Umowa o udzielanie s$wiadczen zdrowotnych przez

y/4
% L ESZZOW/
: Pielegniarke/Pielegniarza w Klinicznym Oddziale

Wojewddzka Stacja Opieki Paliatywno-Hospicyjnej
Pogotowia Ratunkowego

zawarta w dniu ... 2025 roku w Rzeszowie w wyniku postepowania konkursowego
przeprowadzonego na podstawie art. 26 ust. 4 ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 450) na zasadach okreslonych w szczegétowych warunkach konkursu ofert na
udzielanie swiadczen zdrowotnych, ofercie oraz niniejszej umowie pomiedzy:

Wojewddzkg Stacjg Pogotowia Ratunkowego w Rzeszowie z siedzibg przy ul. Poniatowskiego 4,
35-026 Rzeszéw, wpisang do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru Sadowego,
prowadzonego przez Sad Rejonowy w Rzeszowie, Xl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod numerem KRS: 0000041775, NIP: 813-29-02-117, REGON: 690271233,
reprezentowang przez:

Andrzeja Kwiatkowskiego — Dyrektora WSPR

zwanym w dalszej tre$ci umowy Udzielajagcym Zamdéwienia lub WSPR
a

Indywidualng praktykg pielegniarska .......ccccocevereercerrvensrscensensenseseennns
zwang w dalszej tresci umowy Przyjmujgcym Zamoéwienie.

§1

1. Udzielajgcy Zamédwienia zleca, a Przyjmujgcy Zamdwienie przyjmuje na siebie obowigzki udzielania
Swiadczen w zakresie pielegniarstwa polegajacg w szczegdlnosci na wykonywaniu czynnosci
pielegnacyjnych, diagnostycznych i zabiegowych, prowadzeniu wstepnej oceny stanu pacjenta,
przygotowywaniu pacjenta do badan i procedur medycznych, wykonywaniu zlecen lekarskich
w systemie catodobowego zabezpieczenia opieki medycznej w ramach lecznictwa stacjonarnego
na rzecz pacjentow Udzielajgcego Zamoéwienia w Klinicznym Oddziale Opieki Paliatywno-
Hospicyjnej w siedzibie Udzielajgcego Zamdwienia tj. w Rzeszowie przy ul. Poniatowskiego 4.

2. Przyjmujgcy Zamoéwienie oswiadcza, ze z racji posiadanej wiedzy, uprawnien zawodowych,
kwalifikacji, doswiadczenia zawodowego jest w petni uprawniony i przygotowany do swiadczenia
ustug objetych niniejsza umowa zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy pielegniarskiej, sztuki
medycznej, zasadami etyki zawodowej, nalezytg starannoscia, z poszanowaniem praw pacjenta
oraz wymogami Systemu Zarzadzania Jakoscig i standardéw akredytacyjnych obowigzujacych u
Udzielajgcego Zamowienia.

3. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do realizacji przedmiotu umowy zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa, Zarzadzeniami Narodowego Funduszu Zdrowia,
w poszanowaniu stusznych intereséw Udzielajgcego Zamowienia i umowami zawartymi przez
Udzielajgcego Zamowienia.

4. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie przestrzega¢ przepisow bhp i ppoz., regulaminow,
zarzadzen i procedur obowigzujgcych u Udzielajgcego Zamdwienia.
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Przyjmujgcy Zamodwienie oswiadcza, Ze zapoznat sie z organizacja udzielania $wiadczen
zdrowotnych u Udzielajgcego Zamédwienia.

Powierzenie wykonywania sSwiadczend zdrowotnych okreslonych w ust. 1 odbywac sie beda
w czestotliwosci wedtug potrzeb Udzielajgcego Zamdwienia, w godzinach i datach wskazanych
w ,harmonogramie dyzuréw”, a takze soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy,
z zastrzezeniem ust. 8.

Dyzur rozpoczyna sie w dniu i o godzinie ustalonej w rozktadzie dyzuréw za wyjatkiem sytuacji kiedy
czynnosci okreslone w § 1 ust. 1 podjete przed zakoriczeniem dyzuru muszg by¢ kontynuowane z
uwagi na niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju
zdrowia. Przyjmujgcy Zamdwienie moze woéwczas zakoniczy¢ udzielanie $wiadczen zdrowotnych i
opusci¢ miejsce pozostawania w gotowosci do ich udzielania dopiero po przekazaniu obowigzkéw
osobie przejmujacej dyzur.

