Zatgezrik nr 2 do Uchwaly Zarzqdu
Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyfiskief Sp. z 0.0,
nr 482/2024 z dnia 03.12.2024 .

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT
NA UDZIELANIE CALODOBOWYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W SZPITALNYM
ODDZIALE RATUNKOWYM PRZEZ LEKARZY WCHODZACYCH W SKLAD ZASOBU
KADROWEGO SZPITALNEGO ODDZIALU RATUNKOWEGO SZPITALA WOLSKIEGO
IM. DR ANNY GOSTYNSKIEJ SP. Z 0.0,

Rozdzial 1. POSTANOWIENIA OGOLNE

1.

Ninigjsze szczegélowe warunki konkursu ofert na zawieranie uméw na udzielanie calodobowych $wiadczen
zdrowotnych w Szpitalny Oddziale Ratunkowym przez lekarzy wchodzgcych w skiad zasobu kadrowego
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, zwane dalej "Szczegélowymi warunkami konkursu ofert” okreslaja m. in.:

a) przedmiot konkursu ofert

b} kryteria oceny ofert

c) warunki wymagane od oferentéw w tym zwiazane ze sposobem przygotowania oferty i trybem ich skladania

d) tryb zglaszania i rozpatrywania protestdw oraz odwotan zwigzanych z tymi czynnosciami.

W celu prawidiowego przygotowania i zlozenia swojej oferty, oferent winien zapoznaé sig¢ ze wszystkimi

informacjami zawartymi w "Szczegdlowych Warunkach Konkursu Ofert”,

Konkurs ofert prowadzony jest na podstawie art. 26 ust. 1 Ustawy z dnia 135 kwietnia 2011 r. o dziatalnodci

leczniczej (tekst jedn. Dz. U. 2 2024 r, poz. 799 z pdin. zm.), art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art. 147, art. 148

ust. I, art. 149, art. 150, art. 151 ust. 1, 21 4-6, art, 152, art. 153 i art. 154 ust. 1 1 2 ustawy z dnia 27 sierpnia

2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publiczaych (tekst jedn. Dz. U. z 2024 r.,

poz. 146 z pOin. zm.) oraz Uchwaly Zarzadu Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostynskiej Sp. z o.o.

Nr 482/2024 r, z dnia 03.12.2024 r. w sprawie udzielenia zamdéwienia na calodobowe $wiadezenia zdrowotne w

Szpitalnym Oddziale Ratunkowym dla lekarzy wchodzacych w sktad zasobu kadrowego Szpitalnego Oddziafu

Ratunkowego Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostynskiej Sp. z o.0. oraz przeprowadzenia konkursu ofert na

wykonywanie swiadczen zdrowotnych w przedmiotowym zakresie zwanego dalej uchwata,

Dokonujac wyboru najkorzystniejszych ofert Udzielajgcy zamowienia stosuje zasady okreslone w niniejszych

"Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert" oraz "Regulaminie pracy komisji konkursowe;j”.

Udzielajgcy zamdwienia zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu przed terminem skladania ofert,

przesunigcia terminu skladania ofert, uniewainienia postgpowania konkursowego oraz przesunigcia terminu

rozstrzygnigcia postgpowania w przypadku koniecznosei uzupeinienia dokumentdw przez oferenta,

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych "Szczegélowych Warunkach Konkursu Ofert" zastosowanie majg

przepisy i postanowienia wskazane w pkt. 3.

llekroé w "Szczegdlowych Warunkach Konkursu Ofert” oraz w zalacznikach do tege dokumentu jest mowa o:

1) oferencie - to rozumie si¢ przez to podmiot, o ktérym mowa art. 26 ust. 1 ustawy 2 dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnodei leczniczef, zarejestrowany jako podmiot wykonujacy dzialalno$é lecznicza w formie
indywidualnej lub indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej, zwany réwniez ,Przyjmujgcym
zamowienie”,

2) Udzielajgcym zamdwienia - rozumie si¢ przez to Szpital Wolski im. dr Anny Gostyfskiej Spétke z
ograniczong odpowiedzialnodcia;

3) formularzu oferty - rozumie sie przez to obowigzujacy formularz oferty przygotowany przez Udzielajacego
zaméwienia, stanowigey zalgeznik nr 3 do uchwaty;

4y $wiadczeniach zdrowotnych — rozumie sig przez to $wiadczenia, o ktdrych mowa w art. 5 pkt. 40 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych obejmujace calodobowe
§wiadczenia zdrowotne w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym realizowanych przez lekarzy wchodzacych w
sktad zasobu kadrowego Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, dla pacjentéw Szpitala Wolskiego im. dr Anny
Gostynskiej Sp. z 0.0, w szezegbinodei dla 0séb bgdacych swiadezeniobiorcami w rozumieniu ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r, o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, obejmujace
$wiadczenia objgte systemem ratownictwa medycznego; (CPV 85121100-4, 85121200-5)

3) umowie — rozumie si¢ przez to wzdr umowy opracowany przez Udzielajacege zamdwienia, stanowigey
zalgeznik nr 4 do uchwaly wskazanej w pkt. 3  Postanowiefi ogblnych”;

Rozdzial I. PRZEDMIOT POSTEPOWANIA KONKURSOWEGO

1.

2,

Przedmiotem zaméwienia jest wykonywanie catodobowych dwiadezefi zdrowotnych w Szpitalnym Qddziale
Ratunkowym przez lekarzy wehodzacych w skiad zasobu kadrowego Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.
Wykonywanie $éwiadczen zdrowotnych stanowigeych przedmiot zamdwienia obejmuje okres od dnia 01.01.2025

r. do dnia 30.06.2025 r,
VA
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Szacunkowa liczba 12-sto godzinnych cykli udzielania §wiadezen zdrowotnych objeta przedmiotem zamdwienia
do wykonania przecigtnie w miesigeu wynosi: 16 eykli (192 godzin). Laczna szacunkowa liczba cykli
udzielania $wiadczen zdrowotnych objeta przedmiotem zamowienia do wykonania w okresie obowiazywania
umowy: 96 cykli (1152 godzin).

W wyniku przeprowadzonego postgpowania konkursowego zostang wybrane najkorzystniejsze oferty, w liczbie
zapewniajacej wyczerpanie liczby 12-sto godzinnych cykli, wskazanej w pkt. 3, zawierajgce propozycje cenowe
znajdujgee pokrycie w wielkosci srodkdéw przeznaczonych na sfinansowanie przedmiotu zamdwienia.
Szczegblowe warunki wykonywania swiadczen okredlajg odpowiednie przepisy, a w szczegdlnodci przepisy
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
oraz postanowienia umdw zawartych przez Szpital Wolski im. dr Anny Gostynskiej Sp. z 0. 0, z ktérymi oferent
moze si¢ zapoznad w siedzibie Udzielajacego zamdwienia.

Rozdzial IIl. WARUNKI WYMAGANE OD OFERENTOW

1.

4.

Wymaga sie, aby oferenci dysponowali odpowiednimi lkwalifikacjami 1 uprawnieniami do wykonywania

éwiadczen zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym objetych przedmiotem zamdwienia w zakresie

objetym postepowaniem konkursowym, tj. oferent posiada waine praws wykenywania zawodu lekarza oraz

1) lekarz posiada co najmniej 3 letnie udokumentowane doSwiadczenie w udzielaniu Swiadezed
zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym lub Izbie przyjec lub

2) lekarz w trakcie specjalizacji z choréb wewnetrznych (wymagane ukofczenie moduln podstawowego)
lub

3) lekarz w trakcie specjalizacji z anestezjologii i intensywnej terapii lub

4)  lekarz w trakeie specjalizacji z medycyny ratunkowej lub

5) lekarz z tytulem specjalisty lub specjalizacjg II stopnia z medycyny rodzinnej lub

6) jest lekarzem posiadajacym co najmniej 5 letnie udokumentowane dofwiadczenie w udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych niezaleinie od specjalizacji,

w_przypadku lekarza w_trakcie specjalizacji wymagane jest zlojenie pisemnej, pozytywnej opinii

kierownika specializacji o prawie lekarza de udzielania samodzielnvch $wiadezen zdrowotnych i zgody do

samodzielnego wykonywania dviuréw,
Oferent zobowigzany jest do posiadania wpisu w rejestrze prowadzonym przez wiasciwg okrggowsg radg lekarska

o wykonywaniu dzialalnoci leczniczej w formie indywidualne] lub indywidualnej specjalistycznej praktyki
lekarskiej zgodnie z ustawg o dzialalnodci leczniczej.

Oferta zlozona przez oferenta powinna by¢ kompletna, zloZzona zgodnie z wymogami opisanymi w niniejszych
SWKOQ na formularzu udostepnionym przez Udzielajacego zamoéwienia oraz zawieral wszystkie wymagane
o$wiadczenia i dokumenty opisane w SWKO oraz w tresci formularza ofertowego.

