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Numer sprawy: 14/KO/2025
       SZCZEGÓŁOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (SWKO) 

  Konkurs Ofert 

    Na Udzielanie Świadczeń Zdrowotnych : 

Lekarz specjalista w kompetencji LEKARZA KIERUJĄCEGO Oddziałem Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii w Katowicach przy ul. Korczaka 27.
Podstawa prawna postępowania :

1) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o działalności leczniczej ( Dz.U. z 2025 r. poz. 450 – tekst jednolity z późn. zm.).

2) Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych ( Dz.U. z 2024 r., poz. 1915 z późn. zm.).

Opracowanie proceduralne : mgr Agnieszka Zapart-Meler 
Katowice sierpień 2025
I. 
Postanowienia ogólne

1. Niniejsze „Szczegółowe Warunki Konkursu Ofert” zawierają:

1) założenia konkursu ofert; 

2) wymagania stawiane Oferentom;  

3) sposób sporządzania i tryb składania ofert;

4) sposób przeprowadzania konkursu ofert; 

5) tryb zgłaszania i rozpatrywania skarg oraz protestów związanych z w/w czynnościami.

Organizatorem Konkursu Ofert na świadczenie usług lekarskich  w Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy przy ul. Korczaka 27 w Katowicach.
2. Umowa będzie zawarta na okres 24 miesięcy . Termin rozpoczęcia wykonywania usług: po zawarciu umowy .
3. W celu prawidłowego przygotowania i złożenia swojej oferty, Oferent winien zapoznać się ze wszystkimi informacjami zawartymi w "Szczegółowych warunkach konkursu ofert"                                    i załącznikach, oraz ogłoszeniem o konkursie.
 4.  W konkursie ofert, o którym mowa w przedmiocie zamówienia mogą uczestniczyć jako 
      Przyjmujący zamówienie podmioty określone w art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.                           

      o  działalności  leczniczej (Dz.U. z 2025 r., poz. 450 – tekst jednolity z późn. zm.)
5. Ofertę składa Przyjmujący zamówienie dysponujący odpowiednimi kwalifikacjami                                  i uprawnieniami do wykonywania świadczeń zdrowotnych objętych przedmiotem zamówienia.

6. W celu przeprowadzenia konkursu Udzielający zamówienie powołał komisję konkursową, która oceni oferty pod względem zgodności z SWKO oraz ustawą o działalności leczniczej. Członek komisji konkursowej podlega wyłączeniu od udziału w komisji, gdy oferentem jest :

a. Jego małżonek oraz krewny i powinowaty do drugiego stopnia

b. Osoba związana z nim z tytułu przysposobienia, opieki lub kurateli

c. Osoba pozostająca wobec niego w stosunku nadrzędności służbowej

d. Osoba, której małżonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia albo osoba związana z nią z tytułu przysposobienia, opieki lub kurateli pozostaje wobec niego w stosunku nadrzędności służbowej

7. Dokonując wyboru najkorzystniejszej oferty Udzielający zamówienie stosuje zasady określone w 
        „Szczegółowych warunkach konkursu ofert”.
8. Udzielający zamówienie zastrzega sobie prawo do odwołania, unieważnienia konkursu w całości lub w 
        części oraz do przesunięcia terminu składania ofert bez podania przyczyn.
9. O odwołaniu konkursu ofert Udzielający zamówienie zawiadamia pisemnie Przyjmujących zamówienie 
       biorących w nim udział.
10. Szacunkowa liczba osób ubezpieczonych i innych osób uprawnionych do świadczeń zdrowotnych 
        finansowanych ze środków publicznych obejmuje liczbę ok. 2 900 osób.
II. 
Udzielający zamówienie

Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr. Krzysztofa Czumy 
ul Korczaka 27 , 40-340 Katowice

REGON: 276206986; NIP: 954-22-58-024;KRS: 0000041351;Kod świadczeniodawcy: 121/100561
tel. 32/ 603 84 00 centrala , tel./fax. 32/ 603 85 53

strona internetowa Udzielającego zamówienie : www.centrumpsychiatrii.eu    ( zamówienia ).

III. Informacje o sposobie porozumiewania się Udzielającego zamówienie z Oferentami oraz przekazywanie oświadczeń i dokumentów, a także wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z Przyjmujący Zamówienie

1. W kontaktach z Udzielający zamówieniem obowiązuje forma pisemna. Udzielający zamówienie dopuszcza również przekazywanie informacji faksem, pod warunkiem niezwłocznego ich potwierdzenia pismem. Udzielający zamówienie nie dopuszcza składania oświadczeń, wniosków, zawiadomień, informacji i innych dokumentów drogą elektroniczną.

2. Informacji w sprawie niniejszego postępowania udzielają : 

     - w sprawie przedmiotu konkursu – zastępca Dyrektora ds. Lecznictwa – dr n med. Małgorzata  

      Pudlo tel. 32/603 84 00 wew. 208
- sprawy proceduralne - mgr Agnieszka Zapart-Meler
- Dział Zamówień Publicznych 

 tel. 32/ 603 84 00 w 210
 e-mail : azapart-meler@centrumpsychiatrii.eu 
     w godz. 900-13 00  w dni powszednie.

3. Ogłoszenie o konkursie zamieszcza się:

· - w Izbie Lekarskiej

· - na stronie internetowej – www.centrumpsychiatrii.eu     ( zamówienia )
4. Oferent może zwracać się do Udzielającego zamówienie o wyjaśnienia dotyczące wszelkich wątpliwości związanych z SWKO, sposobem przygotowania i złożenia oferty, kierując swoje zapytania na piśmie.

Udzielający zamówienie udzieli odpowiedzi na wszelkie zapytania związane z prowadzonym postępowaniem. 

IV.W szczególnie uzasadnionych przypadkach, przed terminem składania ofert Udzielający 

      zamówienie może zmodyfikować treść SWKO. O każdej ewentualnej zmianie Udzielający 

      zamówienie powiadomi niezwłocznie każdego Oferenta, któremu przekazano SWKO oraz 
      wszelkie zmiany umieści na stronie  internetowej.

Udzielający zamówienie przedłuży w uzasadnionych przypadkach termin składania ofert z uwzględnieniem czasu niezbędnego do wprowadzenia w ofertach zmian wynikających z modyfikacji treści SWKO.  O przedłużeniu terminu składania ofert Udzielający zamówienie niezwłocznie zawiadomi wszystkich Oferentów, którym przekazano SWKO oraz umieści informacje na stronie internetowej.

V. 
Przedmiot Konkursu
A. Informacje Ogólne

1. Przedmiotem konkursu jest : 

      Wyłonienie świadczeniodawcy: na udzielenie świadczeń zdrowotnych przez lekarza specjalistę   

       w kompetencji Lekarza Kierującego Oddziałem Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii 
       w Katowicach: 1 lekarz specjalista – wynagrodzenie za przepracowaną godzinę realizowane  

       w cyklu miesięcznym.
2. Obowiązki lekarza w Oddziale w zakresie udzielania świadczeń zdrowotnych, zasady dotyczące wykonywania przez niego świadczeń zdrowotnych oraz rozliczeń z tego tytułu określa wzór umowy stanowiący załącznik nr 2 do SWKO.
3. Oferent zobowiązany będzie do wykonywania usług zgodnie z wiedzą medyczną, zasadami etyki zawodowej oraz należytą starannością respektując prawa pacjenta - zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa.

4. Szczegółowe warunki wykonywania świadczeń zdrowotnych prócz niniejszego opracowania określają obowiązujące przepisy ,w szczególności:

a.   odpowiednie przepisy powszechnie obowiązujące w zakresie przedmiotu zamówienia;

      b.  Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2011 roku      

           Nr  277, poz. 1634 ze zm.)

      c.   akty wewnętrzne Narodowego Funduszu Zdrowia ustalające warunki wymagane od 
           świadczeniodawców (m. in. określone przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia na 
           podstawie   art.146 ust. l pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy);

     d.   ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 
           środków  publicznych (t.j. z 2024 r., poz. 1915, z pózn. zm.);

     e.   Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogólnych warunków umów 

           o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej (Nr 81, poz. 484); 

     f.  Umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych   

         zawarte przez Udzielającego zamówienia z Narodowym Funduszem Zdrowia. Przyjmujący 

         zamówienie zobowiązany jest do zapoznania się z umowami w siedzibie Udzielającego 
         zamówienie przed  rozpoczęciem udzielania świadczeń zdrowotnych. Wszelkie wymagania 
          dotyczące Udzielającego zamówienie określone w ww. przepisach i dokumentach odnoszą się 
          odpowiednio do Przyjmującego zamówienie;

       g. Karta Praw Pacjenta
5. Usługi będą świadczone wg kryteriów określonych w niniejszym specyfikacji oraz w oparciu                     o wszelkie przepisy prawa obowiązujące w zakresie wykonywania przedmiotu zamówienia
B. Okres związania umową
Oferent składa ofertę na realizacje zadań w zakresie objętym zamówieniem na okres 24 miesięcy               od dnia zawarcia umowy, z zastrzeżeniem zapisu rozdziału I pkt.3.
C. Świadczenie usług
	        Usługa


	Czas świadczenia usługi


	Uprawnienia
	Informacje dodatkowe

	a) Lekarz Kierujący Oddziałem Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii w Katowicach przy ul. Korczaka 27.

	Czas pracy ustalany każdorazowo z przyjmującym zamówienie w zależności od potrzeb udzielającego zamówienie, 

i zawartej umowy w okresie 24 miesięcy  


	1 Lekarz  psychiatra ze specjalizacją II stopnia lub specjalista
	W ramach świadczeń usług :

- wykonywanie usług zakontraktowanych

 z NFZ lub inną instytucją,

- wynagrodzenie ryczałtowe


D. Wymagania wobec Przyjmującego zamówienie

1. Udzielający zamówienie udzieli zamówienia na świadczenie usług zdrowotnych podmiotom, które:

a) mają uprawnienia do wykonywania usług zdrowotnych;

b) przygotują ofertę zgodnie z wymaganiami zawartymi w SWKO (załączy wszystkie wymagane dokumenty wskazane w rozdziale VIII SWKO);

c) zaoferują świadczenie przedmiotowych usług za cenę, którą Udzielający zamówienie może przeznaczyć za wykonywanie przedmiotowej usługi.