W razie zaistnienia okolicznosci uniemozliwiajacych podjecie dyzuréw zgodnie z harmonogramem
dyzuréw, Przyjmujacy Zamodwienie niezwtocznie zawiadamia o tym fakcie Udzielajacego
Zamowienia lub osobe przez niego upowazniong jednoczesnie wskazujgc Udzielajgcemu
Zamoéwienia zastepstwo w osobie pielegniarki o odpowiednich kwalifikacjach zawodowych,
posiadajgcej zawartg umowe z Udzielajgcym Zamédwienia. Osoba zastepujgca powinna uzyskaé
akceptacje Udzielajgcego Zamowienia lub osoby przez niego upowaznionej.

Koszty zastepstwa, o ktérym mowa powyzej w ust. 8, ponosi Udzielajagcy Zamowienia.

Nie stanowi naruszenia warunkow umowy nie udzielenie Swiadczen zdrowotnych, zgodnie
z ustalonym harmonogramem dyzuréw przez Przyjmujgcego Zamdwienie w przypadku niezdolnosci
do wykonywania $wiadczen spowodowanych chorobg udokumentowang zaswiadczeniem
lekarskim.

W przypadku braku ustanowienia zastepcy, na warunkach okreslonych w ust. 9, Udzielajacy
Zaméwienia moze natozy¢ na Przyjmujacego Zamowienie kare umowng w wysokosci stanowigcej
rownowarto$¢ kosztdw poniesionych przez Udzielajgcego Zamodwienia dla podmiotu
wykonujgcego zastepstwo. Nie dotyczy to sytuacji wyniktej z dziatania sity wyzszej lub zdarzenia
losowego trudnego do przewidzenia, uniemozliwiajgcego zorganizowanie zastepstwa lub
okolicznosci wskazanej w ust. 10.

Dokumentacja potwierdzajagca posiadanie kwalifikacji zawodowych przez przyjmujgcego
Zaméwienie stanowi formularz ofertowy. O wszelkich zmianach dotyczgcych posiadanych
uprawnien, a zwtaszcza zawieszenia lub pozbawienia prawa wykonywania zawodu, Przyjmujacy
Zamodwienie zobowigzuje sie niezwtocznie powiadomié Udzielajgcego Zamdwienia.

Przyjmujgcy Zamdwienie ma obowigzek posiadania aktualnego obowigzkowego ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach umowy, na kwote
co najmniej minimalng wynikajacg z aktualnego rozporzadzenia ministra Zdrowia. W przypadku,
gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej ulega rozwigzaniu w trakcie
obowigzywania niniejszej umowy, Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzany jest dostarczyc
Udzielajgcemu Zamoéwienia kopie nowej polisy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej na
nastepny okres, najpdzniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej umowy.



§2

1. Przyjmujacy Zamédwienie w trakcie petnionych czynnosci jest zobowigzany do:

1) prowadzenia dokumentacji medycznej i sprawozdawczosci statystycznej (rowniez w formie
elektronicznej) w zakresie udzielanych swiadczen zdrowotnych, w sposdb zgodny z obowigzujacymi w
tym zakresie przepisami oraz zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia;

2) wykazywanie nalezytej dbatosci o mienie Udzielajgcego Zamédwienia;

3) osobistego udzielania Swiadczen pielegniarskich;

3) zachowania tajemnicy zawodowej, wedtug zasad okreslonych w odrebnych przepisach;

4) przestrzegania praw pacjenta oraz przepisdow dotyczgcych ochrony danych osobowych;

7) przestrzegania zasad wykonywania $wiadczen zdrowotnych wskazanych w umowach zawartych
przez Udzielajgcego zamdwienia z Narodowym Funduszem Zdrowia;

8) poddania sie kontroli przeprowadzonej przez Udzielajgcego Zamdwienia oraz kontroli Narodowego
Funduszu Zdrowia, w zakresie dotyczacym realizacji niniejszej umowy;