W ninigjszym postgpowaniu konkursowym niedopuszezalne jest zfozenie ofert alternatywnych.

Rozdzial IV. PRZYGOTOWANIE OFERTY

1.

2.

bl

N e

16,

Oferent sktada oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w "Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert”
na formularzu udostepnionym przez Udzielajacego zaméwienia.

Liczba deklarowanych 12-sto godzinnych cykli do wykonywania érednio w miesiacu przez jednego oferenta nie
powinna by¢ mniejsza niz: 2 cykle (24 godzin). Maksymalna liczba deklarowanych 12-sto godzinmych cykli do
wykonywania w miesigcu przez jednego oferenta nie powinna byé wigksza niz 16 cykdi (192 godzin).
Deklarowane przez oferenta 12-sto godzinne cykle wykonywania $wiadezed zdrowotnych obejmujg udzielanie
$wiadczef zardéwno w dni powszednie jak rowniez w soboty, niedziele i $wigta.

Oferenci ponosza wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i zlozeniem oferty,

Oferte stanowi wypetniony formularz oferty wg zalgczonego wzoru wraz zalacznikami wymienionymi w
formularzu oferty.

Oferta winna by¢ sporzadzona w sposéb przejrzysty i czytelny.

Oferte oraz wszystkie zalgezniki nalezy sporzadzié w jezyku polskim pod rygorem odrzucenia oferty,
z wylaczeniem pojeé medycznych.

Oferte podpisuje oferent, lub osoba upowazniona przez oferenta. Oscby te parafuja kazda strone oferty,

Miejsca, w ktérych naniesione zostaly poprawki, parafuje oferent lub osoba podpisujaca oferte. Poprawki mogs
byé dokonane jedynie poprzez przekredlenie biednego zapisu i umieszczenie obok niego czytelnego zapisu
poprawnego.

Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé ziozong oferte. Zmiana oferty nastepuje poprzez ztoZenie nowej
oferty zawierajacej zmiany i uzupelnionej o adnotacje o wycofaniu oferty ztozonej wezesniej. Wycofanie oferty
nastepuje poprzez pisemne powiadomienie Udzielajacego zamoéwienia o tym fakcie. Zmiana oferty poprzez
zlozenie nowej lub wycofaniu oferty moZe nastgpié nie péZniej jednak niz przed uplywem terminu skladania
ofert. Wymogi oznaczenia koperty opisane w pkt. 11 stosuje sig odpowiednio.
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11,

12.

13.

Oferte wraz z wymaganymi zatacznikami nalezy umiesci¢ w zamknigtej kopercie opatrzonej napisem: ,, Konkurs
na udzelanie calodobowych $wiadczed zdrowotnych w Szpitalnym Oddgiale Ratunkowym prrer lekarzy
wehodzgeyeh w sklad zasobu kadrowego SOR” przestad na adres: Szpital Wolski im. dr Anny Gostyfskiej Sp. z
0.0, ul. Marcina Kasprzaka 17, 01-211 Warszawa.

Udzielajgcy zamowienia zastrzega, iz nie jest mozliwe Igczenie $wiadczenia ushug w ramach umowy o udzielenie
zamdwienia na §wiadczenie zdrowotne zawartej w wyniku niniejszego konkursu, z zatrudnieniem na podstawie
stosunku pracy zawartym z Udzielajgoym zamdwienia,

Oferta zloZzona przez oferemta, z ktérym Szpital Wolski im. dr Anny Gostynskiej Sp. z 0.0 rozwigzat umowe na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie objetym przedmiotem niniejszego postepowania w frybie
natychmiastowym z przyczyn lezacych po stronie oferenta - podlega odrzuceniu.

Rozdzial V. INFORMACIJA O DOKUMENTACH ZALACZANYCH PRZEZ OFERENTA

I.
2.

3.

W celu uznania, Ze oferta spelnia wymagane warunki, oferent zobowigzany jest dolgezyé do oferty dokumenty
wskazane w formularzu oferty,

Dokumenty, o ktérych mowa w pkt. 1 niniejszego rozdziatu oferent przedkiada w formie oryginatu lub kserokopii
poswiadczonej przez siebie za zgodnodé z oryginatem,.

W celu sprawdzenia autentycznosci przediozonych dokumentéw Udzielajgcy zamowienia moze zazadaé od
oferenta przedstawienia oryginalu lub notarialnie potwierdzonej kopii dokumentu, gdy kserokopia dokumentu
jest nieczyielna jub budzi watpliwosel co do jej prawdziwodc,

Oferent jest zobowigzany do zalgczenia do formularza oferty dokumentéw zwigzanych 2z rejestracja
indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej jako podmiotu wykonujacego dziatalno$é lecznicza - zpodnie z
przepisami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

Rozdzial VI, MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT

1.

2.

Ofertg sklada sig w siedzibie Szpitala Wolskiego, Paw. II w pok. 10 a w terminie do dnia 09.12,2024 r. do
godz. 14.00.

Do bezposredniego kontaktowania sig z Oferentami ze strony Udzielajgcego zamdwienia uprawniony jest Dzial
Kadr i Szkoleni, tel. 022-38-94-888.

Rozdzial VIL. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA
Oferent zwigzany jest oferta do 30 dni od daty uptywu terminu skladania ofert,

Rozdziat VI KOMISJA KONKURSOWA

1.
2,

3.

W celu przeprowadzenia konkursu ofert Udzielajgey zamdwienia powoluje komisje konkursowa,

Szezegblowe zasady pracy komisji konkursowej i tryb postgpowania okreéla ,Regulamin pracy Komisji
konkursowej” obowiazujacy na podstawie uchwaly wskazanej w pkt. 3 ,,Postanowien ogdlnych”.

Czionkiem komisji nie moze byé osoba podlegajaca wylaczeniu z udzialy w komisji w przypadkach wskazanych
w Regulaminie pracy komisji konkursowej”.

W razie koniecmodei wylaczenia cztonka komisji konkursowej z przyezyn, o ktérych mowa w pkt. 3, nowego
cztonka komisji powoltuje Udzielajgey zambwienia, z zastrzezeniem pkt, 5.

Udzielajgcy zaméwienia nie powoluje nowego czlonka komisji konkursowej w przypadku okreslonym
w pkt. 3 o ile komisja konkursowa liczy¢ bedzie, pomimo wylaczenia jej czlonka, co najmniej trzy osoby.
Udzielajgey zamdwienia wskazuje nowego przewodniczacego, jesli wylaczenie czionka komisji konkursowej
dotyczy osoby pelniacej te funkeje.

W przypadku stwierdzenia przez Komisje konkursowsg brakéw formalnych w zlozonej ofercie, Komisja
konkursowa wzywa oferenta do ich uzupelnienia poprzez zamieszozenie informacii o brakach na zewnetranej
stronie internetowej Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyfiskiej Sp. z o, 0 pod adresem www,wolski.med.pl
podajac nazwe (imig i nazwisko) oferenta, stwierdzone w ofercie braki oraz ostateczny termin ich usuniecia.

W przypadku odrzucenia oferty z przyczyn formalnych Komisja konkursowa zamieszeza informacie
o odrzuceniu oferty na zewngtrznej stronie internetowej Szpitala Wolskiego pod adresem www,wolski.med.pl
wskazujgc nazwe (imie i nazwisko) sktadajacego odrzucong oferte oraz przyczyng odrzucenia oferty,

Rozdzial IX. MIEJSCE I TERMIN OTWARCIA OFERT
Otwarcie zioZzonych ofert nastgpi w siedzibie Szpitala Wolskiege w  Pawilonie II — Sala Konferencyjna

w dniu 09.12.2024 r. o godz. 14.30.
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Rezdzial X. KRYTERIA OCENY OFERT
Ocena ofert skladanych

Kryteria oceny
1. Kwalifikacje oferenta — 35 pkt
2. Doswiadezenie — 20 pkt
3. Cena-—25pkt
4, Dostepnosé — 20 pkt

Maksymalna liczba punktow za oceng oferty wynosi: 100 pkt

Ad. 1. Kwalifikacje oferenta (K)
Komisja konkursowa dokonujac oceny kwaliftkacji oferenta bierze pod uwage nastepujace dokumenty stanowigce

zatgezniki do formularza oferty:

e dokument potwierdzajacy posiadanie specjalizagji lub tytulu specjalisty z medycyny rodzinnej - 10 pkt.

e dokument potwierdzajgcy, ze oferent jest w trakcie specjalizacit w zakresie chordéb wewngtrznych (po
ukonczeniu modulu podstawowego) lub anestezjologit i intensywnej terapii lub medycyny ratunkowej, w tym
wymagane jest zfoZenie pisemnej, pozytywnej opinii kierownika specjalizacji o prawie lekarza do udzielania
samodzielnych $wiadezest zdrowotnych i zgody do samodzielnego wykonywania dyzuréw- 10 pkt.

o  dokument potwierdzajgcy, ze lekarz posiada co najmuiej 3 letnie udokumentowane doswiadczenie w udzielaniu
$wiadezen zdrowotnych w Szpitaloym Qddziale Ratunkowym lub Lzbie przyjeé - 10 pkt.

e lekarz posiada co najmniej 3 letnie udokumentowane dod$wiadczenie w udzielaniu $wiadezed zdrowotnych
niezaleznie od specjalizacji - § pkt.