2. Udzielający zamówienie zawrze umowy z Oferentami, którzy złożą oferty o najkorzystniejszej cenie. 

3. Udzielający zamówienie zawrze w wyniku konkursu umowę z oferentem, którego oferta na udzielenie świadczeń zdrowotnych będzie najkorzystniejsza. Udzielający zamówienie przewiduje wybór 1 oferty. Udzielający zamówienie może nie dokonać wyboru żadnej ze złożonych ofert. 

4. Wymaga się, aby Przyjmujący zamówienie w niniejszym konkursie spełniał poniższe warunki:

a) Lekarz posiadający specjalizację z psychiatrii (specjalista lub II stopień).
b) był w gotowości do świadczenia usług,

c) świadczył swoje usługi rzetelnie.
5. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych dla zakładów opieki zdrowotnej. 
6. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do przestrzegania regulaminów wewnętrznych obowiązujących w miejscu udzielania przedmiotowych świadczeń. 
7. Przyjmujący zamówienie ponosi pełną odpowiedzialność za wszelkie szkody wyrządzone podczas wykonywania usług.
8. Złożenie oferty przez osobę zatrudnioną bądź udzielającą świadczeń zdrowotnych w oparciu o umowę cywilnoprawną u Udzielającego Zamówienie jest równoznaczne ze zgodą na rozwiązanie umowy. 
E. Organizacja pracy

1. Oferent, w trakcie świadczenia usług zdrowotnych na rzecz pacjentów Udzielającego Zamówienia korzysta z:

a) bazy lokalowej,

b) aparatury i sprzętu medycznego,

c) leków i materiałów opatrunkowych oraz sprzętu jednorazowego użytku,

d) pomocy personelu pielęgniarskiego i pomocniczego,

2. W przypadku niemożności wykonania zleconego świadczenia zdrowotnego z przyczyn leżących po stronie Przyjmującego zamówienie zobowiązany jest on do zorganizowania zastępczego wykonania usługi oraz pokrycia ewentualnej różnicy w wartości wykonywanego świadczenia zdrowotnego.
3. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest w okresie udzielania świadczeń zdrowotnych posiadać aktualne szkolenie z zakresu BHP oraz aktualne badania lekarskie. Badania lekarskie oraz szkolenie z zakresu BHP Przyjmujący zamówienie wykonuje na własny koszt.

4. Przyjmujący zamówienie przy udzielaniu świadczeń zobowiązany jest do używania własnej odzieży roboczej spełniającej  wymagane standardy oraz do jej prania i renowacji na własny koszt.

5. W przypadku wystąpienia przeciwwskazań zdrowotnych mogących mieć wpływ na inne osoby (pracowników Udzielającego zamówienie lub pacjentów ) jest on zobowiązany                                     do natychmiastowego poinformowania o tym fakcie Udzielającego zamówienie, odstąpienia                        od wykonywania świadczeń oraz wyznaczeniu osoby do kontynuowania współpracy.

6. Kontrolę w zakresie świadczeń będących przedmiotem umowy będzie sprawował Zastępca Dyrektora ds. Lecznictwa.

7. Przyjmujący zamówienie jest zobowiązany do niezwłocznego powiadomienia Zamawiającego                 o utracie prawa wykonywania zawodu.

8. Przyjmujący zamówienie ponosi całkowitą odpowiedzialność za rozdysponowanie materiałów medycznych i stosowanie procedur medycznych. 

F. Kontrola

1. Przyjmujący zamówienie podda się kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia i innych upoważnionych instytucji w zakresie przewidzianym przepisami.

2. Przyjmujący zamówienie w razie konieczności podda się kontroli Udzielającego zamówienie                     w zakresie wykonywanych świadczeń. 
3. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do przedłożenia niezbędnych dokumentów, udzielania informacji i pomocy podczas kontroli przeprowadzonej przez upoważnionych przedstawicieli Udzielającego zamówienie przez uprawnione instytucje zewnętrzne w zakresie świadczonej usługi.
4. Przyjmujący zamówienie ponosi odpowiedzialność (w tym finansową) za wszelkie stwierdzone nieprawidłowości dotyczące przedmiotu zamówienia ujawnione przez organy kontrolne. Ponadto jest zobowiązany do usunięcia wszelkich wskazanych nieprawidłowości na własny koszt.

G. Wynagrodzenie za świadczone usługi
1. Okres rozliczeniowy -  1 miesiąc.
      Rozpoczęcie wykonywania usługi  - po zawarciu umowy. 

2. Za wykonywanie świadczeń zdrowotnych objętych przedmiotem zamówienia przysługuje wynagrodzenie za godzinę  wg ceny podanej w ofercie:         
4. Zapłata za wykonywane usługi realizowana będzie po uprzednim sprawdzeniu, przelewem                       na konto bankowe Przyjmującego zamówienie na podstawie miesięcznej faktury lub rachunku,                 w okresie 30 dni od daty otrzymania prawidłowo sporządzonej faktury VAT lub rachunku przez Udzielającego zamówienie.

5. Faktura lub rachunek będzie wystawiona za wykonane usługi do piątego dnia miesiąca następującego po miesiącu rozliczeniowym i przekazana Udzielającemu zamówienie. Do faktury                    ( rachunku ) powinien być dołączony wykaz wykonanych świadczeń. 

3. Faktura lub rachunek może być wystawiona tylko za świadczenia faktycznie zrealizowane                          na rzecz Udzielającego zamówienie.

4. Przed dokonaniem płatności faktura ( rachunek ) wraz z wykazem wykonanych usług sprawdzona będzie pod względem merytorycznym przez wyznaczonych pracowników Udzielającego zamówienie. W przypadku niezgodności termin płatności ulegnie przesunięciu o okres wyjaśnienia rozbieżności.

5. Udzielający zamówienie upoważnia Przyjmującego zamówienie do wystawienia rachunku                       lub faktury VAT bez podpisu Udzielającego zamówienie. 

6. Przyjmujący zamówienie samodzielnie dokonuje rozliczeń z przedmiotu Umowy na podstawie odrębnych przepisów, dotyczących osób prowadzących działalność gospodarczą i innych obowiązujących w tym zakresie, w tym w szczególności z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych                            i Urzędem Skarbowym.

VI. 
Opis sposobu przygotowania oferty konkursowej:

1. Oferent przedstawia ofertę zgodnie z wymogami określonymi w Szczegółowych Warunkach Konkursu Ofert. Propozycje rozwiązań alternatywnych i wariantowych nie będą brane pod uwagę.

2. Oferent może złożyć tylko jedną ofertę. Złożenie większej liczby ofert spowoduje odrzucenie każdej  
z nich.

3. Oferta powinna zawierać wszelkie dokumenty i załączniki wymagane w Szczegółowych Warunkach Konkursu Ofert oraz wskazane w formularzu oferty.
4. Oferta musi być, pod rygorem odrzucenia, sporządzona w języku polskim, w sposób zapewniający jej czytelność i podpisana przez osobę upoważnioną do reprezentowania Oferenta.

5. Wszystkie dokumenty dostarczone w formie kserokopii muszą być potwierdzone za zgodność  
z oryginałem notarialnie, urzędowo lub przez Oferenta poprzez opatrzenie ich datą i podpisem pełnomocnika lub osoby upoważnionej do reprezentowania Oferenta.

6. Oferta musi być podpisana przez osobę upoważnioną do reprezentowania Przyjmującego zamówienie .  
W przypadku składania oferty przez pełnomocników należy dołączyć oryginał pełnomocnictwa, podpisany przez osobę upoważnioną do reprezentowania Oferenta .

7. Oferta wraz ze wszystkimi załącznikami powinna stanowić całość i winna być umieszczona                                  w zamkniętej kopercie. Koperta z ofertą powinna być opatrzona w dane Oferenta oraz w napis :

„Konkurs ofert Lekarz Kierujący Oddziałem,                                                        nie otwierać przed godziną 10 :00 dnia 22.08.2025”
8. Oferent ponosi wszelkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty.

VII.
 Wymagania formalne stawiane Przyjmującym zamówienie

Do udziału w postępowaniu konkursowym dopuszcza się Przyjmujących zamówienie, którzy spełniają następujące warunki (niewypełnienie tych warunków spowoduje odrzucenie oferty):

Do konkursu ofert może przystąpić podmiot:

1. Spełniający wymagania określone w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011r. o działalności leczniczej.
2. Posiadający kwalifikacje lub zatrudniający pracowników o kwalifikacjach niezbędnych do świadczenia  przedmiotowych usług .

3. Uprawniony do występowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi.

4. Posiadający ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej prowadzonej działalności ( zgodnie z ustawą o działalności leczniczej)
5. Znajdujący się w sytuacji finansowej zapewniającej należyte wykonanie zamówienia, w tym nie zalega w płaceniu składek, opłat i podatków w ZUS i w Urzędzie Skarbowym.

6. Akceptujący projekt umowy załączony przez Udzielającego zamówienie do SWKO. Udzielający zamówienia zastrzega sobie prawo nie wprowadzania zmian do umów w wyniku zgłoszonych przez Przyjmującego zamówienie uwag.
VIII. 
Wymagania dotyczące oferty – wykaz wymaganych dokumentów

Dokumenty, które należy złożyć w celu potwierdzenia spełniania wymaganych i ocenianych warunków:

1. Formularz oferty (Według wzoru stanowiącego Załącznik nr 1 do SWKO),

2. Aktualny odpis z właściwego organu rejestrowego albo zaświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej potwierdzające, że Przyjmujący zamówienie jest uprawniony do występowania w obrocie prawnym oraz, że profil działania Przyjmującego zamówienie odpowiada profilowi usług objętych postępowaniem oraz wskazujące osoby upoważnione do dokonywania czynności prawnych w imieniu Przyjmującego zamówienie ( jeżeli dotyczy ).

3. Wypis z rejestru zakładów opieki zdrowotnej lub właściwe zaświadczenie z rejestru indywidualnych praktyk lekarskich ( jeżeli dotyczy ).
4. Dokument potwierdzający nadanie NIP ( PESEL ) – jeżeli dotyczy.

5. Dokument potwierdzający nadanie REGON ( jeżeli dotyczy ).
6.  Dokumenty świadczące o kwalifikacjach zawodowych:

a. prawo wykonywania zawodu ( jeżeli dotyczy ).

b. dyplom ukończenia studiów, dyplomy specjalizacyjne,

c. zaświadczenia o ukończonych kursach i szkoleniach związanych z realizacją przedmiotu zamówienia.
7. Oświadczenie potwierdzające spełnienie wymagań personelu zawierające wykaz imienny osób z podaniem imienia nazwiska, stopnia specjalizacji oraz doświadczenia – nie dotyczy indywidualnej praktyki lekarskiej ( jeżeli byłyby zatrudniane ).

