KO/11/19

WZOR UMOWY ..../MCS/VIII/2019

zawarta wdniu ........ 2019 r. w Warszawie pomiedzy:

Mazowieckim Centrum Stomatologii Sp. z o0.0. z siedzibg w Warszawie, zarejestrowanym
w Sgdzie Rejonowym dla M. St. Warszawy, Xll Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego
pod nr KRS 0000338846, z siedzibg w Warszawie 00-301, przy ul. Nowy Zjazd 1, posiadajgcym NIP:
5252465327, REGON: 142049482, o kapitale zakladowym w wysokoséci 6.606.000,00 zt, zwanym dalej
»Udzielajgcym zamoéwienia”, reprezentowanym przez: Tatiane Garstke - Prezesa Zarzadu oraz Kacpra
Pietrusinskiego - Cztonka Zarzadu

.................................. posiadajgcg prawo wykonywania zawodu pielegniarki o numerze: ...............
prowadzacg dziatalnos¢ gospodarczg pod NAZWG  ceeveeiererieiereeineieie. pod adresem
............................. ,REGON ......................, zZwang dalej ,Przyjmujagcym zaméwienie”

Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej w wyniku rozstrzygniecia
konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne strony zawierajg Umowe nastepujgcej treSci:

§ 1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest wykonywanie przez pielegniarke Swiadczen zdrowotnych
w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki, we wspétpracy z lekarzem
anestezjologiem dla pacjentow ,Udzielajagcego zamdéwienie” - w soboty.

2. Swiadczenia zdrowotne bedgce przedmiotem niniejszej umowy bedg wykonywane wedtug
standardéw i na warunkach obowigzujgcych u ,Udzielajacego zamdéwienie”, zgodnie z zasadami
wiedzy pielegniarskiej w dziedzinie anestezjologii, obowigzujgcymi przepisami, oraz regulaminami
i standardami Udzielajgcego zamdwienia.

§2
Przyjmujacy zaméwienie zobowiazuje si¢ do:

1. osobistego, rzetelnego wykonywania $wiadczen zdrowotnych w imieniu ,,Udzielajgcego
zamowienia” z wykorzystaniem aktualnej wiedzy medycznej i posiadanymi kwalifikacjami,
dostepnymi metodami i Srodkami zapobiegania, z nalezytg starannoscia;

2. przestrzegania wszelkich obowigzujgcych przepiséw prawnych, wewnetrznych aktéw normatywnych
oraz obowigzujgcych zasad i standardow, zarbwno majgcych bezposredni zwigzek z udzielaniem
swiadczen zdrowotnych, jak i funkcjonowaniem organizacyjnym ,Udzielajgcego zaméwienia”’;

3. przyjecia i stosowania procedur postepowania zawartych w obowigzujacej u ,Udzielajgcego
zamowienia” dokumentacji Systemu Zarzgdzania Jakoscig;

4. podnoszenia swoich kwalifikacji;

5. niekierowania pacjentow ,Udzielajgcego zamoéwienia” do innych podmiotdw leczniczych
i gabinetow lekarskich, jezeli przedmiotowe swiadczenia zdrowotne mogg byé wykonane przez
,Udzielajacego zamoéwienia”;

6. prowadzenia sprawozdawczosci, w tym wprowadzania na biezgco do systemu informatycznego
wykonanych $wiadczen zdrowotnych,

7. rzetelnego prowadzenia dokumentacji medycznej pacjentow w formie papierowej i elektronicznej, na
rzecz ktérych ,Przyjmujacy zamoéwienie” wykonuje swiadczenia zdrowotne;

8. zajmowania merytorycznego stanowiska na wniosek ,Udzielajgcego zamoéwienia” w sprawach
majgcych bezposredni zwigzek z udzielanymi $wiadczeniami zdrowotnymi;
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10.

11.

12.

13.

