujacemu Zamoéwienie z tytutu realizacji obowigz-
kéw wynikajacych z Umowy - na co Przyjmujacy Zamdwienie wyraza zgode.
§17

Tajemnica stuzbowa i zawodowa
Strony zobowiazuja sie do zachowania w poufnosci wszelkich danych i informacji, o ktérych
dowiedziaty sie w trakcie wykonywania umowy, w tym w szczeg6lnosci informacji organiza-
cyjnych, handlowych, know-how Udzielajagcego zaméwienia, a takze zasad ich wspétpracy oraz
do niewykorzystywania ich do celéw innych, niz realizacja umowy. Obowigzek ten trwa takze
po zakonczeniu obowigzywania niniejszej umowy

W szczegoblnosci Strony zobowiazuja sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji doty-
czacych pacjentéw Udzielajacego zamoéwienia. Obowiazek ten trwa takze po zakonczeniu obo-
wigzywania niniejszej umowy oraz po $mierci pacjenta.
§18
Ochrona danych osobowych

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje sie do przestrzegania przepisow wynikajacych
z rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony danych os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i
w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46 /WE.

Przyjmujacy zamdwienie oSwiadcza, Ze bedzie stosowat sie do procedur wewnetrznych doty-
czacych przetwarzania i ochrony danych osobowych.

Przyjmujacy zamodwienie zostaje uprawniony przetwarzania danych osobowych, tylko
w zakresie wynikajgcym z zachowania prawidtowosci realizacji niniejszej umowy.

Zgodnie z art. art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrekty-
wy 95/46/WE (RODO), Udzielajacy zamdéwienia informuje, iz:

a. Administratorem danych osobowych Przyjmujacego zamoéwienie jest Samodzielny Pu-
bliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w
Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego z siedzibg w Poznaniu, ul. Dojazd 34, kod
pocztowy 60-631,

b. Inspektorem ochrony danych w Szpitalu jest Pan Pawet Dzierzyniski, adres 60-631 Po-
znan ul. Dojazd 34, adres e-mail: pawel.dzierzynski@szpitalmswia.poznan.pl, tel.
61846 47 79

c. Przyjmujacy zaméwienie posiada prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych,
prawo do ich sprostowania, usuniecia, jak rowniez prawo do ograniczenia ich przetwa-
rzania/ prawo do cofniecia zgody, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych. Oswiadczenie o cofnieciu zgody na
przetwarzanie danych osobowych wymaga zlozenia w formie pisemnej na adres -
art.17 RODO oraz art. 9 ust. 2 RODO,
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d. Przyjmujagcemu zamoéwienie przystuguje prawo wniesienia skargi do organu nad-
zorczego, tj. do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, jesli jego zdaniem, prze-
twarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO,

e. dane osobowe Przyjmujacego zamdwienie beda przetwarzane dla zawarcia i prawi-
dtowej realizacji niniejszej umowy, dla celéw podatkowych, a takze moga by¢ przetwa-
rzane dla dochodzenia roszczen wynikajacych z przepiséw prawa cywilnego,

f. podanie przez Przyjmujacego zamoéwienie danych osobowych jest dobrowolne, ale ko-
nieczne dla celéw zwigzanych z zawarciem i realizacja niniejszej umowy,

g. dane osobowe Przyjmujacego zamoéwienie przetwarzane beda w oparciu o art. 6 ust. 1
lit. b RODO (przetwarzanie jest niezbedne do wykonania niniejszej umowy), art. 6 ust. 1
lit. c RODO (przetwarzanie jest niezbedne do wypetienia obowigzku prawnego, ktory
cigzy na Szpitalu, w tym wypetienia obowigzku archiwizacyjnego) oraz art. 9 ust. 2 lit.
f RODO (przetwarzanie jest niezbedne do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen)
na podstawie dobrowolnej zgody Przyjmujacego zamoéwienie,

h. odbiorcami danych osobowych Przyjmujgcego zamoéwienie bedg podmioty, wobec kto-
rych istnieje obowigzek przekazywania tych danych w oparciu o obowiazujace przepisy
prawa, a takze podmioty §wiadczace na rzecz Szpitala ustugi prawne, ksiegowe, pocz-
towe,

i. dane osobowe beda przechowywane przez okres 50 lat od dnia rozwigzania umowy,

j.  Udzielajgcy zamoéwienia informuje, iZ dane osobowe Przyjmujacego zamdwienie nie
beda przekazywane Zadnym odbiorcom danych,