Maksymalna taczna liczba punktéw mozliwa do uzyskania przez oferenta dia kryterium ,kwalifikacje” wynosi 3§
pkt.

Ad. 2. Doéwiadczenie (D1)

Komisja konkursowa dokonujac oceny w ramach kryterium doswiadczenia bierze pod uwage do$wiadczenie oferenta
wynikajgee ze stazn zawodowego zwizzanego z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych.

Dokonujgc oceny doswiadezenia na podstawie ofwiadczenia oferenta (formularz oferty} Komisja Konkursowa
przyznaje oferentowi do 20 pkt. zgodnie z nastgpujacymi zatoZeniami:

Staz pracy Liczba punktéw
0 -5 lat 10 pkt.
6-10 I 15 pkt.
Powyiej 10 Iat 20 pkt.

W przypadku niepetnych lat kalendarzowych niepelne lata stazu pracy zaokragla si¢ w dét.

Ad. 3. Cena* (bez podatku VAT stanowi cene netto) (C)

Komisja konkursowa dokonujac oceny cen zaproponowanych przez oferemta nie bierze pod uwage ofert
zawierajacych propozycje cenowe za kazdg godzine wykonywania Swiadczefr przewyiszajace wartodé Srodkow
przeznaczonych na realizacje przedmiotu postgpowania.

Dokonujac oceny cen proponowanych przez oferenta w formularzu oferty Komisja Konkursowa przyznaje oferentowi
do 25 pkt., w zaleznosci od cen zaproponowanych przez oferenta za 1 godzing udzielania Swiadczed, zgodnie z
nasiepujacym wzorem:

{C) (cena minimalna wg ofert)
LpC = x maks. ilog¢ pkt. (x 25 pkt.)
(C) (cena oferty oceniangj)

gdzie:

LpC — liczba punktow przyznana za kryterium Cena,
C -vena zaproponowana przez Oferenta
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Ad. 4. Dostepnoéé (D2)
Komisja konkursowa dokonujac oceny dostgpnosci $wiadczen gwarantowanej przez oferenta bierze pod uwage
minimalng liczbg 12-sto godzinnych cykli udzielania §wiadczen oferowanych przez oferenta w formularzu oferty

zgodnie z zalozeniami:

{ioé¢ cykli 12 godzinnych oferowanych przez oferenta Liczba punktow
2-6 5 pkt.

7-9 7 pkt.

10 - 16 10 pkt.

Dostepnosc ponizej minimum (2 cykle) stanowi podstawe odrzucenia oferty.

Ocena koticowa oferty zostanie wyliczona wg nastepujacego wzoru:

WOA = LpK + LpD1 + LpC + LpD2
gdzie;

WOA - ocena kovicowa oferty

LpK - liczba punktéw wynikajgea z oceny kwalifikaci oferenta

LpD1 - liczba punkiow wynikajgca = oceny doswiadczenia oferenta

LpC - liczba punktow wynikajgea z oceny ceny proponowanej przez oferenta

LpD2 - liczba punktdw wynikajgea z oceny dostgpnosci $wiadezeh oferowanych przez oferenty

Rozdzial XI. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU, WARUNKI ZAWARCIA UMOWY

1.

6.

Rozstrzygnigeie konkursu oznacza wskazanie oferentow w wyniku postgpowania konkursowego zapewniajgeych
realizacje zapotrzebowania Udzielajacego zamdwienia odnodnie ilofel godzin wykonywania S$wiadczed
stanowigcych przedmiot zamdéwienia, ktérzy uzyskali tacznie ze wszystkich kryteriéw najwicksza ilogé punktow.
Rozstrzygnigeie konkursu ofert oglasza sig w miejscu okreslonym w ogloszeniu o konkursie ofert, na tablicy
ogloszefh w siedzibie Udzielajacego zamoéwienia oraz na zewnegtrzne] stronie intemmetowej Udzielajacego
zaméwienia, podajac nazwe (imig i nazwisko) oraz siedzibe (miejsce zamieszkania i adres) Oferenta/Oferentéw,
ktdrzy zostali wybrani.

Termin rozstrzygniecia ofert wyznacza sie na dzient 19.12,.2024 r. o godzinie 14.09,

Oferentom wybranym w wyniku postgpowania konkursowego Udzielajgey zamdwienia wskazuje termin
i migjsce zawarcia i podpisania umowy.,

W przypadku przekroczenia liczby 12-sto godzinnych eykli objetej zapotrzebowaniem, wskazanej w Rozdz. 11
pkt. 3, w wyniku wyboru wigkszej ilosci oferentéw ze wzgledu na koniecznodé uwzglednienia ofert spelniajacych
kryteria oceny ofert na tym samym poziomie punktowym, Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo
okreslenia w umowie zawarte] w tym oferentami takie] ilodei godzin wykonywania $wiadczen, ktéra umozliwi
dostosowanie warunkéw umowy do zapotrzebowania Udzielajgcego zaméwienia,

Udzielajacy zaméwienia oswiadcza, Ze jest duzym przedsigbiorcg w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 8 marca
2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym opéZnieniom w transakcjach handlowych,

Rozdzial XIL SRODKI ODWOLAWCZE

I

W

W toku postegpowania konkursowego, jednakze przed rozstrzygnigeiem konkursu, oferent moze ztozyé do komisji
konkursowej w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarionej czynnodci, w formie pisemnej
umotywowany protest.
Protest ztoZzony po terminie nie podlega rozpatrzenin,
Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od daty jego otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi
sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.
Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie kenkursowe zostaje zawieszone, chyba e z tredci protestu wynika,
7e jest on bezzasadny.
W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosé,
Oferent, moze zlozy¢ do Udzielajacego zamdwienia odwolanie dotyczgee rozstrzygnigeia konkursu w ciggu 7 dni
od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu,
Odwolanie zlozone po terminie nie podiega rozpatrzeniu.
Odwolanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwolania wstrzymuje
zawarcie umowy do czasu jego rozpatrzenia.
Srodki odwotawcze nie przystuguja na:
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aywybdr trybu postepowania;
b) niedokonanie wyboru §wiadczeniodawey;
¢) uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczed opieki zdrowotnej.

Rozdzial XIIL POSTANOWIENIA KONCOWE

Dokumenty dotyczace postepowania konkursowego przechowywane sq w siedzibie Udzielajacego zamowienia,
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Zalgeznik wr 3 do Uchwaly Zarzgdu Szpitala Wolskiego
im. dr Anny Gostyhiskiej Sp. z o.0.
nr 482/2024 z dnia 03.12,2024 v,
Warszawa, dnid.... oo

Szpital Wolski im. dr Anny Gostynskiej
Spétka z ograniczony odpowiedzialnoscig
ul, Marcina Kasprzaka 17

01 —-211 Warszawa

OFERTA

na udzielanie calodobowych $wiadczen zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym
realizowanych przez lekarzy wchodzacych w sklad zasobu kadrowego Szpitalnego Oddzialu

Ratunkowego w siedzibie Szpitala Wolskiego

Nr prawa WyKOIYWania ZAWOAU......ccoiirimimiiiim et sesesie e v ssveve e sas s s b4 a8 10018 eese b eme e e seserennsnasans
Specjalizacia w zakresie (Stopiefl SPECIRIZACIT Jo.vvivicroieririn e e sttt

Nr dokumentt SPECIALIZACTIY ...vevivvvee s st tae bt e e et e e ses e s rset e s ensenen s st e re et senestes st nsaen

Nr ksiggi rejestrowej w rejestrze indywidualnych lub indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich
wykonywanych w zaktadzie leczniczym prowadzonego przez wiadeiwg ORL ..o vveesiee e

.............................................................................................................................................................................

Przedmiotem niniejszej oferty jest udzielanie calodobowych $wiadczen zdrowotnyeh w Szpitainym Oddziale
Ratunkowym, realizowanych przez lekarzy wchodzacych w skiad zasobu kadrowego Szpitalnepo Oddzialu
Ratunkowego zgodnie z przedmiotem zamdwienia wskazanym w Szczegélowych Warunkach Konkursu Ofert, na
zasadach okreslonych we wzorze umowy na udzielanie §wiadczen zdrowotnych objetych konkursem.

OFERENT OSWIADCZA, IZ:

1. Zapozat si¢ z tredcia ogloszenia o konlursie, SWKO oraz wzorem umowy i nie zglasza zastrzezen,

2. Swiadczef zdrowotnych objgtych konkursem udziela¢ bedzie w siedzibie Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyniskiej
Sp. z 0.0. w Warszawie, w miejscu wskazanym przez Udzielajgcego zamowienia oraz przy uzyciu sprzetu nalezacego
do Udzielajgcego zamdwienia.