14.

przestrzegania zaleceh merytorycznych lekarza anestezjologa oraz w zakresie organizacyjnym
Dyrektora ds. Medycznych lub 0séb przez niego upowaznionych;

wspotpracy z komoérkami organizacyjnymi ,Udzielajgcego zamoéwienia” w celu prawidiowej
realizacji umowy;

uzytkowania sprzetu i aparatury medycznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawnymi,
instrukcjami, zasadami BHP i ochrony radiologicznej;

wykonywania Swiadczen zdrowotnych w odziezy i obuwiu roboczym, zakupionym na wiasny koszt,
spetniajgcych certyfikaty jakosci oraz utrzymania tej odziezy w nalezytym stanie, gwarantujgcym
higieniczne i bezpieczne warunki pracy;

posiadania aktualnych szkolen z =zakresu bhp, aktualnych badan profilaktycznych
z potwierdzeniem braku przeciwwskazan zdrowotnych i epidemiologicznych do pracy na stanowisku
o okreslonym charakterze, wykonanych we wtasnym zakresie;

dbania o mienie Udzielajgcego zamowienie ze szczegdlnym uwzglednieniem mienia
wykorzystywanego w celu realizacji niniejszej umowy.

§3

Do szczegotowego zakresu obowigzkéw przez Przyjmujgcego zamoéwienie nalezy:

. Przestrzeganie wszelkich ustalonych procedur pracy w zakresie obstugi pacjentéw Poradni Chirurgii

Stomatologicznej i Periodontologii — gabinetu narkoz.

Sciste wspétdziatanie z lekarzem anestezjologiem w zakresie opieki medycznej nad pacjentem
w gabinecie narkoz, w tym:

- wykonywanie iniekcji,

- na polecenie lekarza wykonywanie préb uczuleniowych oraz prowadzenie obserwacii
i dokonywanie oceny reakcji organizmu na lek,

- podawanie lekdw na zlecenie lekarza,

- przygotowanie lekow, materiatow i narzedzi, w tym sprawdzanie dat waznosci,

- pomiary cisnienia krwi,

- state monitorowanie parametrow zyciowych pacjenta podczas trwania znieczulenia ogolnego,

- przygotowanie aparatu do znieczulenia — sprawdzenie stanu technicznego sprzetu, sprawnosci
sprzetu anestezjologicznego (w zakresie wymiana filtrow, dezynfekcji i sterylizacji sprzetu),

- state monitorowanie zestawow reanimacyjnych znajdujgcych sie w gabinecie narkoz, w tym
sprawdzanie dat waznosci lekow na tacach i w torbach reanimacyjnych,

- udzielanie pierwszej pomocy w nagtych przypadkach oraz sytuacji zagrozenia zycia,
- opieka nad pacjentem przed i po zabiegu.

4. Przestrzeganie zasad postepowania z odpadami powstatymi w gabinecie wg Instrukcji postepowania

z odpadami.

5. Zgtaszanie wszelkiego rodzaju uszkodzen sprzetu medycznego w Poradni na protokole awarii.
6. Przygotowanie i wydawanie dokumentacji pacjentéw przed zabiegiem w gabinecie narkoz oraz nadzoér

nad jej przechowywaniem zgodnie z Politykg bezpieczenstwa danych osobowych;

8. Regulowanie ruchem pacjentéw w gabinecie narkoz, w tym umawianie i odwotywanie pacjentow.
9. Dokonywanie spisu brakujgcych lekéw i materiatow stomatologicznych na zlecenie lekarza i pod jego

10
11.
12.
13.

14.

nadzorem, z odpowiednim wyprzedzeniem w celu umozliwienia sprawnego funkcjonowania
gabinetu;

Przestrzeganie higieny osobistej i noszenie podczas pracy odziezy ochronnej.
Przestrzeganie tajemnicy stuzbowe;j.
State pogtebianie wiedzy i podnoszenie kwalifikacji zawodowych.

Wykazywanie nalezytej troski oraz starannosci o interesy i majatek ,,Udzielajgcego zamoéwienia”,
chociazby obowigzek ten nie wynikat z konkretnych przepiséw i polecen stuzbowych.