8. Informacje o osobach przewidywanych do wykonania przedmiotowej usługi – Załącznik nr 3 do SWKO

- nie dotyczy.

9. Dokumenty potwierdzające, że ww. osoby mają uprawnienia do wykonywania usług lekarskich – nie dotyczy.

10. Zaświadczenie lekarskie wydane przez uprawnionego lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazań zdrowotnych do wykonywania świadczeń określonego rodzaju.

11. Dokument potwierdzający ubezpieczenie Wykonawcy od odpowiedzialności cywilnej obejmującej szkody będące następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania świadczeń zdrowotnych ( polisa uwzględniająca zawartą umowę w ramach niniejszego konkursu oraz rozszerzenie odpowiedzialności za szkody wyrządzone wskutek przeniesienia choroby zakaźnej i zakażeń, w tym zakażenie wirusem HIV i wirusami hepatotropowymi). –Dopuszcza się złożenie oświadczenia, iż ww. dokument zostanie dostarczony najpóźniej w dniu poprzedzającym dzień rozpoczęcia wykonywania działalności na rzecz Udzielającego zamówienie.
12. Polisa ubezpieczeniowa zawarta zgodnie z rozporządzeniem Ministra Finansów z dnia 26 kwietnia 2010r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej lekarzy i dentystów, wykonujących zawód na terytorium RP ( Dz. U. nr 78 poz. 515 z dnia 11 maja 2010)- nie dotyczy. 
13. Pełnomocnictwo do podpisywania i składania ewentualnych wyjaśnień, jeżeli osoba podpisująca nie jest osobą upoważnioną na podstawie wpisu do odpowiedniego rejestru – nie dotyczy. 
14. Parafowany projekt umowy - Załącznik nr 2 do SWKO.

W celu uznania, że oferta spełnia wymagane warunki, Oferent zobowiązany jest dołączyć do oferty  w/w dokumenty .

a) Dokumenty, o których mowa w punkcie VIII Oferent przedkłada w formie oryginału lub kserokopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez Oferenta lub osobę uprawnioną do reprezentowania Oferenta.

b) W celu sprawdzenia autentyczności przedłożonych dokumentów Udzielający zamówienia może zażądać od Oferenta przedstawienia oryginału lub notarialnie potwierdzonej kopii dokumentu, gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi wątpliwości, co do jej prawdziwości. 

c) Dokumenty składane przez Oferenta, muszą być zgodne z rzeczywistym stanem faktycznym i prawnym. 

d) W przypadku złożenia przez Oferenta oryginalnych dokumentów Udzielający zamówienie zwraca je, na wniosek Oferenta, pod warunkiem dostarczenia przez niego kserokopii tych dokumentów poświadczonych zgodnie z pkt. b).
 IX.
 Ocena ofert

I. Ocena formalna ofert.

1. W pierwszej kolejności Komisja Konkursowa sprawdzi wymogi formalne ofert oraz kompletność załączonej dokumentacji. W przypadku gdy oferent złożył ofertę zawierającą niekompletne dokumenty lub zawierającą braki formalne komisja wzywa oferenta do usunięcia braków w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

2. Następnie Komisja Konkursowa przeprowadzi ocenę spełniania warunków na podstawie złożonych przez Przyjmujących zamówienie oświadczeń i zobowiązań o spełnianiu tych warunków – zgodnie z załączonymi do Szczegółowych Warunków Konkursu Ofert formularzami oraz w oparciu o wymagane w SWKO dokumenty wyszczególnione w rozdz. V. 

Ocena spełnienia wymagań zostanie przeprowadzona na podstawie złożonych przez Oferenta dokumentów przy zastosowaniu formuły „spełnia” – nie spełnia”.

Oferty Oferentów niespełniających warunków w niniejszym postępowaniu zostaną odrzucone.

II. Ocena merytoryczna.

Komisja konkursowa nadaje kryterium i wagę złożonym ofertom:

a)  cena udzielania świadczeń za godzinę – 100% - waga 0,7*) – przy jednoczesnym spełnieniu wymaganych kwalifikacji.
                                           wartość oferty najniższej
Liczba punktów z tytułu kryterium ceny   =    --------------------------------------------------
x 100 x 0,7
                                wartość badanej ofert
Ocena ofert wystawiona zostanie w oparciu o dane przedstawione w formularzu ofertowym.

b) posiadanego przez oferenta tytułu naukowego w zakresie nauk medycznych, przy czym zastosowanie znajdują następujące reguły oceny:
- tytuł doktora nauk medycznych – 5 pkt,
- tytuł doktora habilitowanego nauk medycznych – 8 pkt
- tytuł profesora nauk medycznych – 10 pkt
W celu umożliwienia komisji konkursowej dokonania porównania ofert w przedmiotowym zakresie Oferent jest zobowiązany przedstawić dokumenty potwierdzające posiadany tytuł naukowy;
c) doświadczenia w przedmiocie udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie psychiatrii:
- do 5 lat doświadczenia – 2 pkt
- powyżej 5 lat doświadczenia – 4 pkt
- powyżej 10 lat doświadczenia -  8 pkt
- powyżej 15 lat doświadczenia – 10 pkt
W przedmiotowym zakresie Oferent jest zobowiązany przedstawić w formie pisemnej i udokumentować pełny przebieg swojej kariery zawodowej;
d) doświadczenia w przedmiocie udzielania świadczeń zdrowotnych w Centrum Psychiatrii w Katowicach:

- powyżej 5 lat doświadczenia – 3 pkt
- powyżej 10 lat doświadczenia – 5 pkt
- powyżej 15 lat doświadczenia – 10 pkt
W celu umożliwienia komisji konkursowej dokonania porównania ofert w przedmiotowym zakresie Oferent jest zobowiązany przedstawić w formie pisemnej i udokumentować pełny przebieg swojej kariery zawodowej.

III. Ocena końcowa oferty.

*) Zamówienie zostanie powierzone Oferentom, którzy uzyskają najwyższą liczbę punktów, przy czym spełnią wymagania dotyczące kwalifikacji ( dyplomy, certyfikaty, zaświadczenia dotyczące kursów itp. ).
X. Czynności podejmowane przez Komisję Konkursową
Przystępując do rozstrzygnięcia konkursu, komisja dokonuje kolejno następujących czynności:

1. stwierdza prawidłowość ogłoszenia konkursu oraz liczbę otrzymanych ofert,

2. otwiera koperty z ofertami,

3. odczytuje nazwy podmiotów, które złożyły oferty, ceny oferty oraz inne oceniane kryteria,

4. ustala, które z ofert spełniają warunki określone w szczegółowych warunkach konkursu 

5. odrzuca oferty nieodpowiadające warunkom określonym w szczegółowych warunkach konkursu ofert lub złożone po wyznaczonym terminie,

6. ogłasza oferentom, które z ofert spełniają warunki określone w szczegółowych warunkach konkursu ofert, a które zostały odrzucone,

7. przyjmuje do protokołu wyjaśnienia i oświadczenia zgłoszone przez oferentów,

8. wybiera najkorzystniejszą ofertę albo/lub/i nie przyjmuje ofert/oferty.


Komisja działa na posiedzeniach zamkniętych bez udziału oferentów, z wyjątkiem czynności określonych  w pkt. 1, 2 i 3.

XI. 
Termin związania ofertą

Przyjmujący zamówienie będzie związany ofertą przez okres do 30 dni licząc od dnia, w którym upływa termin składania ofert.

XII. 
Miejsce i termin składania ofert

Oferty należy składać osobiście, lub pocztą - decyduje data otrzymania oferty przez Udzielającego zamówienie - w zaklejonych kopertach w budynku administracji Centrum Psychiatrii w Katowicach przy ul. Korczaka 22, pokój Nr11 do dnia 22.08.2025 r., do godziny 09:00, ( adres : 
    Centrum Psychiatrii w Katowicach, ul. Korczaka 22 administracja, pokój nr 11,  40 – 340   

    Katowice ).

1. Oferta, która wpłynie po upływie terminu składania ofert niezależnie od sposobu, w jaki Oferent składa ofertę będzie odesłana bez otwierania na adres zwrotny.
XIII. 
Miejsce i termin otwarcia ofert

1. Otwarcie ofert odbędzie się dnia 22.08.2025 r., o godzinie 10:00, w budynku administracji przy ul. Korczaka 22 w Katowicach, pokój Nr 3).

2. Otwarcia ofert dokona komisja konkursowa.

XIV.
Rozstrzygnięcie konkursu 

1. Konkurs ofert na świadczenie usług medycznych w niniejszym zakresie rozpoczyna się w miejscu i terminie wskazanym  w ogłoszeniu i trwa do czasu rozstrzygnięcia.

2. Komisja konkursowa rozpatruje oferty w terminie nie późniejszym niż 14 dni od dnia składania ofert. Przewidywany termin rozstrzygnięcia : do 2 dni od daty składania ofert.
3. Jeżeli Komisja konkursowa stwierdzi w ofercie oczywiste pomyłki, może wezwać oferenta do ich usunięcia w wyznaczonym terminie.
4. Wezwanie oferenta do usunięcia braków następuje pisemnie i zostaje odnotowane w protokole z postępowania konkursowego.
5. Komisja konkursowa niezwłocznie zawiadamia oferentów o zakończeniu konkursu i jego wyniku na piśmie.

XV.
Pouczenie o środkach odwoławczych

1. Świadczeniodawcom, których interes prawny doznał uszczerbku w wyniku naruszenia przez Centrum Psychiatrii w Katowicach zasad przeprowadzania postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej, przysługują środki odwoławcze i skarga na zasadach określonych poniżej.
2. Środki odwoławcze nie przysługują na:
a) wybór trybu postępowania;

b) niedokonanie wyboru świadczeniodawcy;

c) unieważnienie postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej.