3. Prowadzi indywidualng specjalistyczng praktyke lekarsky w  zakladzie leczniczym w  dziedzinie

, wpisang do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$é lecznicza prowadzonego

przez ORL zgodnie z danymi wymienionym na wstepie niniejszej oferty.

4, Swiadczen zdrowotnych udzielaé bedzie osobiscie.

V3
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5, Posiada aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialno$ci cywilnej (oc) na minimalng kwotg gwarantowang
w wysokodel ...

6. Oswiadcza, iz Szpital Wolski im. dr Anny Gostyfiskiej Sp. z 0.0. nie rozwiazal z nim w ciggu 5 lat poprzedzajgcych
dzief ogloszenia niniejszego konkursu umowy na udzielanie éwiadczen zdrowotnych w zakresie objgtym przedmiotem
niniejszego postepowania w trybie natychmiastowym z przyczyn lezacych po stronie Oferenta.

7. Deldaruje:

- minimalng liczbe 12-sto godzinnych cykli wykonywania $wiadcze zdrowotnych w miesigew: ... cykli
(obejmujgcych udzielanie éwiadczen zaréwno w dni powszednie jak réwniez w soboty, niedziele i Swigta).

—deklaruje maksymalng liczbe 12-sto godzinnych cykli wykonywania $wiadezen zdrowotnych w miesigcu:
cykli (obejmujacych udzielanie $wiadczen zaréwno w dni powszednie jak réwniez w soboty, niedziele i

swicta),
—proponuje wynagrodzenie w wysokosei ... z} netto (réwnowaine z brutto) za jedna godzing udzielania
$wiadezen zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

8. Zakres posiadanych kwalifikacji udokumentowat zatacznikami odnr 3adonr.........

9, Oswiadcza, iz $wiadezen zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym lub Izbie przyje¢ udziela przez okres
lat, z czego minimum 3 lata potwierdza zaswiadczeniem dolaczonym do formularza oferty.

*niegpotrzebna skresli¢

W rwigzku z wejéciem w Zycie ustawy z dnia 14 czerwea 2024 r. o ochronie sygnalistéw w Szpitalu Wolskim im. dr
Anny Gosty¥iskiej Sp. z o. o. z siedzibg w Warszawie ustalono Procedurg dokonywania zgloszen naruszen prawa i
podejmowania dzialan nastgpezych, ktéra okresla zasady, sposéb dokonywania zgloszeht naruszenn prawa i
podejmowania  dzialaii  nastgpczych.  Szczegdlowe  informacje  znajdg  Paistwo  pod  linkiem
http. /fwww.wolski. med, pl/sygnalisci/

ZALACZNIKE

Poswiadczony aktualny wydruk z CEIDG - zak nr L

2. Poéwiadczona kopia wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza - zgodnie z ustawa
o dziatalnoéei leczniczej - prowadzonego przez ORL —zal nr 2,

3. Kopie dokument6w dotyczacych prawa wykonywania zawodu lekarza i posiadanych kwalifikacii, w tym, w przypadku
posiadania specjalizacji:

a) dyplom ukonczenia studiow;

b) aktualne prawo wykonywania zawodu Jekarza;

¢) dokument potwierdzajgcy posiadanie specjalizacji w dziedzinie medycyny rodzinnej lub

d) dokument potwierdzajgey, ze lekarz jest w trakcie specjalizacji w dziedzinie chorob wewnetrznych (po
ukoficzonym module podstawowym) lub anestezjologii i intensywnej terapii lub medycyny ratunkowej— z
ktérego to dokumentu wynikaé bedzie etap realizacji danej specjalizacji Jub

e) dokument potwierdzajacy, i lekarz posiada co najmniej 3 letnie do$wiadczenie w udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych w Szpitaloym Oddziale Ratunkowym lub Izbie Przyjeé — w przypadku lekarzy innych niz
specjalizacje wymienione wyzej fub

f) dokument potwierdzajacy 5 letnie do§wiadezenie w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych niezaleznie od
posiadanej specjalizacji,

g} w przypadku lekarza w trakcie specializacji wymagane jest zloZenie pisemnei, pozytywne opinii
kierownika specializacii o prawie lekarza do udzielania samodzielnych Swiadezen zdrowotnych i 2g0dy
do samodzielnego wykonywania dviurow,

h) inne dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje i doswiadczenie zawodowe — zaf nr 3a, 3b, itd.

4. Wykaz podmiotéw, w ktérych oferent udzielat $wiadezen zdrowotnych w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym lub Izbie
przyjeé z podaniem okreséw, w ktérych ustugi te byly §wiadczone — zal. nr 4,

5. Zaéwiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do wykonywania $wiadezen zdrowotnych objetych przedmiotem
zamowienia — zal. ar 3,

6. Kserokopia polisy OC ~zal nr 6.

[
-

Oswiadczenie wykonawey w zakresie wypelnienia obowigzkéw informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub art. 14

RODO
Oéwiadczam, ze wypehitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 Jub art. 14 RODO' wobec 0s6b fizycznych, od

ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalem w celu ubiegania sig o udzielenie zaméwienia publicznego

w niniejszym posigpowaniu**.
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(podpis i pieczeé oferenta)

' rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwictnia 2016 r. w sprawie ochrony os6h fizycznych w zwigzky z
preetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE {ogéine rozporzadzenie ¢
achronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

** W przypadkn gdy wykonawca nie praekazuje danych osobowych innych niz bezpodrednio jego dotyczaoych fub zachodzi wylaczenie stosowania
obowigzku informacyjnego, stosownie do art, 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tredei oéwiadezenia wykonawca nie skiada (usuniecie tredci o§wiadezenia

np. przez jego wykreslenie).
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Zatgeznik Nr 4 do Uchwaly
Zarzgdu Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyriskief Sp. z o.0.
nr 482/2024 z dniq 03.12.2024 1,

WZOR UMOWY
NA UDZIELANIE CALODOBOWYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W SZPITALNYM ODDZIALE
RATUNKOWYM DLA LEKARZY WCHODZACYCH W SKLAD ZASOBU KADROWEGO SZPITALNEGO
ODDZIALU RATUNKOWEGO

zawarta wdniu ............ . w Warszawie
pormigdzy:

Szpitalem Wolskim im. dr Anny Gostyiiskiej Spélky z ograniczong odpowiedzialnodcia w Warszawie, adres: ul. M Kagprzaka
17, 01-21T Warszawa, wpisanym do rejestru przedsigbiorcéw Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla
m. st. Warszawy w Warszawie, XIII Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr KRS 0001009228, REGON
011035381, NIP 5273034710 kapital zakladowy 23 301 000,00 zl, reprezentowanym przez:

zwanym dalej Udzielajacym zamowienia
a

Panem/g................ , prowadzacym/a dziatalnogé gospodarczg pod firmg ... eeeevrieeiiiinnnn. ”, na podstawie wpisu do Centralnej
Ewidencii i Informacji o Dzialalnosei Gospodarczej z siedziba pod adresem: ....vvvevvveiiinciiiesisicneninn .

Wpisanym/s do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnodd leczniczanr................ s

Posiadajscym/a NIP ... FREGON ...oovviivi e PWZ

Zwanym/a dalej Przyimujacym zaméwienie

tacznie zwanych Stronami

Proyimujgcy zamdwienie zostal wybrany w wyniku konkursu ofert na udzielanie specialistycznych $wiadczedt zdrowoinych przez
podmioty clre§lone w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 lwietnia 2011 r. o dziolalnofcl leczniczey (tekst jedn. Dz, U, z 2024 r., poz.
799 z poin. zm.).

§1

I. Przedmiotem ninigjszej] umowy jest udzielenie zamdwienia na wykonywanie przez Przyimujacego zamdwienie
calodebowych Swiadezen zdrowotnych na rzecz pacjentéw Udzielajacego zambwienia, realizowanych w Szpitalnym
Oddziale Ratunkowym Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostynskiej Sp. z o.o. (SOR), w tym dla pacientéw bedacych
$wiadczeniobiorcami w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne]
finansowanych ze érodkéw publicznych publicznych (tekst jedn. Dz. U 2z 2024 r, poz. 146 z péZn. zm.).

2,  Przyjmujacy zamdwienie oéwiadcza, i2 posiada kwalifikacje I uprawnienia niezbgdne do wykenywania zleconych $wiadezer
zdrowotnych wymaganych dla lekarzy nie bedagoych lekarzami systemwu, a wchodzgeych w skiad zascbu kadrowego
Szpitainego Oddzialu Ratunkowego, o kiérym mowa w § 12 pkt. 3) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwea 2019
r. w sprawie szpitalnege oddziatu ratunkowego (tekst jedn. Dz. U, z 2024 v, poz. 336 z poin. zm). Dokumenty potwierdzajgce
wymagane kwalifikacje, tj. m.in. prawo wykonywania zawodu lekarza, stanowis integralng cze$é niniejszei umowy.