Racjonalna gospodarka materiatami i wyposazeniem stosowanym i uzytkowanym
W miejscu pracy.
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15. Wspodtpraca ze wszystkimi komérkami Spotki zapewniajgca wlasciwg realizacje zadan i wysoki
poziom swiadczonych ustug.

16. Przestrzeganie Regulamindw obowigzujgcych u ,,Udzielajgcego zamoéwienia” oraz innych
wewnetrznych przepisow, w tym procedur postepowania Systemu Zarzadzania Jakos$cig
dotyczgcych danego stanowiska pracy.

§4

1. »Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzuje sie na czas trwania umowy do zawarcia umowy
0 ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie objetym niniejszg umowg w tym réwniez od
ryzyka wystgpienia choréb zakaznych w tym wirusa HIV a takze utrzymywania jej przez caty okres
obowigzywania umowy.

2. W przypadku, gdy umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej wygasnie w trakcie
obowigzywania umowy, ,,Przyjmujacy zamodwienie” zobowigzuje sie dostarczyé Udzielajgcemu
zamowienia kopie nowej polisy, najpdézniej w ostatnim dniu obowigzywania poprzedniej umowy.

§5

1. Dokumentacja medyczna sporzadzona przez ,Przyjmujacego zamowienie” stanowi wilasnos$é
Udzielajgcego zamowienie, a jej udostepnienie nastgpic moze wytgcznie za zgoda ,Udzielajacego
zamowienia”.

2. ,Przyjmujacy zaméwienie” zobowigzany jest do zachowania w tajemnicy warunkow niniejszej
umowy oraz innych informacji i danych uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem tej umowy oraz w
zakresie organizacji i procedur obowigzujgcych u ,Udzielajgcego zamoéwienia”.

3. ,Przyjmujgacy zaméwienie” zobowigzany jest do przestrzegania zasad organizacji udzielania
swiadczen zdrowotnych obowigzujgcych u ,Udzielajacego zamoéwienia”.

4. ,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzany jest do znajomosci i bezwzglednego przestrzegania
przepiséw prawnych obowigzujgcych w ochronie zdrowia, w szczegolnosci praw pacjenta.

§6
Obowigzki okreslone w § 1, zgodnie z zapisami § 2 i 3 Umowy ,Przyjmujacy zamoéwienie” bedzie
wykonywat w siedzibie ,Udzielajagcego zamdéwienie”, przy ul. Nowy Zjazd 1 w Warszawie w Poradni
Chirurgii Stomatologicznej i Periodontologii — gabinecie narkoz, zgodnie z obowigzujgcym
harmonogramem wykonywania swiadczen zdrowotnych ustalonym indywidualnie przez ,Udzielajacego
zamowienie”. W szczegolnych wypadkach ,Przyjmujacy zamoéwienie” moze zostaé zobowigzany do
wykonywania prac w terminach nie objetych harmonogramem np. w razie zastepstwa innej pielegniarki.

§7
Petng kontrole nad realizacjg przedmiotu niniejszej umowy sprawuje przedstawiciel ,Udzielajacego
zamowienia” w osobie Dyrektora ds. Medycznych lub osoby upowaznione.

§8
»Przyjmujacy zamoéwienie” nie moze prowadzi¢ dziatalnosci konkurencyjnej wobec Udzielajgcego
zamowienie w godzinach wyznaczonych na realizacje zadan objetych przedmiotem niniejszej umowy.

§9

1. ,,Przyjmujacy zamoéwienie” ponosi odpowiedzialnos¢ za prawidiowg realizacje $wiadczen
zdrowotnych bedgcych przedmiotem niniejszej umowy okreslonych w § 1 zgodnie z zapisami § 2
oraz § 3 umowy.

2. Odpowiedzialnos¢ za szkody wyrzadzone przy udzielaniu s$wiadczen zdrowotnych
w zakresie udzielonego zamowienia ponoszg solidarnie ,Udzielajgcy zamoéwienia” i ,Przyjmujacy
zamowienie”.