3. W toku postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej, do czasu zakończenia postępowania, oferent może złożyć do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarżonej czynności.
4. Do czasu rozpatrzenia protestu postępowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba że z treści protestu wynika, że jest on oczywiście bezzasadny.
5. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciągu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi składającemu protest. Nieuwzględnienie protestu wymaga uzasadnienia.
6. Protest złożony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
7. Informację o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnięciu niezwłocznie zamieszcza się na tablicy ogłoszeń oraz na stronie internetowej Centrum Psychiatrii w Katowicach.
8. W przypadku uwzględnienia protestu komisja powtarza zaskarżoną czynność.
9. Świadczeniodawca biorący udział w postępowaniu może wnieść do dyrektora Centrum Psychiatrii w Katowicach, w terminie 7 dni od dnia ogłoszenia o rozstrzygnięciu postępowania, odwołanie dotyczące rozstrzygnięcia postępowania. Odwołanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
10. Odwołanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwołania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.
XVI.
Zawarcie umowy

1. Udzielający zamówienie zawrze umowy z Przyjmującym zamówienie, którego oferta została wybrana przez komisję konkursową i uznana za najkorzystniejszą.

2. Umowa na wykonywanie świadczeń określonych w postępowaniu, z wybranym Oferentem zostanie podpisana na warunkach określonych Szczegółowymi Warunkami, ofertą, ogłoszeniem i wzorem umowy.

XVII.
 Korespondencja

Korespondencję należy kierować na adres:

Centrum Psychiatrii w Katowicach

ul Korczaka 27 , 40-340 Katowice 

XVIII. 
Postanowienia końcowe

W sprawach nie uregulowanych w niniejszych Szczegółowych Warunkach konkursu Ofert mają zastosowanie szczególnie przepisy:

1.Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o działalności leczniczej ( Dz.U. z 2025 r., poz. 450 – tekst jednolity z późn. zm.)

2.Kodeksu Cywilnego.
Załączniki :

1) Załącznik nr 1 – Formularz „Oferta”.
2) Załącznik nr 2 – Projekt umowy, nr 2a umowa RODO 

3) Załącznik nr 3 – Informacje o osobach przewidzianych do realizacji świadczeń ( nie dotyczy ).
    Opracował :

 mgr Agnieszka Zapart-Meler
                                                                                                                                  Zatwierdził:  


                                                     Dyrektor : mgr/MBA Tomasz Broda

                                                                                                             Załącznik nr 1 do SWKO

FORMULARZ OFERTOWY

Na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez lekarza specjalistę w kompetencji lekarza Kierującego Oddziałem w Oddziale Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii im.        dr Krzysztofa Czumy w Katowicach.


1. Dane oferenta:


Imię i nazwisko .......................................................................... 
telefon.............................................................................

email........................................................................................................................


adres:........................................................................................................................
 
ulica.......................................................................................nr...............................
 
PESEL ........................................................ 
NIP ......................................................REGON......................................................

Nr prawa wykonywania zawodu.............................................................................

Nr wpisu do Rejestru podmiotów prowadzących działalność leczniczą................

Specjalizacja (nazwa i stopień) ................................................................................................................................

................................................................................................................................. 
Podane powyżej dane są środkami komunikacji, którymi będę się posługiwać w kontakcie
z Udzielającym Zamówienia w trakcie prowadzonego konkursu. Wszelkie informacje,
oświadczenia lub wezwania kierowane za pośrednictwem przywołanych wyżej środków
komunikacji uznaję za skutecznie złożone przez Udzielającego Zamówienia.

2. Przedmiot oferty:
Złożona przeze mnie oferta jest ofertą na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez lekarza
w kompetencji Lekarza Kierującego Oddziałem Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii  w Katowicach im. dr Krzysztofa Czumy 

...............................................................................
Data i podpis

3. Oferta cenowa
Cena jaką oferuję za udzielanie świadczeń zdrowotnych, które stanowią przedmiot Konkursu ofert to:
1) .......................zł brutto za jedną godzinę udzielania świadczeń stanowiących przedmiot umowy,

4.Tytuły naukowe, zawodowe i doświadczenie w udzielaniu świadczeń zdrowotnych w rodzaju leczenie szpitalne:

Oświadczam, że:
1) posiadam następujący tytuł naukowy w zakresie nauk medycznych: 
.....................................................................;
2) podlegające ocenie okresy udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie psychiatrii wynoszą łącznie: ..........................................................;
3) podlegające ocenie okresy udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie psychiatrii na stanowisku ordynatora/lekarza kierującego oddziałem wynoszą: ...........................................

5. Okres udzielania świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot konkursu.
Oferuję zawarcie umowy na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez lekarza w kompetencji
Lekarza Kierującego Oddziałem w Oddziale Psychiatrycznym III w Centrum Psychiatrii im. dr Krzysztofa Czumy w Katowicach na okres 12 miesięcy od dnia podpisania umowy.


...............................................................................
Data i podpis

6.Oświadczenia:

Oświadczam, że zapoznałem/am  się z treścią ogłoszenia, Szczegółowymi Warunkami Konkursu Ofert, wzorem umowy na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez lekarza w kompetencji Lekarza Kierującego Oddziałem w Oddziale Psychiatrycznym III (stanowiącym załącznik nr 1 do SWKO) i akceptuję zawarte w nich postanowienia, nie
wnoszę do nich zastrzeżeń oraz posiadam informacje niezbędne do przygotowania oferty.

............................................
Data i podpis

Oświadczam, że posiadam uprawnienia niezbędne do realizacji świadczeń stanowiących przedmiot Konkursu ofert oraz dysponuję niezbędną wiedzą i doświadczeniem do wykonywania świadczeń zdrowotnych oraz spełniam określone prawem oraz w treści Szczegółowych Warunków Konkursu Ofert warunki ich realizacji.

.............................................
Data i podpis
Oświadczam, że jestem uprawniony do występowania w obrocie prawnym zgodnie
z wymaganiami wynikającymi z treści powszechnie obowiązujących przepisów prawnych.

..............................................
Data i podpis

Oświadczam, że w przypadku dokonania wyboru przez Udzielającego Zamówienia złożonej
przeze mnie oferty, zobowiązuję się do zawarcia umowy o treści zgodnej ze wzorem stanowiącym Załącznik nr 1 do SWKO oraz przystąpienia do realizacji świadczeń zdrowotnych.

...............................................
Data i podpis

Oświadczam, że świadczenia wykonywane będą w Centrum Psychiatrii im. dr  Krzysztofa Czumy w Katowicach przy wykorzystaniu aparatury i sprzętu medycznego znajdującego się w posiadaniu Udzielającego Zamówienia.
.................................................
Data i podpis

Zobowiązuję się do zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej za szkody
wyrządzone przy wykonywaniu świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w treści
obowiązujących przepisów prawnych oraz zgodnie z treścią umowy, której wzór stanowi
załącznik nr 1 do SWKO.

.................................................
Data i podpis

Oświadczam, że nie jestem pozbawiona/y, ani zawieszona/y w prawach do wykonywania
zawodu na mocy prawomocnego wyroku karnego sądu powszechnego ani zawodowego sądu
lekarskiego, a w chwili składania niniejszej oferty nie toczy się przeciwko mnie postępowanie
przygotowawcze, które mogłoby prowadzić do pozbawienia mnie prawa wykonywania zawodu.

..............................................................
Data i podpis

Ja, niżej podpisana/ny wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych
w rozumieniu rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016r. w sprawie ochrony danych osób fizycznych w związku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, w podanym wyżej zakresie przez Centrum Psychiatrii im. dr Krzysztofa Czumy w Katowicach wyłącznie w celu i zakresie niezbędnym do przeprowadzenia Konkursu ofert. Oświadczam, że jestem świadoma/y przysługujących mi
praw związanych z przetwarzaniem moich danych osobowych. Żądanie zaprzestania
przetwarzania danych osobowych jest równoznaczne z wycofaniem oferty z Konkursu.

.............................................................
Data i podpis osoby wyrażającej zgodę

ZAŁĄCZNIKI DO OFERTY:
1. Wpis do rejestru podmiotów prowadzących działalność leczniczą,
2. Zaświadczenie o nadaniu numeru REGON,
3. Zaświadczenie o nadaniu numeru NIP,
4. Dokument potwierdzający prawo wykonywania zawodu, dokument potwierdzający tytuł naukowy, dyplom lekarza, dyplom specjalizacji,
5. Wpis do rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą (Okręgowa Izba Lekarska),
6. Zaświadczenia o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej,
7. Polisę ubezpieczenia OC,
8. Aktualne zaświadczenia lekarza medycyny pracy o zdolności do wykonywania świadczeń objętych umową,
9. Opis przebiegu pracy zawodowej wraz z dokumentami potwierdzającymi spełnianie wymagań określonych w SWKO.
                                                                                                               Załącznik Nr 2 do SWKO 

Umowa Nr …………………………………(projekt)

 na wykonywanie usług zdrowotnych

zawarta w dniu ……………….2025 w Katowicach pomiędzy 
Centrum Psychiatrii w Katowicach 
ul. Korczaka 27 , 40-340 Katowice

REGON: 276206986; NIP: 954-22-58-024;KRS: 0000041351;Kod świadczeniodawcy : 121/100561

reprezentowanym przez 

Dyrektora –  mgr/MBA  Tomasz Broda

zwanym dalej „Udzielającym zamówienie”/”Administratorem danych”
a, 

…………………………………………………

…………………………………………………….

REGON : ……………………….. NIP : ……………………………..

zwanym w dalej ,,Przyjmującym zamówienie”/”Podmiotem Przetwarzającym”

zwane dalej „Stronami”, a każde z osobna „Stroną”.

Umowa jest następstwem wyboru najkorzystniejszej oferty, w wyniku konkursu ofert na udzielanie świadczeń zdrowotnych przez lekarza specjalistę w kompetencji Lekarza Kierującego Oddziałem.

Nr. postępowania: …………………………,rozstrzygniętego w dniu ……………….2025 roku.

Strony postanawiają co następuje :
§1
 Postanowienia ogólne 

1. Przedmiot Umowy stanowi obowiązek udzielania przez Przyjmującego zamówienie świadczeń zdrowotnych w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie psychiatrii na rzecz pacjentów Oddziału  Psychiatrycznego III Udzielającego Zamówienia zwanego dalej Oddziałem, stanowiącym przedmiot umowy zawartej przez Udzielającego zamówienia z Narodowym Funduszem Zdrowia. 