k. Szpital nie zamierza przekazywa¢ danych Przyjmujacego zmoéwienie do panstwa trze-
ciego ani do organizacji miedzynarodowych,

l. dane osobowe Przyjmujacego zamdwienie nie bedg przetwarzane w sposéb zautoma-
tyzowany i nie beda profilowane,

m. na podstawie art. 7 ust. 1 RODO Przyjmujacy zamdéwienie oSwiadcza, ze wyraza zgode
na przetwarzanie przez administratora, ktérym jest Szpital danych osobowych w celu
zawarcia i realizacji postanowien niniejszej umowy. Powyzsza zgoda zostata wyrazona
dobrowolnie zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO.

§19
Spory, roszczenia os6b trzecich
W przypadku wystapienia jakichkolwiek sporéw na tle stosowania przedmiotowej umowy
Strony beda dazy¢ do polubownego ich zakonczenia w tym do podjecia negocjacji/mediacji.

Jezeli Stronom nie uda sie wypracowac ugodowego stanowiska, poddajg one wynikty spér pod
rozstrzygniecie sadu, ktory jest witasciwy dla siedziby Udzielajacego zamdwienia.

W  sytuacji skierowania przez osobe trzecig jakichkolwiek roszczen w stosunku
do ktérejkolwiek ze Stron w zwigzku z wykonywaniem niniejszej umowy, druga strona zobo-
wigzuje sie do udzielenia tej Stronie wszelkiej dopuszczalnej przepisami prawa ininiejszej
umowy pomocy w celu rozwigzania zaistniatego sporu i dazenia do zmniejszenia jego rozmia-
row.

§20
Postanowienia koncowe
Wszelkie zmiany oraz rozwigzanie umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewazno-
Sci.

Przyjmujacy Zamoéwienie potwierdza znajomos$¢ nastepujacych aktéw normatywnych:
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q.

ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (t,j. Dz. U. z 2022 r.
poz. 633 z p6zn. zm.),

ustawy z dnia 25 wrzesnia 2015 roku o zawodzie fizjoterapeuty (t.j. Dz.U. z 2022 poz.
168 z pézn. zm),

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych (t.j. Dz. U.z 2021 poz. 1285 z p6zn. zm.),

ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(tj. Dz. U. 2022 poz. 1876 z p6Zn. zm.),

ustawy z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (t,j. Dz. U. z 2019
poz. 1781 z pdzn. zm.),

rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony danych os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem da-
nych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46 /WE,

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej ( tj. Dz. U z 2021 r poz. 265 ze
zZm.)

zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdro-
wia w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzajach reha-
bilitacja lecznicza oraz programy zdrowotne w  zakresie s§wiadczen -
leczenie dzieci i dorostych ze $pigczka,

rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 roku w sprawie obo-
wigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego
dziatalno$c¢ lecznicza (Dz. U. 2019 poz. 866),

rozporzadzeniem Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia
2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposo-
bu jej przetwarzania w podmiotach utworzonych przez ministra wiasciwego do
spraw wewnetrznych (Dz. U. 2022 r. poz. 1957),

rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 roku w sprawie ogélnych
warunkow umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (tj. Dz. U. z 2022 r., poz.
787)

Statutem Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA w Pozna-
niu im. prof. Ludwika Bierkowskiego,

Regulaminu BHP obowigzujacego w Szpitalu,
Kodeksu Etyki Zawodowej Fizjoterapeutdéw,

zarzadzen Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA
w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego, ktére znajdujg zastosowanie w proce-
sie realizacji $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot Umowy,

umowy na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicz-
nych zawartej przez Udzielajacego Zamoéwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia
oraz zarzadzen Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, ktére znajdujg zastosowa-
nie w procesie udzielania §wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot Umowy.
Regulaminu organizacyjnego Szpitala

Strony zawiadamiajg sie o zmianie adreséw korespondencyjnych. Korespondencje wystang na
dotychczas znany adres korespondencyjny jednej ze Stron uznaje sie za prawidtlowo doreczona.
Wszelkie ustalenia miedzy Stronami, poczynione przed data zawarcia niniejszej umowy zacho-
wujg waznos$¢ tylko w przypadku, gdy zostaly wigczone do niniejszej umowy.

Umowe w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.
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Udzielajacy zamowienia Przyjmujacy zamowienie

Zalaczniki:

- dokumentacja potwierdzajgca uprawnienia,

- polisa oc.
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