3. Przyjmujacy zaméwienic zobowigzuje si¢ do wykonywania catodebowych $wiadezent zdrowotnych, o kitérych mowa w ust. 1
niniejszego paragrafu, polegajaeych na zabezpieczeniu funkcjonowenia Szpitalnege Oddziaty Ratunkowego, pod statym
nadzorem obecnege w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym lekarza systemu, zwanych dalej §wiadczeniami zdrowotnymi, w
12-sto godzinnych cyklach, ktérych ilosc okresfona zostata w § 10 ust. 1, & w szezegdlnodei do:

a) udzielania $wiadczedt zdrowotnych polegajacych na wykonywaniu czynnosei medycznych shuzacych diagnostyce i
podjeciu leczenia w zakresie niezbednym do stabilizacii funkefi zyciowych oséb znajdujgeych sig w stanie naglego
zagrozenia zycia lub zdrowia, w tym przeprowadzaniu badania lekarskiego oraz wykonywaniu wszetkich czynnodci
zwigzanych z zapewnieniem pacientom kontynuacji Jeczenia adekwatnego do ich stanu zdrowia,

b) udzielania $§wiadczet zdrowotnych oraz porad obejmujacych $wiadczenia diagnostyczno - lecznicze pacjentom
hospitalizowanym w SOR.

4, Swiadczenia, o ktorych mowa w ust. 3 udzielane beda w cyklach trwajacych do 12 koleinych godzin, zaréwno wdni
powszednie (igcznie z sobotami) oraz w niedziele 1 $wigta, w godzinach od 8.00 do 20.00 lub od 26.00 do 8.00 dnia
nastepnego, przy czym po kazdym zakonczonym cykiu Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do przekazania lekarzom
przejmujacym realizaci¢ $wiadezen zdrowotnych w ramach kolejnych cyldi wszelkich danych o pacjentach pozostajacych w
Szpitalnym Oddziaie Ratunkowym, obejmujgcych dane istotne dla dalszego procesu leczniczego danego pacjenta — bez prawa
do odrebnego wynagrodzenia,

5. W ramach udzielania $wiadczed stanowiacych przedmiot niniejszej umowy Przyjmujacy zaméwienie jest zobowlgzany do
sporzadzania i przekazywania raportdw lekarskich w sposéb prayjety u Udzielajacego zamdwienia.

6. Za wykonywanic czynnodci, o ktérych mowa w ust. 5 Przyjmujacemu zamdwienie nie preystuguje dodatkowe

wynagrodzenie.
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7. Udzelajacy zamdwienia dopuszeza mozliwos¢ udzielania $wiadezed zdrowotnych objetych niniejsza umowa wilogei nie
wieksze] niz 2 nastgpujace bezpodrednio po sobie 12-sto godzinne cykle, ¢ udzielania wiadezen nie dhizej niz przez 24
kolejne godziny, z zastrzeZzeniem ust. 5 ninigjszego paragrafu,

8. Swiadczenia zdrowotne objete przedmiotem umowy begdg realizowans przez Przyjmujacego zaméwienie przy stale]
wspblpracy i pod statym nadzorem wykonywanym przez obecnego lekarza systemu w rozumieniu ustawy o Pafistwowym
Ratowniciwie Medycznym.

§2

}. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje sig do udziclania $wiadezen zdrowotnych, o ktérych mowa w § 1 w dniach i godzinach

okredlonych w harmonogramie, sporzadzanym w formie pisemnej - wedug wzoru stanowigcego Zatgcznik nr 1 do niniejszej

umewy - na okresy miesieczne, uzgodnionym z lekarzem kierujacym Szpitalnym Oddzialem Ratunkowym lub inng osobg
wskazang przez Udzielajacego zamowienia.

2. Harmonogramy, o kiérych mowa w ust. 1 podiegaja kazdorazowo zatwierdzeniu przez osobg wskazang przez Udzielajacego
zamoéwienia, przed rozpoczgciem miesigea ktérego dotycza,

§3
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sig do wykonania ustug, o kiérych mowa w § 1 niniejszej umowy ioéwiadcza, iz
wykonywat je bedzie z zachowaniem nalezytej starannoscl, zgodnie z posiadang wiedzg medyczng i standardami postepowania
obowigeujgeymi w zakresie medycyny ratunkowsj, ne zasadach wynikajacych z ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(tekst fedn. Dz. U. z 2024 r., poz. 1287 z péén. zm.), ustawy o dziatalnodci leczniczej (tekst jedn, Dz, U, z 2024 r, poz. 799 z
péin, zm.) ustawy o Pafistwowym Ratownictwie Medycznym z dnia 8 wrzednia 2006 r. {tekst jedn. Dz. U. 22024 r, poz. 652 z
péin, zm.), ustawy o $wiadezeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze drodkéw publicznych (tekst jedn. Dz. U z 2024 r,, poz.
146 z pdn, zm.), ustawy o prawach pacjenta i Rzecznilu Praw Pacjenta (tekst jedn. Dz U. 22024 1, poz. 581), Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia w sprawie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego z dnia 27 czerwea 2019 1. (tekst jedn. Dz.U. 2024 poz. 336 z
péZn, zm.), ustawy o ochronie danych osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 1781 z péin. zm.) i innych przepisow
regulujgcych zasady wykonywania zawodu lekarza oraz udzielania $§wiadezeft zdrowotnych w podmiotach leczniczych.
84
1. Swiadczenia  zdrowotne  objete  niniejsza  umowa  udzielane beds  przez  Przyjmujgcego  zamdbwienie
w siedzibie Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyiskiej Sp. = 0.0., w szczegdlnosci w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym,
przy uzyciu sprzetu medycznego oraz aparatury medycznej, ktorych cbshiga jest mu znana/z kidrymi zostal zapoznany przez
Udzielajacego zamoéwienia najpdéniej w dniu rozpoczeeia udzielania swiadezed*, stanowigcych wiasnosé Udzielajacego
zaméwienia, Sprzet 1 aparatura speiniaja wymagania niezbedne do wykonywania $§wiadczen objetych niniejszg umowa.

2. Przyimuiacy zamGwienie zobowiazuje sig do korzystania z pomieszezer: oraz sprzgtu i aparatury medyezngj, nalezacych do
Udzielajgeego zamdwienia zgodnie z ich przeznaczeniem | w celach okreglonych w niniejszej umowie.

3. Preyjmujgcy zamdwienie zobowiazuje sig do ponoszenia kosztdw napraw sprzgtu medycznego nalezacego do Udzielajgeego
zamdwienia, uszkodzonego w wyniku dziatan zawinionych przez Przyjmujacego zaméwienie.

&5
Umowa zostaje zawarta na czas okreslony, tj. w okresic od dnia 01.61.2025 r, do dnia 30.06.2025 r,

§6
Zlecenia na badanie diagnostyczne i transport bedg wystawiane przez Przyjmufacege zaméwienie, wedhug zasad obowigzujacych
u Udzielajacego zaméwienia, z ktérymi Przyjmujacy zamowienic zostal zapoznany.

§7
I. Przyjmnjacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do przestrzegania zasad wykonywania $wiadezen zdrowotnych wskazanych w
umowach zawartych przez Udzielajacego zaméwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia iinnymi podmiotami oraz
przepisach i zasadach obowiazujacych u Udzielajgcego zamdwienia,

2. Nie péZnigj niz z dniem zawarcia umowy Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do zapozmania sig zzasadami i
procedurami funkcjonowania Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego Szpitala Wolsklego im. dr Anny Gostynskie] Sp. z 0.0,
wynikajgcymi z Regulaminu SOR oraz pozostatych aktdw wewngtrznych obowigzujacych u Udzielajacego Zamdwienia
dotyczacych Szpitalnego Oddziaty Ratunkowego, ktére zostaly Przyjmujgcemu zaméwienie udostepnione. Realizacie ww.
obowigzku Przyjmujgcy zaméwienie potwierdza podpisem na ninigjszej umowie,

3. Na zgdanie Udzielajacego zaméwienia, Przyjmujacy zamowienie zobowiazany jest do przedstawienia znajdujacych sig w jego
dyspozycji dokumentéw zwigzanych z realizacjg przedmiotu umowy wymaganych przez NFZ tub innego platnika $wiadczen
pod rygorem wypowiedzenia umowy przez Udzielajacego zaméwienia.

g8
Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sig do prowadzenia dokumentacji medyeznej i statystycznej oraz dokumentacii wymaganej
przez NFZ, zgodnie z wymogami obowigzujgeymi w podmiotach leczniczych oraz przepisami i zasadami obowigzujacymi u
Udzielajacego zaméwienia, w tym z uzyciem systemu informatycznego Szpitala Wolskiego im. dr Anny Gostyfiskiej Sp. z 0.0, w
tym dotyczacymi procedur zwiazanych z ochrong danych osobowych,

§9
1. Za zrealizowane $wiadczenia zdrowotne, o ktorych mowa w § 1 Przyjmujacemu zamdwienie przystuguje wynagrodzenie
miesiecznie w kwocie, stanowigeej iloczyn wykonanej - zgodnie 2 zatwierdzonym sprawozdaniem, o ktdrym mowa w § 11 -
ticzby godzin udzielania §wiadczed w ciagu doby przez stawke za jedng godzing w wysokosei ....oovviviiiiiinnii zt
brutto (STOWHIE: .....ooviiiiii i ).