2. Szczegółowy zakres świadczeń określają akty stanowione przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w tym w szczególności w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne (z późniejszymi zmianami) w części dotyczącej zakresu psychiatria oraz zakresy świadczeń wynikające z innych umów jakie realizowane są przez Oddział Psychiatryczny III.

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do wykonywania obowiązków Lekarza Kierującego Oddziałem. Przyjmujący zamówienie w szczególności koordynuje i nadzoruje w Oddziale proces realizacji świadczeń zdrowotnych w imieniu Udzielającego zamówienia. 
§2

Przedmiot umowy

1. Przyjmujący zamówienie udziela świadczeń zdrowotnych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa powszechnie obowiązującego i prawa wewnętrznego Udzielającego zamówienia. 

2. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do przestrzegania przepisów określających prawa pacjenta. Naruszenie praw pacjenta wynikających z ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581) stanowi rażące naruszenie postanowień niniejszej umowy. 

3. Udzielanie świadczeń zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy polega na wykonywaniu wszystkich czynności w rodzaju psychiatria w tym w szczególności sprawowanie opieki nad pacjentami w toku hospitalizacji, wykonywaniu konsultacji psychiatrycznych pacjentów innych Oddziałów Szpitala i Izby Przyjęć, a także, czynności wynikających z regulaminu obowiązującego w szpitalu oraz warunków współpracy z kierującymi poszczególnymi oddziałami/poradniami/izbą przyjęć oraz pozostałym personelem pracującym w szpitalu. W ramach objętej funkcji Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do kierowania Oddziałem, który został mu powierzony, ze wszystkimi obowiązkami z tej funkcji wynikającymi. 

4. Przyjmujący zamówienie wykonuje niniejszą umowę w siedzibie Udzielającego zamówienia                                                                                   

   i w czasie określonym zgodnie z § 6 niniejszej umowy. 

S. Przyjmujący zamówienie nie jest uprawniony do pobierania dla siebie jakichkolwiek opłat ani korzyści od pacjentów za świadczenia zdrowotne wykonywane w ramach niniejszej umowy. 

6. Środki, które Udzielający Zamówienia zabezpiecza na podstawie Umowy dla realizacji przez Przyjmującego zamówienie wynikających z niej obowiązków, nie mogą być wykorzystywane dla innych celów. 

§3 

Jakość świadczeń 

1. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do udzielania świadczeń zdrowotnych zgodnie z aktualnym stanem wiedzy medycznej i zasadami etyki zawodowej zachowując przy tym profesjonalny charakter prowadzonej działalności. 

2. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do zapewnienia opieki lekarskiej nad pacjentem, który został mu powierzony od momentu przyjęcia na Oddział do momentu jego wypisu. 

§4 

Obowiązki Przyjmującego zamówienie 

1. Przyjmujący zamówienie jest zobowiązany do kierowania Oddziałem oraz współdziałania z innymi lekarzami udzielającymi świadczeń zdrowotnych w Oddziale w sposób, który zapewni zabezpieczenie i prawidłową realizację świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Oddziału/Izby Przyjęć (konsultacje) oraz prawidłowe wykonanie umów zawartych przez Udzielającego zamówienia w tym w szczególności z Narodowym Funduszem Zdrowia. 

2. Przyjmujący zamówienie sprawuje nadzór nad realizacją i przebiegiem procesu leczenia pacjentów w Oddziale, nadzoruje realizację przez pozostałych lekarzy obowiązków oraz koordynuje wykonanie obowiązków przez personel medyczny Oddziału. 

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się w dni robocze (tj. od poniedziałku do piątku wg harmonogramu ustalonego z zastępcą dyrektora ds. lecznictwa) do obecności na Oddziale, celem sprawowania osobistego bezpośredniego nadzoru nad pracą podlegającego mu zespołu. 

4. Jeżeli Przyjmujący zamówienie realizuje dla Udzielającego zamówienia świadczenia zdrowotne w innych zakresach niż praca na Oddziale stanowiąca przedmiot niniejszej umowy, zobowiązany jest do takiego ustalenia harmonogramu pracy, aby zakresy świadczeń z różnych umów jakie posiada z Udzielającym zamówienia oraz podmiotami trzecimi nie pokrywały się z czasem w jakim realizuje obowiązki wynikające z niniejszej umowy. 
5. Przyjmujący zamówienie rozpatruje wnioski lekarzy Oddziału w przedmiocie ustalenia zastępcy na czas nieobecności. Przyjmujący zamówienie zobligowany jest w pierwszej kolejności wskazać zastępcę spośród lekarzy Oddziału. Wybierając zastępcę Przyjmujący zamówienie winien zapewnić prawidłową i niezakłócona opiekę lekarską pacjentowi oraz należyte wykonanie umów zawartych przez Udzielającego zamówienie w tym w szczególności z Narodowym Funduszem Zdrowia. 
6. Przyjmujący zamówienie współdziała z pozostałymi lekarzami w ustaleniu planu i harmonogramu leczenia powierzonych tym lekarzom pacjentów. W sytuacji rozbieżności co do sposobu leczenia pacjenta Przyjmujący zamówienie rozstrzyga o sposobie postępowania, a lekarz jest zobowiązany do opisania w dokumentacji medycznej pacjenta przedmiotu rozbieżności. 
7. Przyjmujący zamówienie jest zobowiązany do prowadzenia dokumentacji medycznej pacjentów Oddziału zgodnie z obowiązującymi przepisami w tym w szczególności z rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 29 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania w podmiotach utworzonych przez ministra właściwego do spraw wewnętrznych (Dz. U. 202 r. poz. 916), rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 czerwca 2008 r. w sprawie zakresu niezbędnych informacji gromadzonych przez świadczeniobiorców, szczegółowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowiązanym do finansowania świadczeń ze środków publicznych (Dz. U. 2019 r. poz. 333 z późno zm.), a także wszelkimi innymi powszechnie obowiązującymi przepisami prawa oraz zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia oraz standardem prowadzenia dokumentacji w Szpitalu. Za prawidłowe prowadzenie dokumentacji oraz uchybienia w tym zakresie Przyjmujący zamówienie ponosi pełną odpowiedzialność. 
8. Przyjmujący Zamówienie przestrzega regulaminów wewnętrznych, zarządzeń, instrukcji, przepisów z zakresu ochrony przeciwpożarowej, przepisów określających zasady bezpieczeństwa i higieny pracy i innych wewnętrznych aktów normatywnych wydanych przez Udzielającego zamówienia. Przyjmujący Zamówienie stosuje się do zawartych w tych aktach obowiązków na niego nałożonych, w tym w szczególności do noszenia plakietki identyfikującej udostępnionej mu przez Udzielającego zamówienia przez cały czas wykonywania czynności objętych przedmiotową umową. Brak przestrzegania aktów przywołanych powyżej będzie traktowane jako rażące naruszenie obowiązków. 
9. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się tak realizować powierzone zadania, aby jego działania lub zaniechania oraz podejmowane czynności nie spowodowały po stronie Udzielającego zamówienia powstania ryzyka niewykonania lub nie należy tego wykonania umów zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia lub innymi kontrahentami Udzielającego zamówienia. 
10. Przyjmujący zamówienie korzysta z odzieży ochronnej jaka zostaje mu udostępniona przez Udzielającego zamówienie. Zakup innej odzieży ochronnej, posiadającej odpowiednie atesty, w tym określone w regulacjach wewnętrznych Udzielającego zamówienia dokonywany jest przez Przyjmującego zamówienie na własny koszt. Z tego tytułu nie przysługują mu żadne roszczenia wobec Udzielającego zamówienia w zakresie zwrotu kosztów poniesionych na ich zakup. 
11. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się posiadać aktualną umowę z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych, która uprawnia go do orzekania o czasowej niezdolności do pracy. 
12. Wszelkie szkolenia, kursy, uprawnienia, zezwolenia niezbędne do wykonywania umowy, odbywające się w czasie udzielania świadczeń zdrowotnych w ramach umowy na rzecz Udzielającego zamówienia, Przyjmujący zamówienie odbywa i uzyskuje za pisemna zgodą Udzielającego zamówienia. Wszelkie szkolenia, kursy, uprawnienia, zezwolenia niezbędne do wykonywania umowy, odbywające się poza czasem udzielania świadczeń zdrowotnych wynikających z umowy na rzecz Udzielającego zamówienia nie wymagają zgody Udzielającego zamówienia. 

13. W związku z udzielaniem świadczeń zdrowotnych Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do: 

a) realizacji czynności związanych z uzyskaniem niezbędnego dostępu do systemu informatycznego Szpitala (przed przystąpieniem do realizacji obowiązków wynikających z umowy) oraz korzystania z tego systemu według określonych przez Udzielającego zamówienia zasadami polityki bezpieczeństwa i ochrony danych osobowych, 

b) korzystania z elektronicznej komunikacji z Udzielającym zamówienia za pośrednictwem określonego przez Udzielającego zamówienia adresu e-mail. Strony zgodnie oświadczają, że w momencie dostarczenia przez Udzielającego zamówienia informacji lub oświadczenia na wskazany adres e-mail, doszły one do Przyjmującego zamówienie w taki sposób, że mógł się zapoznać z ich treścią, 

c) dbałości o sprzęt i aparaturę medyczną - przeznaczoną do realizacji umowy oraz do korzystania z nich zgodnie z zasadami ich użytkowania, 

d) udzielania lub opracowania na wniosek Udzielającego zamówienia, nie częściej niż raz w miesiącu informacji związanych z wykonywanymi w ramach Umowy obowiązkami, 

e) udziału w zebraniach i szkoleniach organizowanych przez Udzielającego zamówienia - w zakresie niezbędnym do realizacji celów, które stanowią przedmiot umowy oraz wynikających z warunków udzielania przez Szpital świadczeń zdrowotnych (warunków wynikających z przepisów powszechnie obowiązujących, z umów zawartych przez Szpital z NFZ ). 

§5 

Oświadczenia Przyjmującego zamówienie 

1. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że spełnia określone prawem warunki i posiada stosowne kwalifikacje oraz uprawnienia do udzielania świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot niniejszej umowy, które wynikają z przepisów prawnych powszechnie obowiązujących oraz wymogi realizacji tych świadczeń określone przez Narodowy Fundusz Zdrowia. 

2. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że nie jest pozbawiony ani zawieszony w prawach do wykonywania zawodu na mocy prawomocnego wyroku karnego sądu powszechnego ani zawodowego sądu lekarskiego, a w chwili zawierania umowy nie toczy się przeciwko niemu w przedmiotowym zakresie żadne postępowanie przygotowawcze. 