3. ,,Przyjmujacy zaméwienie” obowigzany jest zwréci¢ ,Udzielajagcemu zamdéwienia” wyposazenie
udostepnione celem realizacji niniejszej umowy w stanie niepogorszonym i w tej samej ilosci.
~Przyjmujacy Zaméwienie” nie ponosi jednak odpowiedzialno$ci za zuzycie wyposazenia bedace
nastepstwem prawidtowego uzywania.
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4. ,Przyjmujacy zamdwienie” jest odpowiedzialny za przypadkowg utrate Ilub uszkodzenie
wyposazenia, jezeli uzywa go w sposéb sprzeczny z umowg, wtasciwosciami lub z przeznaczeniem,
albo gdy nie bedac do tego upowazniony przez umowe ani zmuszony przez okolicznosci powierza
rzecz innej osobie, a rzecz nie bytaby ulegta utracie lub uszkodzeniu, gdyby jej uzywat w sposéb
wiasciwy albo gdyby jg zachowat u siebie.

5. Za szkody i braki w ww. wyposazeniu ,Przyjmujacy zamoéwienie” odpowiada solidarnie z innymi
osobami, ktérym zostato udostepnione w zwigzku z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych.

6. ,,Przyjmujacy zamdéwienie” ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstate z przyczyn lezacych po
jego stronie, a w szczegdlnosci wynikajgcych z:

1) niewykonania lub niewtasciwego wykonania $wiadczenia zdrowotnego;

2) przedstawienia danych niezgodnie ze stanem faktycznym i obowigzujacymi przepisami prawa,
stanowigcych podstawe do rozliczenia;

3) nieprowadzenia dokumentacji medycznej pacjenta lub prowadzenia jej w sposob niezgodny
z zapisami rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajéw
i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania;

4) braku realizacji zalecenh pokontrolnych.

7. ,Udzielajagcy zaméwienia” uprawniony jest do zgdania od ,Przyjmujacego zamodwienie” pokrycia
szkody wyrzadzonej niewykonywaniem lub niewfasciwym wykonywaniem przez ,Przyjmujgcego
zamowienie” niniejszej umowy w wartosci 100% poniesionej straty z tego tytutu oraz kar umownych i
obowigzkow odszkodowawczych natozonych na ,Udzielajgcego zamowienia” przez innych ptatnikow
w umowach zawartych z ,,Udzielajacym zamoéwienia”.

§10

»Udzielajacy zamoéwienia” zobowigzuje sie do zapewnienia lokalu dla wykonywania prac bedgcych

przedmiotem niniejszej umowy, wyposazonego w stosowny sprzet i aparature medyczng w stanie

gwarantujgcym wykonanie $wiadczen zdrowotnych, spetniajgcych wszelkie normy sanitarno-
epidemiologiczne.
§ 11

1. Za $wiadczenie ustug okreslonych w § 1 ,Udzielajgcy Zamodwienia” zaptaci ,,Przyjmujacemu
zamowienie” wynagrodzenie godzinowe obliczone jako iloczyn liczby godzin swiadczenia ustug w
miesigcu i kwoty ........ zt brutto za 1 godzine,

2. Zaptata naleznosci za zrealizowane zadania okreslone w umowie nastgpi w formie przelewu na
rachunek bankowy ,,Przyjmujagcego zamodwienie”, po przedstawieniu prawidiowo wystawionego
rachunku/faktury VAT wraz z zatgcznikami przez ,,Przyjmujgcemu zamoéwienie”, w terminie 14 dni
od otrzymania prawidtowo wystawionego rachunku/faktury za miesigc poprzedzajacy.

3. ,,Przyjmujacy zamoéwienie” zobowigzuje sie przedtozy¢é ,Udzielajgcemu zamoéwienia”
niezwiocznie po zakonczeniu kazdego miesigca zestawienie ilosciowe (godzinowe) z wykonania
swiadczen, ktére podlegac bedzie weryfikacji i zatwierdzeniu przez ,,Udzielajagcego zamdéwienia” w
osobach Kierownika Poradni Chirurgii Stomatologicznej i Periodontologii i Dyrektora ds.
Medycznych,

4. Do rachunku/ faktury VAT ,,Przyjmujacy zamowienie” dotaczy zestawienie, o ktébrym mowa w ust. 3
oraz rozliczenie, o ktérym mowa w ust. 4

5. ,,Udzielajgcy zamdéwienia” zastrzega sobie prawo do potrgcania z rachunkéw wystawionych przez
~Przyjmujacego zamoéwienie” naleznosci z tytutu:

natozonych na Mazowieckie Centrum Stomatologii Sp. z 0.0. kar i innych obcigzen w petnej

wysokosci szkody powstatej na skutek zalecen pokontrolnych:

prowadzenia dokumentacji medycznej w sposéb niekompletny lub jej braku;

stwierdzenia braku realizacji zalecen pokontrolnych;

stwierdzenia szkody na zdrowiu i zyciu pacjenta z winy ,,Przyjmujgcego zamdéwienie”,

innych szkdd powstatych z winy ,,Przyjmujgcego zaméwienie’.

arown

§12
»Przyjmujacy zamowienie” zobowigzuje sie poddawaé kontroli przez upowaznionych pracownikow
.Udzielajacego zamoéwienia” w tej czesci dziatalnosci, ktdra dotyczy przedmiotu niniejszej umowy,
a zwlaszcza:
1) zakresu, sposobu i jakosci wykonywania swiadczen;
2) stopnia realizacji obowigzujacych u ,Udzielajgcego zaméwienia” procedur;
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3) prowadzonej przez ,Przyjmujacego zamoéwienie” dokumentacii;

4) przestrzegania przepiséw porzgdkowych, bhp, p. poz;

5) przestrzegania innych warunkow niniejszej umowy;

6) zasadnosci wykorzystania udostepnionego sprzetu / aparatury oraz udzieli wszelkich
wyjasnien w zakresie otrzymanych lekéw, materiatow i wyrobéw medycznych

§13
Umowa zostaje zawarta na okres od dnia ....... 2019 r. do dnia ......2022 r.
Kazda ze stron moze rozwigzaé¢ niniejsza umowe za wypowiedzeniem z zachowaniem
1-miesiecznego okresu wypowiedzenia bez wskazywania przyczyn.
»Udzielajacy zaméwienia” moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadku,
gdy:
) »Przyjmujacy zamoéwienie” nie dopetni obowigzkow w niej okreslonych,
) stwierdzona zostanie zta jako$¢ Swiadczen,
) wygasta umowa odpowiedzialnosci cywilnej ,,Przyjmujgacego zaméwienie”,
) ,,Przyjmujacy zamdéwienie” utracit wymagane kwalifikacje zawodowe,
) »Przyjmujacy zaméwienie” przedstawi nieprawdziwe lub niezgodne ze stanem faktycznym
dane lub informacje,
6) ,Przyjmujacy zamowienie” popetni w czasie trwania umowy przestepstwo, ktére
uniemozliwia dalsze wykonywanie swiadczen zdrowotnych,
7) wystgpig inne okolicznosci skutkujgce naruszeniem aktualnie obowigzujgcych przepisow.
Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazdg ze stron w kazdym czasie na mocy porozumienia stron.

AP WN -

§ 14

. Zmiana warunkéw umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
Strony zobowigzujg sie rozwigzywac spory wynikajace z realizacji postanowien niniejszej umowy w
drodze negocjaciji.

. Strony zastrzegajg poufnos¢ wszelkich postanowien umowy dla osdéb trzecich.

. »Przyjmujacy zaméwienie” bez uprzedniej, pisemnej zgody ,Udzielajgcego zaméwienia” nie
moze przenies¢ na osobe trzecig praw i obowigzkow wynikajgcych z umowy.

. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie:

a) odpowiednie przepisy Kodeksu Cywilnego;

b) ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci lecznicze;.

§ 15
1. Strony zobowigzujg sie do przestrzegania ,Polityki prywatnosci’, ktéra jest dostepna na stronie

internetowej ,Udzielajagcego zamdéwienia” — www.mcs-przychodnia.pl
2. Umowe sporzgdzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze Stron.

Udzielajacy zamoéwienia Przyjmujacy zamoéwienie
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