9) poddania obowigzkowi kontroli przeprowadzanej przez podmioty i w zakresie, o ktérych mowa
w art. 111 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t .j. Dz. U. z 2025 r. poz. 450),
a takze przez Udzielajgcego Zamdwienia, co do przebiegu i jakosci udzielanych przez Przyjmujgcego
Zamoéwienie Swiadczen zdrowotnych;

10)uczestniczenia ~w  wyznaczonych przez Udzielajgcego = Zamdwienia  spotkaniach
i szkoleniach, naradach zwigzanych z wykonywaniem przedmiotu umoéw;

11) zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, pozyskanych w zwigzku z udzielaniem Swiadczen
zdrowotnych w ramach niniejszej umowy, ktdrych ujawnienie mogtoby narazi¢ Udzielajacego
Zamdwienia na szkode;

12) zakupienia oraz prania na koszt wtasny ubrania, obuwia ochronnego spetniajgcego wymagania
okreslone przez Polskie Normy oraz odpowiednie wewnetrzne procedury obowigzujgce
u Udzielajgcego Zamdwienia i noszenia go podczas dyzuru.

§3

1. Udzielajgcy Zamoéwienia zabezpiecza obsade lekarska, obstuge administracyjng, gospodarczg oraz
sprzet i aparature medyczng w zakresie niezbednym dla realizacji niniejszej umowy.

2. Przy realizacji zadan objetych niniejsza umowa Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do
realizacji zlecen lekarskich oraz do wspdtpracy z personelem medycznym zatrudnianym przez
Udzielajgcego Zamowienia.

3. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzuje sie do korzystania z pomieszczen oraz sprzetu i aparatury
medycznej, nalezacych do Udzielajgcego Zamdwienia zgodnie z ich przeznaczeniem i w celach
okreslonych w niniejszej umowie.

4. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do poniesienia udokumentowanych kosztéw napraw
aparatury i sprzetu medycznego badz zakupu nowej aparatury lub sprzetu medycznego nalezgcego do
Udzielajgcego Zamodwienia, uszkodzonego w wyniku dziatan zawinionych przez Przyjmujgcego
Zamowienie.

5. Przyjmujacy Zamodwienia zostaje upowazniony do przetwarzania danych osobowych, w tym takze
szczegblnych kategorii danych osobowych, w zakresie i celu realizacji zadan zlecanych niniejszg
umowa.

§4

1. Odpowiedzialno$¢é za szkode wyrzadzong przy udzielaniu swiadczen w zakresie niniejszej umowy
ponoszg solidarnie Przyjmujacy Zamowienie i Udzielajagcy Zamdwienia.



2. Przyjmujgcy Zamdwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstate z przyczyn lezacych po jego
stronie, wynikajgce miedzy innymi z:

1) nieprowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposéb nieprawidtowy
i niekompletny, niezgodny z przepisami dotyczagcymi dokumentacji medycznej obowigzujgcymi
u Udzielajgcego Zamdwienia,

2) braku realizacji zalecen pokontrolnych.

3. W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, z przyczyn lezgcych po stronie
Przyjmujgcego Zamdwienie, Udzielajgcy Zamodwienia moze natozy¢ na Przyjmujacego Zamowienie kare
umowng w przypadku:

a) nieuzasadnionej odmowy udzielenia $wiadczen zdrowotnych - do wysokosci 2 % ogdlnego
wynagrodzenia miesiecznego za ostatni miesieczny okres rozliczeniowy okreslony w sktadanym
rachunku/fakturze. Kara naliczana jest niezaleznie od kary umownej przewidzianej w § 1 ust. 12
umowy;

b) naruszenia postanowien § 2 ust. 1 pkt. 1) umowy - do wysokosci 2 % wynagrodzenia miesiecznego
za ostatni miesieczny okres rozliczeniowy okreslony w sktadanym rachunku/fakturze.

4. Udzielajagcy Zamowienia uprawniony jest do zgdania pokrycia przez Przyjmujgcego Zamodwienie
szkody spowodowanej natozeniem przez Narodowy Fundusz Zdrowia kar pienieznych lub obowigzkéw
odszkodowawczych, o ktérych mowa w kontraktach zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia,
jezeli natozenie tych kar lub obowigzku zaptaty odszkodowania byto wynikiem niewtasciwego
wykonania przez Przyjmujgcego Zamodwienie opieki pielegniarskiej.