3. W sytuacji utraty chociażby przejściowej lub częściowej uprawnień do wykonywania przedmiotowej umowy, Przyjmujący zamówienie niezwłocznie składa pisemne zawiadomienie o powyższym fakcie Udzielającemu zamówienia. 

4. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że żadne zaciągnięte przez niego dotychczas i w przyszłości zobowiązania nie ograniczą jakości i dostępności świadczeń zdrowotnych objętych niniejszą umową. 

S. Przyjmujący zamówienie przedstawia zaświadczenie lekarskie o braku przeciwwskazań do udzielania stanowiących przedmiot umowy świadczeń zdrowotnych oraz oświadczenie o dokonanych szczepieniach WZW. 

6. Przyjmujący zamówienie składa do niniejszej umowy jako załącznik nr 1, kopie dokumentów, które potwierdzają posiadane przez niego uprawnienia do udzielania świadczeń zdrowotnych objętych niniejszą umową. 

§6 

Harmonogram, przerwa w pracy oraz czas udzielania świadczeń 

1. Przyjmujący zamówienie udziela świadczeń zdrowotnych w ramach niniejszej umowy w czasie określonym w Harmonogramie udzielania świadczeń zdrowotnych w Oddziale. 

Przyjmujący zamówienie ustala Harmonogram udzielania świadczeń zdrowotnych w porozumieniu z pozostałymi lekarzami, w taki sposób, żeby zapewnić prawidłowe i niezakłócone funkcjonowanie Oddziału spełniając tym samym wymogi stawiane w zakresie zabezpieczenia opieki lekarskiej w Oddziale, które wynikają z umowy zawartej przez Udzielającego zamówienia z Narodowym Funduszem Zdrowia. Harmonogram pracy winien być opracowany na cały miesiąc i zatwierdzony przez Udzielającego zamówienia. 

2. W uzasadnionych przypadkach Lekarz Kierujący Oddziałem może dokonywać zmian w Harmonogramie udzielania świadczeń. 

3. W sytuacji braku możliwości uzgodnienia Harmonogramu udzielania świadczeń zdrowotnych, który spełniałby przywołane powyżej warunki, Udzielający zamówienia jest uprawniony do rozwiązania umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia. 

4. Przyjmujący zamówienie wyznacza stałego zastępcę. Wniosek pisemny o wyrażenie zgody w tym zakresie składa do Udzielającego zamówienia. Tak wyznaczony zastępca zastępuje Przyjmującego zamówienie w sytuacji braku możliwości wykonywania przez niego świadczeń. Za okresy niewykonywania umowy Przyjmującemu zamówienie nie przysługuje jakiekolwiek wynagrodzenie lub rekompensata. 

S. Przyjmujący zamówienie przed zakończeniem realizacji przedmiotu umowy w danym dniu zobowiązany jest przekazać zmiennikowi raport z udzielonych świadczeń zdrowotnych oraz informacji o stanie przekazywanych pacjentów, zgodnie z harmonogramem i zasadami pracy w Oddziale. Powyższe dotyczy udzielania świadczeń zarówno w dni robocze, jak i soboty, niedziele i święta. 

6. W stanach wyższej konieczności (katastrofy, klęski żywiołowe, epidemie itp.), a także w sytuacjach wymagających zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych u Udzielającego zamówienia (dotyczy również zastępstw), Udzielający zamówienia może zobowiązać Przyjmującego zamówienie do wykonywania niniejszej umowy poza normalnym czasem wykonywania umowy i poza Oddziałem. 

§7 

Ubezpieczenie OC i odpowiedzialność wobec osób trzecich 

1. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że posiada zawartą umowę ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych objętych umową na zasadach przewidzianych wart. 2S ustawy z dnia l go kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej (tekst jednolity Dz. U. 2025 poz. 450), a także zgodnie z rozporządzeniem Ministra Finansów z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2025 poz. 272) i zapewni jej obowiązywanie przez cały okres obowiązywania Umowy. Obowiązek ubezpieczenia powstaje najpóźniej w dniu poprzedzającym dzień rozpoczęcia wykonywania działalności leczniczej. Kserokopia umowy ubezpieczenia aktualnej w dniu zawierania Umowy stanowi załącznik nr 2 do niniejszej umowy. 

2. W przypadku zakończenia obowiązywania umowy ubezpieczenia, o której mowa w ust. 1 powyżej, Przyjmujący zamówienie zawiera umowę ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej w sposób taki, aby przez cały czas obowiązywania niniejszej umowy posiadać ważne ubezpieczenie od odpowiedzialności cywilnej. Przyjmujący zamówienie ma obowiązek przedłożenia udzielającemu zamówienia kopii dowodu zawarcia nowej umowy ubezpieczenia najpóźniej w ostatnim dniu obowiązywania dotychczasowej umowy ubezpieczenia. 

3. Zawarta przez Przyjmującego zamówienie umowa ubezpieczenia musi obejmować ubezpieczenie od odpowiedzialności z tytułu przeniesienia chorób zakaźnych i zakażeń, w tym zakażenia wirusem HIV i wirusami hepatotropowymi. 

4. Strony ponoszą solidarną odpowiedzialność za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem świadczeń zdrowotnych na podstawie niniejszej umowy. Jeżeli szkoda została wywołana z winy Przyjmującego zamówienie, odpowiada on za szkodę w pełnej wysokości, zaś Udzielającemu zamówienia przysługuje wobec niego roszczenie regresowe w wysokości 

odpowiadającej odszkodowaniu lub zadośćuczynieniu wypłaconemu przez Udzielającego zamówienia. 

5. W sytuacji niewywiązania się przez Przyjmującego zamówienie z obowiązków określonych w ust. 1 i 2przyjmuje się, że te przewinienia stanowią rażące naruszenie niniejszej umowy. 

§8 

Ograniczenia działalności Przyjmującego Zamówienie 

1. Przyjmujący Zamówienie nie jest uprawniony, bez wyrażonej w formie pisemnej zgody Udzielającego Zamówienia, do przeniesienia praw lub obowiązków wynikających z Umowy na inny podmiot, z zastrzeżeniem art. 54 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej. 

2. Przyjmujący Zamówienie nie może, bez uprzedniego uzgodnienia z Udzielającym Zamówienia prowadzić na terenie Szpitala badań klinicznych w rozumieniu art. 37a ustawy z dnia 6 września 2001 r. -Prawo farmaceutyczne (tj. Dz. U. 2018 r. poz. 1317 ze zmianami). 

3. Przyjmujący Zamówienie jest uprawniony do udzielania świadczeń zdrowotnych na rzecz innego świadczeniodawcy tylko w takim zakresie, w którym nie ogranicza to dostępności do świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot Umowy. W razie, gdy udzielanie świadczeń zdrowotnych na rzecz innego podmiotu spowoduje ograniczenie dostępności do świadczeń, Udzielający Zamówienia jest uprawniony do rozwiązania Umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia. 

4. Przyjmującemu Zamówienie może zostać powierzone pełnienie obowiązków kierownika specjalizacji lub osoby kierującej stażem kierunkowym lekarzy odbywających specjalizację lub staż kierunkowy u Udzielającego Zamówienia, na zasadach określonych w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 31 sierpnia 2020. (Dz. U. 2020 poz. 1566) w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystów. 

§ 10 Wynagrodzenie 

1. Przyjmującemu zamówienie z tytułu udzielania stanowiących przedmiot Umowy świadczeń 
zdrowotnych przysługuje wynagrodzenie: 


a) 
zł brutto za jedną godzinę udzielania świadczeń stanowiących przedmiot 

umowy, 

2. Wynagrodzenie Przyjmującego zamówienie jest płatne na podstawie faktury, wystawionej przez Przyjmującego zamówienie w terminie do 5 dnia miesiąca następującego po miesiącu objętym fakturą. Podstawę wystawienia faktury stanowi harmonogram z realizacji Umowy w danym miesiącu, zatwierdzony przez Udzielającego zamówienia lub osobę przez niego upoważnioną (wzór harmonogramu obowiązujący u Udzielającego zamówienia jest dostępny w systemie informatycznym Szpitala). 
3. Zapłata wynagrodzenia na rzecz Przyjmującego Zamówienie nastąpi w terminie 30 dni od dnia doręczenia Udzielającemu Zamówienia prawidłowo wystawionego rachunku/faktury oraz sprawozdania/harmonogramu z realizacji Umowy potwierdzonego merytorycznie przez Udzielającego zamówienia lub osobę przez niego upoważnioną. 
4. Zapłaty przysługującego Przyjmującemu Zamówienie wynagrodzenia z tytułu wykonania Umowy Udzielający Zamówienia będzie dokonywał na rachunek wymieniony w rachunku/fakturze.
5. Strony umowy zgodnie oświadczają, że wyjątkiem od ustalonych zasad zapłaty może być brak środków na sfinansowanie wykonanych świadczeń zdrowotnych z powodu ich nieterminowego przekazania przez Narodowy Fundusz Zdrowia finansujący udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej przez Udzielającego zamówienia. W takim przypadku zapłata nastąpi niezwłocznie, nie później jednak niż w terminie 7 dni od wpływu środków na rachunek Udzielającego zamówienia. 

6. Zapłata wynagrodzenia w terminie określonym w ust. 1 nie rodzi żadnych skutków prawnych, jakie wiążą się z nieterminową zapłatą, chyba że przyczyna zwłoki ze strony Narodowego Funduszu Zdrowia leży po stronie Udzielającego zamówienia, a nie ma związku z obszarem odpowiedzialności Przyjmującego zamówienie. 
7. Przyjmujący Zamówienie samodzielnie odprowadza należności z tytułu podatków, składek na ubezpieczenia społeczne i zdrowotne oraz innych zobowiązań o charakterze publicznoprawnym związanych z wykonywaniem usług będących przedmiotem Umowy. Strony zgodnie oświadczają, iż realizacja postanowień Umowy przez Przyjmującego Zamówienie nie jest świadczeniem pracy                     w ramach stosunku pracy. 
8. Wynagrodzenie ustalone zgodnie z niniejszym paragrafem (§10) wyczerpuje całość roszczeń Przyjmującego Zamówienie z tytułu wykonania Umowy. 
§ 11 

Zmiany w zakresie finansowania świadczeń 

1. W razie, gdy w trakcie obowiązywania Umowy nastąpią zmiany w zakresie finansowania świadczeń opieki zdrowotnej ze środków publicznych, strony przewidują możliwość zmiany Umowy w celu dostosowania treści jej zapisów do tych zmian. W razie braku porozumienia każda ze stron będzie uprawniona do złożenia oświadczenia woli o rozwiązaniu Umowy z zachowaniem trzymiesięcznego okresu wypowiedzenia. 

2. Strony ustalają, że w przypadku zaistnienia chociażby jednej ze wskazanych niżej okoliczności tj.: 

a) zmiany w kontraktach, zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia, 

b) pogorszenia się rachunku kosztów lub sytuacji finansowej Udzielającego Zamówienia, skutkujących możliwością powiększenia strat Udzielającego Zamówienia w przypadku utrzymania wynagrodzenia Przyjmującego Zamówienie na poziomie wskazanym w ust. 1, 

c) ujemnego wyniku finansowego Oddziału, 

d) zmian w zakresie okoliczności, które wpływają na wysokość wynagrodzenia na podstawie Umowy, Udzielający Zamówienia zastrzega sobie prawo do zaproponowania Przyjmującemu Zamówienie nowych warunków wynagradzania za udzielanie świadczeń zdrowotnych. 

§ 12 

Obowiązki Udzielającego zamówienia oraz warunki udostępniania zasobów 

1. Udzielający zamówienia zobowiązuje się do: 

a) zapewnienia przyjmującemu zamówienie dostępu do dokumentacji medycznej pacjentów objętych przedmiotem umowy, 

b) zapewnienia współpracy personelu medycznego zatrudnionego w Oddziale przez Udzielającego zamówienia w niezbędnym zakresie dla prawidłowej realizacji zawartej umowy; 

c) zapewnienia pacjentom bezpłatnego korzystania ze środków, które pozwolą na właściwą realizację umowy, w tym w szczególności: 

- środków transportowych Udzielającego zamówienia - zgodnie z uregulowaniami wewnętrznymi, 

- leków, środków farmaceutycznych i materiałów opatrunkowych, 

- druków do prowadzenia dokumentacji medycznej. 

2. Udzielający Zamówienia zobowiązuje się do zapewnienia odpowiedniego stanu sanitarnego i czystości pomieszczeń przeznaczonych do wykonywania przez Przyjmującego Zamówienie świadczeń zdrowotnych. 

3. Przyjmujący zamówienie wykonuje niniejszą umowę korzystając ze sprzętu, aparatury i pomieszczeń Udzielającego zamówienia, w zakresie niezbędnym do wykonania niniejszej umowy. 

4. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że zna zasady użytkowania aparatury i sprzętu niezbędnego do wykonywania przedmiotu umowy i zobowiązuje się go używać w sposób odpowiadający ich właściwościom i przeznaczeniu, zgodnie z instrukcjami obsługi i przepisami BHP. 

S. Przyjmujący zamówienie odpowiada za uszkodzenia przedmiotów udostępnionych mu przez Udzielającego zamówienia, w sytuacji, gdy używa ich w sposób sprzeczny z właściwościami lub przeznaczeniem. Odpowiedzialność Przyjmującego zamówienie jest wyłączona, jeżeli zużycie nastąpiło na skutek prawidłowego używania. 

6. Przyjmujący zamówienie nie może wykorzystywać środków, o których mowa w ust. 1 na cele odpłatnego udzielania świadczeń zdrowotnych, chyba że odpłatność wynika z odrębnych przepisów i jest pobierana na rzecz Udzielającego zamówienia. 

§ 13 

Czas obowiązywania i wypowiedzenie umowy 

1. Umowa zostaje zawarta na okres od dnia………………….. r. do dnia ……………………….. r. 

2. Umowa może być rozwiązana w każdym czasie na mocy porozumienia Stron. 

3. Umowa może zostać rozwiązana za wypowiedzeniem przez każdą ze Stron, bez podawania przyczyn uzasadniających wypowiedzenie, z zachowaniem trzymiesięcznego okresu wypowiedzenia. 

4. Udzielający zamówienia może rozwiązać Umowę bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku rażącego naruszenia istotnych postanowień Umowy. Przez rażące naruszenie istotnych postanowień Umowy Strony rozumieją w szczególności następujące przypadki: 

a) Przyjmujący zamówienie utraci uprawnienia do wykonywania zawodu lekarza lub udzielania świadczeń zdrowotnych, choćby była ona przejściowa lub częściowa, 

b) Przyjmujący zamówienie naruszy zasady etyki lekarskiej, 

c) Przyjmujący zamówienie wykonuje umowę niezgodnie ze standardami postępowania diagnostycznego i terapeutycznego lub narusza prawa pacjentów, 

d) Przyjmujący nie wykonuje swojego obowiązku wynikającego z prowadzenia dokumentacji medycznej, 

e) Przyjmujący zamówienie nie będzie przestrzegał aktów wewnętrznych oraz innych aktów i instrukcji wymienionych w § 4 ust. 6 niniejszej umowy, 

f) Przyjmujący zamówienie nie przystąpi do realizacji Umowy bądź zaprzestanie udzielania świadczeń zdrowotnych, 

g) Przyjmujący zamówienie nie udokumentuje w terminie 7 dni od dnia podpisania Umowy zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej, o której mowa w § 7, 

h) Przyjmujący zamówienie przeniesie przysługujące mu prawa i obowiązki wynikające z Umowy na osoby trzecie bez uzyskania zgody Udzielającego zamówienie, 

i) Przyjmujący zamówienie odmówi poddania się badaniu krwi na zawartość alkoholu i środków odurzających, gdy zachodzi podejrzenie ich użycia, 

j) Przyjmujący zamówienie nie zapewni współdziałania z Lekarzami w realizacji procesu leczenia pacjentów Oddziału w sposób, który gwarantuje prawidłowe wywiązywanie się przez Udzielającego zamówienia z obowiązków wynikających z umowy zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia. 

k) Pobierania przez Przyjmującego zamówienie od pacjenta Udzielającego zamówienia opłaty za świadczenia zdrowotne udzielane na podstawie niniejszej umowy (z wyłączeniem wypadków, gdy odpłatność wynika z uregulowań Udzielającego zamówienia i jest pobierana na jego rzecz) lub przyjmowania od pacjenta lub członka jego rodziny korzyści majątkowe w związku z wykonywaniem niniejszej umowy. 

5. Udzielający zamówienia może rozwiązać Umowę bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku rozwiązania bądź wygaśnięcia zawartej przez niego z Narodowym Funduszem Zdrowia umowy na udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, stanowiących przedmiot umowy. 

6. Przyjmujący zamówienie może rozwiązać Umowę bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku rażącego naruszenia istotnych postanowień Umowy Przez rażące naruszenie istotnych postanowień Umowy Strony rozumieją następujące przypadki: 

a) Udzielający zamówienia pozostaje w zwłoce z zapłatą wynagrodzenia Przyjmującego zamówienie przez okres co najmniej dwóch miesięcy, 

b) Udzielający zamówienia nie udostępnia Przyjmującemu zamówienie określonych umową zasobów niezbędnych dla jej realizacji, obowiązek udostępnienia lub dostarczenia których spoczywa na Udzielającym zamówienia, pomimo dwukrotnego, pisemnego wezwania do ich zapewnienia
§ 14

Obowiązek poddania się kontroli

1. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że uznaje prawo Śląskiego Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Poznaniu do przeprowadzenia kontroli realizacji umowy na zasadach określonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (t.j. Dz. U. 2024 r. poz. 1915 w zakresie wynikającym z umowy zawartej pomiędzy Udzielającym zamówienie, a Śląskim Oddziałem Wojewódzkim Narodowego Funduszu Zdrowia oraz innych uprawnionych organów i podmiotów, na warunkach określonych w treści obowiązujących przepisów prawnych oraz zawartych przez Udzielającego zamówienia umów. 

2. W sytuacji zaplanowania kontroli przedmiotowej umowy lub jej rozpoczęcia Udzielający zamówienie zobowiązuje się do niezwłocznego poinformowania Przyjmującego zamówienie Przyjmującemu zamówienie przysługuje uprawnienia i obowiązek aktywnego uczestnictwa w tej kontroli. 

3. Udzielający zamówienia zastrzega sobie prawo kontroli sposobu wykonywania przez Przyjmującego zamówienie niniejszej umowy, w szczególności w zakresie: 

a) liczby udzielonych świadczeń, 

b) prawidłowości i kompletności wymaganej dokumentacji medycznej oraz sprawozdawczo -   rozliczeniowej

c) respektowania przyjętych procedur medycznych, a także wewnętrznych procedur postępowania, 

d) wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie z umową jaką Udzielający zamówienia ma zawartą z NFZ 

e) poziomu jakości udzielanych świadczeń zdrowotnych, 

g) terminowości realizacji zaleceń pokontrolnych,gospodarowania mieniem szpitala, 

h) respektowania praw pacjenta i obowiązujących przepisów. 

§ 15
                       Kary umowne
1. W przypadku gdy w związku z realizacją obowiązków wynikających z Umowy Przyjmujący zamówienie poprzez swoje działania lub zaniechania naruszy dobre imię szpitala, narazi pacjenta na utratę życia lub zdrowia lub dopuści się naruszenia chociażby jednego z obowiązków określonych w treści niniejszej umowy, Udzielający zamówienia może zobowiązać go do zapłaty kary umownej w wysokości 15% wynagrodzenia jakie mu przysługuje z ostatniej wymagalnej faktury/rachunku za pierwsze zdarzenie. Każde następne naruszenie opisane w zdaniu poprzednim skutkować może nałożeniem kary umownej w wysokości 30% wynagrodzenia jakie mu przysługuje z ostatniej wymagalnej faktury/rachunku. W przypadku trzeciego zdarzenia Udzielający zamówienia jest uprawniony do rozwiązania Umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia. 

2. W przypadku nałożenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia kary umownej na Udzielającego zamówienia Udzielający zamówienia może żądać zwrotu 60% wartości tej kary, o ile podstawę do jej nałożenia stanowiły przyczyny, za które odpowiedzialność ponosi Przyjmujący zamówienie. Powyższe znajduje odpowiednie zastosowanie w przypadku nałożenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na Udzielającego zamówienia obowiązku zwrotu już wypłaconych środków z tytułu udzielonych świadczeń zdrowotnych. 