2. NWaleznodci z tytudu realizacji umowy za okres sprawozdawczy Udzielajgey zaméwienia wyplaca, za miesige poprzedni, w
terminie do 30 dni po dniu dostarczenia przez Przyjmujgeego zamowienie prawidlowo wystawionej faktury wraz
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z zatwierdzonym sprawozdaniem, o ktérym mowa w § 11, Potwierdzeniem dostarczenia faktury wraz ze sprawozdaniem jest
data wplywu oznaczona prezentaty Kancelarii Gidwne] Szpitala Wolskiege im. dr Anny Gostynskiej Sp. z 0.0

3. Podstawg wystawienia faktury uprawniajacej Przyjmujqcege zaméwienie do otrzymania zaplaty jest zafgezenie do nigj
sprawozdania zatwierdzonege przez Udzielajacego zamdwienia, stanowigcego potwierdzenie zardwno Hloéci godzin swiadczen
zrealizowanych w danym miesigeu, jak i prawidlowe dokonanie wszystkich wymaganych wpiséw do dokumentacii medycznej
pacjentow, ktérym Przyjmujgcy zaméwienie udzielil $wiadczen zdrowotnych. Brak zatwierdzonego sprawozdania skutkuje
uznaniem, iz usthuga za dany miesige nie zostala zrealizowana.

4. Nalezno$¢ za wykonane $wiadezenia zdrowotne zostanie przekazana Przyjmujacemu zaméwienie na jego rachunek bankowy
wskazany na fakturze. Za dziefi zapiaty uznaje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgeego zaméwienia.

§10
1. Minimalna ilo$¢ 12-sto godzianych cykli udzielania swiadczen zdrowotnych, o ktdrych mowa w § I ust. 4 wynosi ........ cykle
{+eeenenre godzin) w miesigeu. Przecigtna maksymalna ilosé 12-sto godzinnych cykli udzielania $wiadezer zdrowotnych
w stosunku rniesiecznym nie powinna przekroczyé ... oykli (.......... godzin),

2. Laczna szacunkowa wartodé umowy wynosi ........... zt brutto (stownie: ..................... et e .

3. Wynikaigce z ust. 1 zapotrzebowanie na minimalng ilodé zakontraktowanych 12-sto godzinnych cykli udzielania $wiadczeft
zdrowotnych moze ulec zmniejszenin w przypadkach uzasadnionych organizacjg funkcjonowania komdrki organizacyjnej, w
ktorej realizowane sg $wiadczenia badZ zmniejszeniem Srodkdéw finansowych uzyskanych od NFZ lub innych platnikéw.
Zmiana uwzgledniana jest w harmonogramie ustalanym na okresy miesigczne i nie wymaga sporzadzania pisemnego aneksu do
rinigjszej umowy.

4. Udzielajgcy zamdwienia moze powierzy¢ Przyjmujgcemu zamdwienie wieksza ilos€ $wiadczed objetyeh niniejsza umowa,
skutkujgcych przekroczeniem ilodei 12-sto godzinnych eykli udzielania $wiadezen zdrowotnych wskazane} w ust, 1, w ramach
drodkéw pieniginych przeznaczonych na ich sfinansowanie pochodzacych z NFZ tub od innych platnikéw, jednak nie wigcej
niz o 2 cykle w miesigcu.

§11
1. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do skladania miesigcznych sprawozdan z liczby zrealizowanych pelnych 12- sto
godzinnych cykli udzielania $wiadczen zdrowotnych, o kibrych mowa w § 10, wg wzoru stanowizcego zalgeanik nr 2 do
ninigjszej umowy,

2. Sprawozdania, o ktérych mowa w ust. | skiadane sa po zakoficzeniu miesigca kalendarzowego oraz po zatwierdzeniu, w
terminie do 5 dnia roboczego kazdego miesiaca za miesige poprzedni. Sprawozdania, po weryfikacji przepracowanych godzin
oraz realizacji obowiszkéw zwigzanych z prowadzeniem dokumentacji medycznej, zatwierdza lekarz kierujacy Szpitalnym
Oddzialem Ratunkowym lub inna osoba wskazana przez Udzielajacego zamédwienia.

§12
Przyjmujgey zambwienie zobowigzuje si¢ do:

a} poddania kontroli wykonywane;j przez Udzielajacego zaméwienia, Narodowy Funduszu Zdrowia, inne uprawnione organy
oraz udostgpnienia wszelkich danych i informacji niezbgdnych do przeprowadzenia kontroli,

b) noszenia imiennych identyfikatoréw przekazanych przez Udvzielajacego zaméwienie w zwiazku z niniejszg umows i
reatizacji pozostatych obowigzkéw dotyczacych identyfikatoréw ckresionych w aktach wewngtrznych Szpitala Wolskiego
im. dr Anny Gostynskiej Sp. z 0.0,

¢} przestrzegania procedur obowigzujacych u Udzelajacego zamdéwienia zwigzanych z wykonywaniem $windczes
zdrowotnych i prowadzeniem dokumentacji medyczne;.

§13
Przyjmujacy zaméwienie nie moze prowadzi¢ w Szpitalu Wolskim im. dr Anny Gostyfiskiej Sp, z 0.0. dziatatnosci wykraczajacej
poza zakres wynikajgey z zawartej umowy i konkurencyjnej wobec dziatalnodei prowadzonej przez Udziglajacego zamowienia,

§ 14
Udzielajagcy zaméwienia zobowiazuje si¢ zabezpieczyé obslugg pielegniarskg oraz administracying i gospodarcza w zakresie
niezbgdnym dla realizacji przedmiotu niniejszej umowy,

§15
Przy realizacji zadan objetych niniejszga umowa Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do  wspdlpracy
z personelem medycznym zatrudnianym przez Udzielajgeego zaméwienia,

§16
1. Ztytlu ninigjszej umowy strony ponosza odpowiedzialnodé solidarna,
2. Przyjmujaey zaméwicnie ponosi odpowiedziainodé za szkedy powstale z przyezyn lezacych po jego stronie,
a w szczegblnodel wynikajgeyeh z:

ay nigprawidlowego i niezgodnego z obowigzujacymi standardami postgpowania medycznego oraz wymogami okreslonymi
w ustawie o zawodach lekarza ilekarza dentysty udzielenia $wiadczenia zdrowotnego,

b) niewykonania lub niewladciwego wykonania obowigzkéw wynikajaeych z niniejszej umowy, w szczegdlnodei w wyniku
braku wspéldziatania z lekarzem systemu, o ktérym mowa w § 1 ust. 3 i § niniejszej umowy,

c) nieprawidlowego wystawiania recept podiegajgcych refundacji przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

d) przedstawienia danych stanowigeych podstaws rozliczenia niezgodnie ze stanem faktycznym,

€) nie prowadzenia dokumentacii medycznej pacjenta lub  prowadzenia jej W spos6b  nieprawidiowy
i niekompletny,

f) braku realizacji zalecedt pokontrolnych,

g) nieprawidlowego wprowadzania danych zwigzanych z realizacjy procedur, a wymaganych przez NFZ,
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3. Udzielajgey zaméwienia uprawniony jest do zadania od Przyjmujacege zaméwienie pokrycia szkody wyrzadzone]
niewykonywaniem lub niewladciwym wykonywaniem przez Przyjmujacego zamdwienie ninigjszej umowy, w tym muin.
kosztéw $wiadeczen nieoptaconych przez NFZ lub innych platnikéw z tepo tytulu oraz kar umownych i obowigzkéw
odszkodowawczych natozonych na Udzelajacego zamdwienia przez NFZ lub innych plamnikéw w umowach zawartych z
Udzielajacym zaméwienia.

4, Udzielajacy zaméwienia uprawniony jest do zadania od Przyjmujgcege zaméwienie zaplaty kary umownej za niezgodne z
harmenogramem realizowanic przedmiotu umowy, 1. za rozpoczynanie wyznaczonych cykli z opéénieniem, zawinione przez
Przyimujacege zaméwienie przerwy w udzielaniu $wiadczend lub wezednigjsze opuszezenie SOR, kidra to kara przyshuguje
Udzielajagcemu zamdwienie niezaleznie od braku zapaty za kazds rozpoczgty godzing spdiniemia lub niewykonywania
fwiadczef zdrowotnych. Wysokodé kary umownej za kazda rozpoczetg godzing spéZnienia lub niewykonywania pracy wynosi
50% stawki godzinowej okreslone} w § 9 ust. 1 umowy. Za szkody preckraczajace wysoke$¢ ww. kary, Udzielajacy
zambwienia uprawniony jest do dochodzenia odszkodowania na zasadach ogdlnych. W przypadku stwierdzenia powyzszych
naruszen Udzielajacy zam6wienia zastrzega sobie prawo potracenia kary umownej z wynagrodzenia wskazanege w fakturach
ofrzymanych od Przyjmujacego zamdwienie.

5, W przypadku nieuzasadnionego rozwigzania przez Przyimujgeego zaméwienie niniejszej umowy, samowolnego zaprzestania
realizacji umowy lub nie zachowania procedur dotyczacych trybu rozwigzania umowy Udzielajaey zaméwienia uprawniony
jest do zadania od Przyjmujacego zamdwienie zaplaty kary umownej w wysckodei 20 % wartosel przedmiotu umowy
wskazanej w § 10 ust. 2. Za szkody przekraczajgce wysokodé ww. kary, Udzielajacy zamdwienia uprawniony jest do
dochodzenia odszkodowania na zasadach ogdlnych.

§17

Przyimujacy zamdwienie zobowigzany jest do:

1) posiadania polisy (umowy) ubezpieczenia odpowiedzialnoécl cywilne] obejmujgeej szkody bgdgee nastgpstwem udzielania
Swindezef zdrowomych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania $wiadczef zdrowomych — zgodnie z art. 25 ust.
1 pkt. 1 ustawy o dzialalnodci leczniczej oraz Rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r, w sprawie
cbowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnodcl cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnodd leczniczg ( Dz. U. 2019 1,
poz. 866 z poin. zm.},

2)  utrzymywania przez caly okres obowigzywania niniejszej umowy stalej sumy gwarancyjnej oraz wartosci ubezpieczenia
okreflonych w przepisach, o ktoérych mowa w pkt. 1,

3) zploszenia w ksigdze rejestrowej prowadzone} przez Okregows Rade Lekarskg w Warszawie, Szpitala Wolskiego im. dr
Anny Gostyniskiej Sp. z 0.0. jake miejsca udzielania $wiadezeft zdrowotnych oraz przediozenia Udzielajacemu zaméwienia
dolumentn potwierdzajacego zlozenie wnioskn o w/w wpis w terminie 7 dni od dnia podpisania ninigjszej umowy pod
rygorem rozwigzania umowy, ¢ ile powyzszy dokument nie zostal dolyczony do umowy,

4)  posiadania i przedlozenia zaswiadezenia lekarza medycyny pracy dotyczgcege uprawnien zwigzanych ze Swiadezeniem usiug
i w tym zakresie wymogdw sanitarmo-epidemiologiczaych.

§18
1. W zwiazku z udzielaniem $wiadezett zdrowotnych objetych zamdwieniem Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do
wydawania pacjentom za$wiadczen o czasowel niezdolnodci do pracy oraz wystawiania recept zgodnie z wymogami
okreglonymi w przepisach prawa,

2. Realizujac przedmiot umowy Przyjmujacy zaméwienie zobowigzany jest do wystawiania recept na produkty lecznicze ziecone
pacjentomn w zwiazku z udzielonymi im $wiadezeniami zdrowotnymi z zachowaniem wszetkich wymogéw okredlonych
przepisami prawa i wymogami Naredowego Funduszu Zdrowia. Recepty wystawiane pacjentom w zwigzku z wykonywaniem
éwiadezen objetych niniejsza unowg sporzadzane sg na drukach oraz w systemie teleinformatycznym udostgpnianych przez
Udzielajacego Zamdwienia,

§19
1. Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacii, o ktérych powzigl wiadomodé
przy realizacji postanowied niniejszej wmowy i ktére stanowig tajemnicg przedsigbiorstwa w rozumieniu przepisdw ustawy z
dniz 16 kwietnia 1993 o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jedn. Dz, U, z 2022 r, poz. 1233 z péin. zm.) oraz
podlegaja ochronic w rozumieniv ustawy o ochronie danych osobowych, zgodnie z wymogami obowiazujacymi u
Udzielajacego zamdwienia,

2. Przyjmujacy zamdwienie odwiadeza, ze znany jest mu fakt, iz treéé ninigjszej umowy, a w szczegoOlnosel przedmiot umowy i
wysoko$é wynagrodzenia stanowia informacje publiczng w rozumieniu art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostgpie
do informacji publicznej (tekst jedn. Dz U. z 2022 r, poz. 902 z péin. zn.), kidra podlega udostepnieniu w trybie
przedmiotowej ustawy, z zastrzezeniem ust. 3,

3. Przyjmujacy zaméwienie wyraza zgode na udostgpnienie w trybie ustawy, o ktére} mowa w ust. 2 zawartych w niniejszej
umowie dotyczacych go danych osobowych w zakresie obejmujacym imig i nazwisko, a takze inne dane wymagane przez
Narodowy Fundusz Zdrowia oraz dane w zakresie firmy.

4, Dla celéw zwiszanych z realizacja umowy Udzielajgcy zaméwienia upowaznia Przyjmujgcego zaméwienie do przetwarzania
danych psobowych pacjentow, ktorym Przyjmujgey Zamdwienie udzielaé bedzie swiadezefi zdrowotnych, w zakresie i dla
celow zwigzanych z realizacja zleconych nini¢jszq umowsy $wiadezed zdrowotnych oraz wymaganych stosownymi przepisami
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Prawa Pacjenta, ustawy o dwiadczeniach opieki zdrowotnsj finansowanych ze $rodkéw
publicznych. Przetwarzanie danych osobowych przez Przyjmujacego zamOwienie dokonywane jest w formie papierowej oraz
na sprzecie informatycznym nalezgeym do Udzielajgcego zaméwienia i podlega przepisom regulujacym zasady ochrony
danych osobowych i procedurom obhowigzujacym u Udziclajacego zaméwienia i z tego tytulu Przyjmuiacy zamdwienie ponosi
odpowiedzialno$é wynikajacs z ww. przepisdw oraz przepiséw dotyczacych ochrony danych osobowych. Upowainienie do
przetwarzania danych osobowych oraz Odwiadezenie podpisane przez Przyjmujgcego zamdwienie stanowiq integralng czedé
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§20

1. Przyjmujacy zaméwienie uprawniony jest do przerw w wykonywaniu §wiadczed nie przekraczajacych lacznie 45 dni
kalendarzowych w okresie obowigzywania umowy, ktdre to dni uwzglednia si¢ w harmonogramach sporzadzanych przez
Udzielajgoego zaméwienie, w tym przerw zwigzanych z potwierdzonym udzialem Przyjmujacego zaméwienie w szkoleniach,
sympozjach, ziazdach.

2. Skorzystanie z przerwy, o ktdrej mowa w ust. 1 wymaga zgody Udzielajacego zaméwienia.

3. Nie stanowi naruszenia ~ warunkéw  umowy nie udzielanie  $wiadczen zdrowotnych zgodnie
z harmonogramem przez Przyjmujacego zamdwienie, w przypadku niezdolnodei do wykonywania $wiadezer spowodowanych
choroba, udokumeniowanych zagwiadczeniem lekarskim, o ile Przyjmujacy zaméwienie niezwloeznie powiadomi o tym fakeie
Udzielajacego zamdwienia.

§21

Udzielajacy zamdwienia uprawniony jest do odsunigeia Przyjmujgcego zamowienie od wykonywania $wiadezer zdrowotnych, na

¢zas przeprowadzenia postgpowania wyjasniajacego, w przypadku gdy do Udzielajacego zamdwienia wplynie skarga lub

zastrzezenie dotyczace sposobu wykonywania, przez Przyjmujacego zamdwienie, §wiadczeft zdrowotnych objetych niniejsza
umowg, w tym zwigzanych z prowadzeniem dokumentacji medycznej badZ przekazywaniem danych wymaganych przez NFZ,
§22

Umowa ulega rozwigzaniu w nastepujgcych przypadkach:

1} zuplywemn czasu, na ktéry zostala zawarta,

2}  namocy porozumienia stron,

3)  w wyniku o$wiadczenia kazdef ze Stron z zachowaniem ! miesigcznego okresu wypowiedzenia,

4) w wyniku oswiadczenia Udzielajacego zaméwienia z zachowanlem tygodniowego okresu wypowiedzenia z przyczyn
stanpwigcych naruszenie istotnych warunkéw umowy, lezacych po stronie Przyjmujacego zamowienie, a dotyczacych:

8. ograniczenia dostepnosei Swiadezen, zawezenia ich zakresu lub ich niewlasdciwej ilodei i jakosei;

b. nie przedstawiania w ustalonym niniejszg umows terminie wymaganych sprawozdas i informacii;

¢. uzasadnionych skarg pacjentéw, uznamych przez Udzielajacego zaméwienia zgodnie z procedurami przyjetymi w
Szpitalu Wolskim, jesli zwigzane sg one z naruszeniem postanowieit niniejszej umowy lub przepiséw prawa regulujgeych
zasady wykonywania $wiadezen zdrowotnych;

d. w przypadku nie uzgodnienia harmonograrmu, o ktérym mowa w § 2 umowy.