5. Przed naliczeniem kary umownej wskazanej w ust. 3 Udzielajgcy Zamoéwienia moze wezwac
Przyjmujgcego Zamoéwienie do pisemnego szczegdtowego podania przyczyn niewykonania lub
nienalezytego wykonania umowy w terminie 3 dni roboczych od daty otrzymania wezwania.

6. Naliczenie przez Udzielajgcego Zamoéwienia kary umownej nastepuje poprzez sporzadzenie noty
ksiegowej, Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest w terminie 7 dni od daty otrzymania ww.
dokumentéw do zaptaty naliczonej kary umownej. Brak zaptaty w powyzszym terminie uprawnia
Udzielajgcego Zamodwienia do potrgcenia kary umownej z wynagrodzenia Przyjmujgcego Zamdwienie
lub innych jego wierzytelnosci przystugujacych Udzielajgcemu Zamodwienia w stosunku do
Przyjmujgcego Zamdwienie.

7. Udzielajacy Zamowienia uprawniony jest do dochodzenia na zasadach ogdlnych odszkodowania
przewyzszajacego wysokosc¢ zastrzezonych kar umownych.

§5

1. Umowa zostaje zawarta na okres od .....cccceeeeeeeees r.do......ceeneee r.

2. Umowa wygasa z uptywem terminu okreslonego w umowie.

3. Umowa moze ulec rozwigzaniu przed uptywem terminu okreslonego w ust. 1 w wyniku:
a) porozumienia stron,

b) w wyniku wypowiedzenia dokonanego na pismie przez kazdg ze stron z zachowaniem
jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia.

4. Udzielajacy Zamoéwienia moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym na podstawie
pisemnego oswiadczenia w przypadkach:

1) nie wykonywania umowy przez Przyjmujgcego Zamowienie lub razacych uchybien w jej
wykonywaniu,

2) w przypadku samowolnego opuszczenia miejsca dyzuru przez Przyjmujgcego Zamodwienie lub
opuszczenia go bez zapewnienia zastepstwa,



3) w razie nie dostarczenia Udzielajgcemu Zamdwienia przez Przyjmujgcego Zamowienie nowej polisy
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w przypadku wygasniecia poprzedniej lub zmiany
minimalnej kwoty ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej,

4) w przypadku ztozenia skargi przez pacjenta lub jego rodzine, ktéra zostanie przez Udzielajgcego
Zamodwienia rozpatrzona jako uzasadniona,

5) utraty przez Przyjmujgcego Zaméwienie uprawnien do udzielania swiadczen zdrowotnych objetych
przedmiotem umowy;

6) gdy w trakcie trwania umowy nastgpi zmiana zasad kontraktowania i warunkéw finansowania przez
NFZ swiadczen medycznych, w sktad ktérych wchodzg ustugi stanowigce przedmiot niniejszej umowy;
7) nierzetelnego prowadzenia przez Przyjmujagcego Zamodwienie dokumentacji medycznej,
sprawozdawczosci statystycznej lub nie stosowania sie do obowigzujgcych w WSPR procedur
medycznych.

§6
1. Strony ustalajg, ze nalezno$é za swiadczenie ustug okreslonych w niniejszej Umowie
wyniesie .... zt brutto ( stownie: ........cccocevveve e ) za jedng godzine $wiadczenia
ustug.

2. Przyjmujacy Zamowienie jest zobowigzany do wystawienia faktury za dany miesigc
rozliczeniowy zgodnie z obowigzujgcymi go przepisami i powiadomienia Udzielajgcego
Zamowienia o zmianach w tym zakresie, w szczegélnosci o rozpoczeciu wystawiania faktur
w Krajowym Systemie e-Faktur (KSeF) nie pdzniej niz w dniu wystawienia pierwszej faktury
dla Udzielajacego Zamdwienia w tym systemie.