3. Żądanie zwrotu uiszczonej kary lub zwróconych środków od Przyjmującego zamówienie może nastąpić po wykorzystaniu przez Udzielającego zamówienia wszystkich przysługujących mu środków odwoławczych. Strony zobowiązują się do wzajemnej współpracy we wszelkich działaniach zmierzających do anulowania lub zmniejszenia wysokości kary lub zobowiązania do zwrotu środków. 

4. Przyjmujący zamówienie ma obowiązek zastosowania się do zaleceń pokontrolnych Udzielającego zamówienia i podmiotów kontrolujących Udzielającego zamówienia. 

5. Nałożenie na Przyjmującego zamówienie kar umownych nie wyklucza dochodzenia od niego odszkodowania na zasadach ogólnych za szkodę w wysokości przewyższającej wysokość kar umownych. 

6. Udzielający Zamówienia, w przypadkach, o których mowa w ust. 1- 2 oraz w każdym przypadku poniesienia szkody, za którą odpowiedzialność ponosi Przyjmujący Zamówienie, zastrzega sobie prawo do potrącenia kar umownych lub wartości poniesionej szkody z wynagrodzenia przysługującego Przyjmującemu Zamówienie z tytułu realizacji obowiązków wynikających z Umowy - na co Przyjmujący Zamówienie wyraża zgodę. 

§ 16

Tajemnica służbowa i zawodowa

1. Strony zobowiązują się do zachowania w poufności wszelkich danych i informacji, o których dowiedziały się w trakcie wykonywania umowy, w tym w szczególności informacji organizacyjnych, handlowych, know-how Udzielającego zamówienia, a także zasad ich współpracy oraz do niewykorzystywania ich do celów innych, niż realizacja umowy. Obowiązek ten trwa także po zakończeniu obowiązywania niniejszej umowy 

2. W szczególności Strony zobowiązują się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji dotyczących pacjentów Udzielającego zamówienia. Obowiązek ten trwa także po zakończeniu obowiązywania niniejszej umowy oraz po śmierci pacjenta. 

§ 17 

Ochrona danych osobowych 

1. Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do przestrzegania przepisów wynikających z rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. 

w sprawie ochrony danych osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 9 5/46 /WE. 

2. Przyjmujący zamówienie oświadcza, że będzie stosował się do procedur wewnętrznych dotyczących przetwarzania i ochrony danych osobowych. 

3. Przyjmujący zamówienie zostaje uprawniony przetwarzania danych osobowych, tylko w zakresie wynikającym z zachowania prawidłowości realizacji niniejszej umowy. 

4. Zgodnie z art. art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), Udzielający zamówienia informuje, iż: 

a) Administratorem danych osobowych Przyjmującego zamówienie jest Centrum Psychiatrii im. dr Krzysztofa Czumy w Katowicach, ul. Korczaka 27, 40-340 Katowice.

b)      Inspektorem ochrony danych osobowych, adres e-mail iod@centrumpsychiatrii.eu. 

c) Przyjmujący zamówieni posiada prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia, jak również prawo do ograniczenia ich przetwarzania/ prawo do cofnięcia zgody, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych Lekarza. Oświadczenie o cofnięciu zgody na przetwarzanie danych osobowych wymaga złożenia w formie pisemnej na adres - art. 17 RODO oraz art. 9 ust. 2 RODO, 

d) Przyjmującemu zamówienie przysługuje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jeśli zdaniem Lekarza, przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO, 

e) dane osobowe Przyjmującego zamówienie będą przetwarzane dla zawarcia i prawidłowej realizacji niniejszej umowy, dla celów podatkowych, a także mogą być przetwarzane dla dochodzenia roszczeń wynikających z przepisów prawa cywilnego, 

f) podanie przez Przyjmującego zamówienie danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne dla celów związanych z zawarciem i realizacją niniejszej umowy, 

g) dane osobowe Przyjmującego zamówienie przetwarzane będą w oparciu o art. 6 ust. 1 lit. b RODO (przetwarzanie jest niezbędne do wykonania niniejszej umowy), art. 6 ust. 1 lit. c RODO (przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego, który ciąży na Szpitalu, w tym wypełnienia obowiązku archiwizacyjnego) oraz art. 9 ust. 2 lit. f RODO (przetwarzanie jest niezbędne do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczeń) na podstawie dobrowolnej zgody Przyjmującego zamówienie, 

h) odbiorcami danych osobowych Przyjmującego zamówienie będą podmioty, wobec których istnieje obowiązek przekazywania tych danych w oparciu o obowiązujące przepisy prawa, a także podmioty świadczące na rzecz Szpitala/Poradni usługi prawne, księgowe, pocztowe, 

i) dane osobowe będą przechowywane przez okres 50 lat od dnia rozwiązania umowy, 

j) Udzielający zamówienia informuje, iż dane osobowe Przyjmującego zamówienie nie będą przekazywane żadnym odbiorcom danych, 

k) Szpital nie zamierza przekazywać danych Przyjmującego zmówienie do państwa trzeciego ani do organizacji międzynarodowych, 

l) dane osobowe Przyjmującego zamówienie nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą profilowane, 

m) na podstawie art. 7 ust. 1 RODO Przyjmujący zamówienie oświadcza, że wyraża zgodę na przetwarzanie przez administratora, którym jest Szpital/Poradnię danych osobowych w celu zawarcia i realizacji postanowień niniejszej umowy. Powyższa zgoda została wyrażona dobrowolnie zgodnie art. 4 pkt 11 RODO.

                     § 18
Spory, roszczenia osób trzecich

1. W przypadku wystąpienia jakichkolwiek sporów na tle stosowania przedmiotowej umowy Strony będą dążyć do polubownego ich zakończenia w tym do podjęcia negocjacji/mediacji. 

2. Jeżeli Stronom nie uda się wypracować ugodowego stanowiska, poddają one wynikły spór pod rozstrzygnięcie sądu, który jest właściwy dla siedziby Udzielającego zamówienia. 

3. W sytuacji skierowania przez osobę trzecią jakiekolwiek roszczeń w stosunku do którejkolwiek ze Stron w związku z wykonywaniem niniejszej umowy, druga strona zobowiązuje się do udzielenia tej Stronie wszelkiej dopuszczalnej przepisami prawa i niniejszej umowy pomocy w celu rozwiązania zaistniałego sporu i dążenia do zmniejszenia jego rozmiarów. 

§ 19 Postanowienia końcowe

1. Wszelkie zmiany oraz rozwiązanie umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności. 

2. Przyjmujący Zamówienie potwierdza znajomość następujących aktów normatywnych: 

a) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 450 z późno zm.), 

b) ustawy z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. z 2024 poz. 1287 z późno zm), 

c) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (t.j. Dz. U. z 2024 poz. 1915 z późno zm.), 

d) ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz. 

U. 2024 poz. 581 z późn. zm.), 

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

f) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony danych osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, 

g) rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 29 kwietnia 2019 roku w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. 2025 poz. 272), 

h) rozporządzenie Ministra Zdrowia w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania z dnia 10 sierpnia 2021 r. (Dz. U. 2024 poz. 798), 

i) rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019r. w sprawie zakresu niezbędnych informacji gromadzonych przez świadczeniobiorców, szczegółowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowiązanym do finansowania świadczeń ze środków publicznych (Dz. U. 2024 poz. 610), 

j) rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 września 2015 roku w sprawie ogólnych warunków umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej (tj. Dz. U. z 2024 r., poz. 730) 

k) Statutem Centrum Psychiatrii w Katowicach im. dr Krzysztofa Czumy, 
l) Regulaminu BHP obowiązującego w Szpitalu, m) Kodeksu Etyki Lekarskiej, 

n) zarządzeń Dyrektora Centrum Psychiatrii w Katowicach, które znajdują zastosowanie w procesie realizacji świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot Umowy, 

o) umowy na udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych zawartej przez Udzielającego Zamówienia z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz zarządzeń Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, które znajdują zastosowanie w procesie udzielania świadczeń zdrowotnych stanowiących przedmiot Umowy. 

3. Strony zawiadamiają się o zmianie adresów korespondencyjnych. Korespondencję wysłaną na dotychczas znany adres korespondencyjny jednej ze Stron uznaje się za prawidłowo doręczoną, 

4. Wszelkie ustalenia między Stronami, poczynione przed datą zawarcia niniejszej umowy zachowują ważność tylko w przypadku, gdy zostały włączone do niniejszej umowy. 

S. W przypadku jakichkolwiek wątpliwości co do interpretacji treści postanowień niniejszej umowy, Strony uznają, że należy interpretować w ten sposób, że w pierwszej kolejności respektują dokumentację konkursową, dalej akty prawa wewnętrznego Szpitala, a w sytuacji niemożności dalszego rozstrzygnięcia wątpliwości zastosowanie znajdują przepisy prawa powszechnie obowiązującego. 

6. Umowę w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze Stron. 

Udzielający zamówienia 

Przyjmujący zamówienie 

Załącznik numer  3 do SWKO
Nie dotyczy/ dotyczy *
Informacje o osobach przewidzianych do realizacji świadczeń

( należy wypełnić dla każdej osoby biorącej udział w realizacji przedmiotu konkursu ) – nie dotyczy indywidualnej praktyki lekarskiej

1.  Imię i nazwisko - ……………………………………………………………………………..…….;

2. Adres - ……………………………………………………………....………………………………;

3. Adres wykonywania działalności gospodarczej  ……………………………………………………;

4. Telefon - …………………………………………………………………………………………….;

5. Fax - …………………………………………………………………………………………………;

6. Posiadane uprawnienia - …………………………………………………………………………….;

7. Specjalizacja - ……………………………………………………………………………………….;

8. Dodatkowe kompetencje i uprawnienia - ……………………………………………………………;

9. Stopień naukowy - …………………………………………………………………………………..;

10. Numer prawa wykonywania zawodu - ……..……………………………………………………….;

11. REGON - ……………………………………………………………………………………………;

12. NIP - …………………………………………………………………………………………………;

13. KRS lub numer wpisu do ewidencji działalności gospodarczej.…………………………………….;

14. Informacje dodatkowe - ……………………………………………………………………………. .

Dnia……………………………,                                                            ………………………………








                        Podpis i pieczątka

* niepotrzebne skreślić 