5)  w wyniku o$wiadezenia Udzielajgcego zamdwienia z zachowaniem miesigcznego okresu wypowiedzenia, jezeli Przyjmujgey
zaméwienie narusza inne niz wskazane w pkt. 4) postanowienia umowy, istotne dla zapewnienia prawidlowej realizacji
przedmiotu zaméwienia

6)  z dniem nastepujacym po dniu, w ktdrym nastapilo przekroczenie wartosci umowy,

7y w wyniku oéwiadczenia Udzielajacego zamdwienia z zachowaniem 3 dniowege okresn wypowiedzenia w przypadku braku
finansowania §wiadczen objetych umowg przez publicznege platnika (NFZ) lub zmiany przez Plamika zasad finansowania
$wiadezen zdrowotnych w spostb uniemozliwiajgcy Udzielajacemu Zamdwienie dotrzymanie warunkéw umowy.

§23
1. Udzielajgcy zamowienia uprawniony jest do rozwiazania umowy bez wypowiedzenia ze skutkiem natychmiastowym, jezeli
Przyimujgey zaméwienie razgeo narusza postanowienia umowy, tj.:

a) utracit prawo wykonywania zawodu lub prawo to zostate w stosunku do niege zawieszone,

b} przenids! prawa i obowigzki wynikajace z niniejszej umowy na osobg trzecig bez zgody Udziclajacego zaméwienia,
¢) nie dotrzymal warunkéw okreglonych w §17pit. 1,21 4,

d) razaco naruszyl pozostale istotne postanowienia niniejszej umowy.

2. Za razpce naruszenie pozostalych istotnych postanowien umowy, o ktérych mowa w ust, 1 lit. d wzaje sie naruszenie
obowigzkéw wynikajgeych z § 31 § 19 ust. I niniejsze] umowy, ktérych Przyjmujacy zaméwienic nie zaniechal, pomimo
otrzymania od Udzielajgcego zamoéwienia pisemnege wezwania do ich zaprzestania, & takze naruszenie obowiazkéw
zwigzanych z bezpieczenstwem pacjentéw,

§24
Udzielajacy zamdwienia uprawniony jest do odstapienia od umowy w przypadku, w ktdrym ulegnie rozwigzaniu umowa zawarta
przez Udzielajgcegoe zamdwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia, O$wiadezenie o odstgpieniu od umowy Udzielajacy
zaméwienia ziozy Przyjmujgcemu zamowienie na pismie, niszwiocznie po uzyskaniu stosownej informacji.

§25
Przyjmujacy zamowienie uprawniony jest do rozwiazania niniejszej umowy bez wypowiedzenta ze skutkiem natychmiastowym, w
przypedku razacego naruszenia postanowien niniejszej umowy dotyezacych zwioki w wyplacie wynagrodzenia, o kidrym mowa w
§ 9 przekraczajgceej 30 dni, po uprzednim wezesnigjszym pisemnym powiadomieniu Udzielajacego zamdwienia o stwierdzeniu
powstania zwloki w wyplacie w/w wynagrodzenia.

LW zak'resie nieureguiowanym niniejsza umowag maja zastos%zfgnie m.in. Kodeks cywilny oraz przepisy powolane w ninicjszej

2. ;Teﬁgzzjq obowigzkéw wynikajacych z art. 304' Kodeksu Pracy zapewnia Przyjmujacy zamdwienie.

Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmiacych cgzempkarzach% ;Z Jednym dla kazdej ze Stron,

Zmiany do umowy dokonywane sg w formie pisemnego ancksuzpiczd rygorem niewaznosci. =5
3

Spory powstale na tle realizacji niniejszej urnowy, ktérych nie uda sie zatatwi¢ polubownie, rozpatruje Sad powszechny wiasciwy
dia siedziby Udziclajacego zamdwienia.

Przyjmujgey zaméwienie: Udzielajacy zambwienia:
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OSWIADCZENIE O STATUSIE DUZEGO PRZEDSIEBIORCY

Zgodnie z art. 4 ¢ ustawy ¢ przeciwdziataniv nadmiernym opdZnieniem w transakejach handlowych z dnia 8 marca 2013 roku
Szpital Wolski im. dr Anny Gostyiskiej Spotka z ograniczona odpowiedzialnoseis, ul. Marcina Kasprzaka nr 17, 01-211
Warszawa wpisana do rejestru przedsigbiorcéw prowadzonego przez Sgd Rejonowy dla m. st Warszawy XIH Wydzial
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0001009228, posiadajgeca REGON: 011035381, NIP: 5273034710
spelniaiac obowiazek natozony przedmiotows ustawa niniejszym o$wiadcza, 2¢ posiada status duzego przedsighiorcy w
rozumieniy art. 4 pkt 6 ww, ustawy.

Przyjmujgcy zambwienie: YUdzielajgcy zamdwienia:

BeasabThrdRasEdERsabRsNIRN T SbuASR .

Kianzula informacyjna RODO
1. Administratorem danych osobowych biergcych udzial w konkursie jest Szpital Wolski im. dr Anny Gostynskiej Sp. z

0.0., ul. Marcina Kasprzaka 17, 01-211 Warszawa.

2. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna si¢ kontaktowa¢ w sprawach przetwarzania danych
osobowych za posrednictwem poczty elektronicznej iod@wolski.med.pl

3. Administrator bedzie przetwarzal dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 [it. b) i ¢) RODO w zw. z art. 26 Ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, tj. przetwarzanie jest niezbgdne w celu wykonania umowy, kidrej strong jest
asoba, kibrej dane dotycza, lub do podjecia dziataf na zadanie osoby, ktorej dane dotycza, przed zawarciem umowy oraz
przetwarzanie jest niezbedne do wypeinienia obowiazku prawnego cigzacego na Administratorze.

4. Dane oscbowe moga by¢ udostgpnione innym uprawnionym podiniotom, na podstawie przepisdw prawa, a takze podmiotom,
z ki6rymi administrator zawart umowe w zwigzku z realizacja uslug na rzecz Administratora (np. kancelarig prawng,
dostawca oprogramowania, zewngtrznym audytorem).

5. Administrator nie zamierza przekazywaé danych osobowych do patistwa trzeciego [ub organizacji migdzynarodowej.

6. Przystuguje prawo uzyskaé kopie swoich danych osobowych w siedzibie administratora.

7. Dane osobowe bedg przechowywane przez okres 10 lat od kotica roku kalendarzowego, w ktérym umowa zostata wykonana,
chyba ze niezbedny bedzie diuzszy okres przetwarzania np. z uwagi na dochodzenie roszozen.

8. Osobie, ktérej dane dotyczg przystuguje prawo dostgpu do tredci swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia
przetwarzania, a takze prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przeniesienia danych oraz prawo do
wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochirony Danych Osobowych,

9. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do zawarcia umowy. Konsekwencjg niepodania danych
osobowych bedzie brak realizacii umowy.
10. Administrator nie podejmuje decyzji w spos6b zautomatyzowany w oparciu o podane dane osobowe.

podpis Pryyimujgeege zamdwienie




Zatgeznik nr | do wmowy na udzielanie
catodobowyeh $wiadezen zdrowotnych w
Szpitalnym Qddziale Ratunkowym

MIESIECZNY HARMONOGRAM 7 UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W SZPITALNYM ODDZIALE RATUNKOWYM

.
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{imie i nazwisko lekarza }

DZIEN OD GODZINY*: | DO GODZINY#*: | ILOSC 12-STO GODZINNYCH CYKLI
W DANYM DNIU*

Razem

“wpis obejmuje wykacznie pelne godziny lub 0,5 godz.

pieczgé i podpis lekarz pieczed i podpis oscby zatwierdzajacej






Zatgeznik nr 2 do umowy na ndzielanie
calodobowyeh Swiadezer: zdrowotnych w
Szpitalnym Oddziale Ratunkowym

MIESIECZNE SPRAWOZDANIE Z UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W SZPITALNYM ODDZIALE RATUNKOWYM

.
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(imig i nazwisko lekarza )

DZIEN OD GODZINY*:

DO GODZINY*:

TILOSC 12-STO GODZINNYCH CYKLI
W DANYM DNIU*

Razem

" wpis obejmuje wylacznie faktyczne godziny

Czy uzupelniono dokumentacj¢ medyczng:

#¥ _ zaznaczyc odpowiednie
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pieczed I podpis lekarza
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pieczed i podpis osoby zatwierdzajacej