3. Przyjmujacy Zamdwienia wystawiajgc fakture w KSeF jest zobowigzany zamiesci¢ numer
KSeF faktury na ztozonym zatgczniku (wedtug wzoru stanowigcego zatgcznik nr 2 do
umowy ) a nastepnie przesta¢ drogg elektroniczng na adres mailowy: wspr@wspr.pl lub
ztozy¢ w Sekretariacie Udzielajgcego Zamoéwienia. Informacje zawarte w zatgczniku
podlegajg weryfikacji i potwierdzeniu ich zgodnosci ze stanem faktycznym przez osobe
upowazniong przez Udzielajgcego Zamdwienie.

4. Nalezno$¢ za wykonane Swiadczenia przekazywana jest na wskazane przez Przyjmujgcego
Zamoéwienie konto, w terminie 7 dni od daty zarejestrowania w Sekretariacie Udzielajgcego
Zamoéwienia prawidtowo wystawionej faktury wraz  z zatgcznikiem. Dla faktury
wystawionej w KSeF termin zaptaty bedzie liczony od dnia przyjecia faktury przez KSeF, tj.
nadania fakturze numeru KSeF, lub ztozenia ww. zatgcznika w zaleznosci od tego, ktéra z
tych czynnos$ci nastgpi pézniej. W przypadku ztozenia faktury lub zatgcznika niezgodnych z
zapisami niniejszej umowy termin ptatnosci realizowany jest od daty usuniecia brakéw lub
skorygowania nieprawidtowosci.

5. Strony zgodnie ustalajg, ze dniem zaptaty jest dzien ztozenia polecenia przelania srodkow
przez Udzielajgcego Zamdwienia (ztozenie dyspozycji przelewu).

§7
1. Przyjmujacy Zamodwienie oswiadcza, ze prowadzi dziatalnos¢ gospodarczg w zakresie
Swiadczen bedgcych przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z przepisami prawa polskiego
i posiada wpis do wtasciwego rejestru.


mailto:wspr@wspr.pl

2. Przyjmujacy Zamodwienie oswiadcza, iz jako podmiot prowadzacy dziatalnos¢ gospodarcza
rozlicza sie z wtasciwym Urzedem Skarbowym z tytutu naleznosci podatkowych.

3. Przyjmujacy Zamowienie o$wiadcza, iz w zwigzku z prowadzong dziatalnoscig gospodarcza
rozlicza sie z Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych z tytutu ubezpieczen spotecznych oraz
ubezpieczenia zdrowotnego.

§8

1. Po rozwigzaniu lub wygasnieciu umowy Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest do:

1) przekazania mienia Udzielajgcemu Zamodwienia w formie okreslonej jak dla jej przyjecia na
podstawie protokotu zdawczo — odbiorczego,

2) zwrotu wszelkiej dokumentacji zwigzanej z realizacjg niniejszej umowy, nalezgcej Udzielajgcemu
Zamoéwienia, w terminie nie dtuzszym niz 7 dni od daty ustania umowy — zwrotowi podlegajg wszelkie
dokumenty bez wzgledu na jakim nosniku zostaty zapisane.

§9

Wszelkie zmiany lub uzupetnienia niniejszej umowy wymagajg zgody obu stron, wyrazonej pod
rygorem niewaznosci w formie pisemnej.
§10

Niniejsza umowa zostata sporzgdzona w dwdéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.
§11

Wszelkie spory wynikte na tle niniejszej umowy rozstrzygane beda przez wtasciwy rzeczowo sad
w Rzeszowie.
§12

1. Do okreslenia praw i obowigzkdéw Stron niniejszej umowy zastosowanie majg przepisy prawa
powszechnie obowigzujgcego w zakresie przedmiotu umowy, a w szczegélnosci:

1) ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. z 2025 r. poz. 450 ), wraz
z przepisami wykonawczymi, w tym miedzy innymi rozporzadzeniem Ministra Finanséw w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnosc¢
lecznicza (Dz. U.z 2019 r., poz. 866);

2) ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (Dz. U. z 2025 r., poz. 1461) wraz z przepisami wykonawczymi;

3) ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej;

4) ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r.,
poz. 581) wraz z przepisami wykonawczymi;

5) ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks Cywilny (t.j. Dz. U. z 2025r. poz. 1071 ).

Przyjmujacy Zamoéwienie: Udzielajacy Zamowienia:



