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I. Informacje ogólne. 

 
1. Zamawiającym jest Tczewskie Centrum Zdrowia Sp. z o.o., z siedzibą w Tczewie, przy ulicy 30 Stycznia 58. 
2. Postępowanie o udzielenie zamówienia prowadzone jest w trybie Przetargu Nieograniczonego o wartości 
szacunkowej powyŜej 193.000 EURO zgodnie z ustawą z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych 
(tekst jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm.), zwaną dalej Ustawą. 
 

II. Przedmiot zamówienia. 

 
1. Przedmiotem zamówienia jest:  
Udzielanie świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o. 
2.Określenie przedmiotu zamówienia przy pomocy CPV:  85111200-1 

85111200-2 
85111200-4 
90900000-6 

 
3. Zakres przedmiotu zamówienia:  
Zakres zamówienia obejmuje sukcesywne udzielanie świadczeń medycznych na potrzeby Zamawiającego przez 

12 miesięcy od dnia podpisania umowy.  

Przedmiot zamówienia został szczegółowo opisany w załączniku nr 5 do SIWZ . 

 
III.Oferty częściowe. 

Zamawiający dopuszcza składania ofert częściowych zwanych dalej pakietami. 
Zamawiający do przedmiotowego zamówienia przewidział 16 pakietów. 

Zamawiający przedstawia szczegółowy opis przedmiotu zamówienia załącznik nr 5 oraz wzór umowy załącznik 
nr 6 do kaŜdego pakietu odrębnie. 

IV. Informacja o przewidywanych zamówieniach uzupełniających. 
Zamawiający nie przewiduje udzielenia zamówień uzupełniających stanowiących nie więcej niŜ 20 % wartości 

zamówienia podstawowego. 
V.    Oferty wariantowe. 

Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych. 
 

VI. Termin wykonania zamówienia. 
Zamówienie naleŜy zrealizować w sukcesywnie przez okres 12 miesięcy od dnia podpisania umowy. 

 
VII. Informacja o sposobie porozumiewania się zamawiającego z wykonawcami oraz przekazywania 

oświadczeń i dokumentów, a takŜe wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z wykonawcami. 
 

1. W postępowaniu wszystkie oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiający i 

Wykonawcy przekazują, zgodnie z wyborem Zamawiającego: 

•  pisemnie, na adres Zamawiającego:  Tczewskie Centrum Zdrowia Sp. z o.o.  

 ul. 30 stycznia 58, 83-110 Tczew. 

•  faksem na numer: 058-531-38-30. 

• drogą elektroniczną na adres: sekretariat@nzoztczew.pl 

2. Pismo moŜe być kaŜdorazowo poprzedzone faksem (058) 531-38-30 lub drogą elektroniczną, a jego 
oryginał niezwłocznie przekazany w formie pisemnej. W przypadku przesłania korespondencji faksem, 
kaŜda ze stron zobowiązana jest na Ŝądanie drugiej niezwłocznie potwierdzić fakt ich otrzymania. 
Korespondencja przesłana za pomocą faksu, po godzinach urzędowania (po godz. 15:00) zostanie 
zarejestrowana w następnym dniu pracy Zamawiającego i uznana za wniesioną w dniu jej zarejestrowania. 
 

3. Wykonawca moŜe zwracać się do Zamawiającego na piśmie o wyjaśnienie treści  specyfikacji istotnych 
warunków zamówienia. Zamawiający jest zobowiązany udzielić wyjaśnień niezwłocznie, jednak nie później 
niŜ na 2 dni przed upływem składania ofert. Pismo moŜna przesłać pod nr tel./fax  (058) 531-38-30, 
niezwłocznie oryginał wysyłając pocztą. Zamawiający udzieli wyjaśnień, pod warunkiem, Ŝe wniosek o 
wyjaśnienie treści SIWZ wpłynął do Zamawiającego nie później niŜ do końca dnia, w którym upływa 
połowa wyznaczonego terminu składania ofert. 
 



4. Zamawiający wszelkie informacje, m.in. treść zapytań i odpowiedzi, zmiany SIWZ, informacje o wyborze 
najkorzystniejszych ofert, do których umieszczenia na stronie internetowej jest zobowiązany, publikuje na 
stronie www.nzoztczew.pl 
Umieszczone przez Zamawiającego informacje stają się automatycznie integralna częścią SIWZ. Wszelkie 
wprowadzone przez Zamawiającego zmiany są wiąŜące dla Wykonawcy.  
 

5. Zamawiający nie przewiduje zwołania zebrania wszystkich Wykonawców. 
 

6.  Osoby uprawnione do porozumiewania się z wykonawcami: 

          •  W sprawach merytorycznych: Alicja Fryza  - Tel. 058 777-67-10, fryza.alicja@nzoztczew.pl  

          •  W sprawach proceduralnych: Tomasz Bronk – Tel. 058 777-66-35, bronk.tomasz@nzoztczew.pl 

 
Wykonawcy mogą się kontaktować z ww. osobami w sprawach związanych z przedmiotowym zamówieniem w 
dni robocze od poniedziałku do piątku w godz. 8.00-15.00, lub w siedzibie Zamawiającego w Tczewskim 
Centrum Zdrowia Sp. z o.o., ul. 30 Stycznia 58, 83-110 Tczew w dziale Kadr. 
 

VIII. Warunki udziału w postępowaniu oraz sposób dokonywania oceny ich spełnienia. 

 

1. Uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeŜeli przepisy prawa nakładają 
taki obowiązek ich posiadania opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków: 

 
W celu wykazania spełnienia warunków udziału w Postępowaniu, kaŜdy z Wykonawców powinien przedłoŜyć 
wraz z ofertą oświadczenie, określone w zał. nr 3 SIWZ, Ŝe posiada niezbędne uprawnienia do prowadzenia 
działalności oraz Wykonawcy dołączą dokument potwierdzający, iŜ prowadzą działalność gospodarczą w 
zakresie prowadzonego zamówienia.   
 
2. Wiedza i doświadczenie opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków: 
 
W celu wykazania spełnienia warunków udziału w Postępowaniu, kaŜdy z Wykonawców powinien przedłoŜyć 
wraz z ofertą oświadczenie, określone w zał. nr 3 SIWZ, Ŝe posiada niezbędną wiedzę i doświadczenie do 
wykonania zamówienia oraz spełniać warunki określone w załączniku nr 5 do SIWZ. 
 
 
3. Potencjał techniczny  
opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków:  

W celu wykazania spełnienia warunków udziału w Postępowaniu, kaŜdy z Wykonawców powinien przedłoŜyć 

wraz z ofertą oświadczenie, określone w zał. nr 3 SIWZ, Ŝe dysponują potencjałem technicznym do wykonania  

zamówienia.  

 
4. Osoby zdolne do wykonania zamówienia  
opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków:  
 
W celu wykazania spełnienia warunków udziału w Postępowaniu, kaŜdy z Wykonawców powinien przedłoŜyć 
wraz z ofertą oświadczenie, określone w zał. nr 3 SIWZ, Ŝe dysponuje odpowiednimi  osobami zdolnymi do 
wykonania zamówienia. 
 
5. Sytuacja ekonomiczna i finansowa  
opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków:  
 

W celu wykazania spełnienia warunków udziału w Postępowaniu, kaŜdy z Wykonawców powinien 
przedłoŜyć wraz z ofertą oświadczenie, określone w zał. nr 3 SIWZ, Ŝe znajduje się w sytuacji ekonomicznej 
i finansowej pozwalającej na realizacje Zamówienia. 
 
Wykonawca moŜe polegać na wiedzy i doświadczeniu (Warunek 2), potencjale technicznym, osobach 
zdolnych do wykonania zamówienia (Warunek 3) lub zdolnościach finansowych (Warunek 4) innych 
podmiotów, niezaleŜnie od charakteru prawnego łączących go z nimi stosunków. 
Wykonawca w takiej sytuacji zobowiązany jest udowodnić Zamawiającemu, iŜ będzie dysponował zasobami 
niezbędnymi do realizacji zamówienia, w szczególności przedstawiając w tym celu pisemne zobowiązanie 
tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy 
wykonywaniu zamówienia. 
 
JeŜeli wykonawca, wykazując spełnienie warunku, o którym mowa w art. 22 ust. 1 pkt. 4 
(Warunek 4), polega na zdolnościach finansowych innych podmiotów na zasadach określonych w art. 26 ust. 
2b ustawy, Zamawiający wymaga przedłoŜenia informacji z banku lub spółdzielczej kasy oszczędnościowo-



kredytowej, w których wykonawca posiada rachunek, potwierdzającej wysokość posiadanych środków 
finansowych lub zdolność kredytową wykonawcy, wystawionej nie wcześniej niŜ 3 miesiące przed upływem 
terminu składania ofert - dotyczącej tych podmiotów. 

 
 

IX.  Wykaz oświadczeń i dokumentów niezbędnych do potwierdzenia spełnienia warunków udziału w 

postępowaniu.  

 
1) W zakresie wykazania spełniania przez wykonawcę warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 

ustawy 
• naleŜy przedłoŜyć oświadczenie o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu określone w zał. nr 3 SIWZ 

i w załączniku nr 5 do SIWZ. 
 

2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy, naleŜy 
przedłoŜyć: 

• oświadczenie o braku podstaw do  wykluczenia określone w zał. nr 4 SIWZ,  
• aktualny odpis z właściwego rejestru, jeŜeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru, w celu 
wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt. 2 ustawy, wystawiony nie wcześniej niŜ 
6 miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia albo składania ofert, a w stosunku do osób fizycznych oświadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt. 2 
ustawy, 
• aktualnego zaświadczenia właściwego naczelnika urzędu skarbowego potwierdzającego, Ŝe wykonawca nie 
zalega z opłacaniem podatków lub zaświadczenia, Ŝe uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub 
rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu - 
wystawionego nie wcześniej niŜ 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert, 

• aktualnego zaświadczenia właściwego Zakładu Ubezpieczeń Społecznych lub Kasy Rolniczego 
Ubezpieczenia Społecznego potwierdzającego, Ŝe wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na 
ubezpieczenie zdrowotne i społeczne, lub potwierdzenia, Ŝe uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, 
odroczenie lub rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego 
organu - wystawionego nie wcześniej niŜ 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.  

• Dokumenty określone w dziale X niniejszej SIWZ. 
Wykonawca powołujący się przy wykazywaniu spełnienia warunków udziału w postępowaniu na potencjał 
innych podmiotów, które będą brały udział w realizacji części zamówienia, przedkłada takŜe dokumenty 
dotyczące tego podmiotu w zakresie wymaganym dla Wykonawcy, określonych w pkt. IX.2. 
 
3) Dokumenty podmiotów zagranicznych 

JeŜeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej 
przedkłada: 
 

3.1) dokument wystawiony w kraju, w którym ma siedzibę  lub miejsce zamieszkania potwierdzający, Ŝe: 
• nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości wystawiony nie wcześniej niŜ 6 miesięcy przed 

upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia albo składania ofert, 

• nie zalega z uiszczeniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne albo Ŝe 
uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub 
wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu- wystawione nie wcześniej niŜ 3 
miesiące przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia albo składania ofert, 

• nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania się o zamówienie, wystawiony nie wcześniej niŜ 6 
miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia albo składania ofert, 
 

4) W stosunku do spółki cywilnej:  
Zamawiający na zasadzie art. 25 ustawy, Ŝąda przedłoŜenia w ofercie umowy spółki cywilnej, jako 
dokumentu niezbędnego do przeprowadzenia postępowania, wskazującego na sposób reprezentowania 
spółki. JeŜeli złoŜenie oferty i podpisanie umowy w sprawie zamówienia publicznego przekracza zakres 
czynności zwykłych spółki, a z treści umowy spółki nie wynika stosowne umocowanie danego wspólnika lub 
wspólników, dla waŜności oferty wymagane jest jej podpisanie przez wszystkich wspólników albo wspólnika 
umocowanego w drodze odrębnej uchwały wspólników, stanowiącej załącznik do umowy spółki cywilnej 
bądź teŜ przez pełnomocnika. 

 
5) W przypadku złoŜenia do oferty pełnomocnictwa zgodnie z pkt. XIII.7 SIWZ, wykonawcy są 

zobowiązani dołączyć je w formie oryginału lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez 
notariusza. 

 



6) Oferta uczestników konsorcjum musi: 
 zawierać wskazanie pełnomocnika do reprezentowania członków konsorcjum w postępowaniu o udzielenie 

zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. 
Uwaga! treść pełnomocnictwa powinna dokładnie określać zakres umocowania. JeŜeli wykonawca ma 
siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej zastosowanie mają przepisy § 4 
rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 30 grudnia 2009 roku w sprawie rodzajów dokumentów, 
jakich moŜe Ŝądać zamawiający od wykonawcy, oraz form, w jakich te dokumenty mogą być składane /Dz. 
U. Nr 226, poz. 1817/. 

 
X. Informacja o pozostałych dokumentach jakie Wykonawca musi złoŜyć w niniejszym postępowaniu. 

 
1. Formularz ofertowy (wzór zał. 1 do siwz), 
2. Formularz cenowy (wzór zał. 2 do siwz), 
3.Uzupełniony i podpisany opis oferowanego przedmiotu zamówienia potwierdzający spełnianie wymagań 

określonych w (wzór zał. 5 do siwz do kaŜdego pakietu odrębnie), wraz z wymaganymi w tym załączniku 
dokumentami. 

4. Podpisany wzór umowy (zał. nr 6 do siwz do kaŜdego pakietu odrębnie), 
5.Umowa konsorcjum (o ile dotyczy). 
 
UWAGA:  
Jako dodatkowy dokument naleŜy dołączyć: 

- Aktualny odpis z ewidencji działalności gospodarczej – w przypadku Wykonawców prowadzących 
jednoosobową działalność gospodarczą lub wspólników spółki cywilnej. 

XI. Zaliczki 

 

 Zamawiający nie przewiduje udzielenia zaliczek na poczet wykonania zamówienia. 
 

XII. Termin związania z ofertą. 
 
Termin związania ofertą wynosi 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert. 

 
XIII. Sposób przygotowania oferty. 

 
1. Wykonawca moŜe złoŜyć tylko jedną ofertę. 
2. Oferta powinna być sporządzona zgodnie z niniejszą specyfikacją istotnych warunków zamówienia i 

przepisami Ustawy. 
3. Oferta powinna być sporządzona w języku polskim, z zachowaniem formy pisemnej. 
4. Kopie dokumentów powinny być przez Wykonawcę poświadczone za zgodność  

z oryginałem. 
5. Dokumenty, które wymagane są jako wypełnione wzory dokumentów (załączniki do niniejszej 

specyfikacji) naleŜy sporządzić wg załączonych do specyfikacji istotnych warunków zamówienia wzorów z 
podaniem wszystkich wymienionych w nich danych.  

6. W przypadku, gdy upowaŜnienie do reprezentowania Wykonawcy osoby, która podpisała ofertę, nie 
wynika z właściwego wypisu z rejestru sądowego lub wpisu do ewidencji działalności gospodarczej, oferta 
powinna zawierać równieŜ dokument potwierdzający to upowaŜnienie, np. odpowiednie pełnomocnictwo, 
umowa spółki cywilnej itp.  

7. Pełnomocnictwo moŜe mieć następujące formy: oryginał lub odpis pełnomocnictwa poświadczony 
notarialnie za zgodność z oryginałem lub kopia pełnomocnictwa poświadczona za zgodność z oryginałem 
przez osobę upowaŜnioną do składania oferty w imieniu Wykonawcy. 

8. Wskazane jest aby wszystkie strony oferty zawierające treść były podpisane przez osobę wymienioną w 
formularzu ofertowym. 

9. Wszystkie miejsca w dokumentach oferty, w których Wykonawca po napisaniu naniósł zmiany, wskazane 
jest aby były podpisane przez osobę, o której mowa powyŜej. 

10. Informacje zawarte w ofercie, stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu 
nieuczciwej konkurencji, muszą być oznaczone klauzulą: „Dokument stanowi tajemnicę przedsiębiorstwa 

w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji” i wydzielone w formie załącznika. NaleŜy 
równieŜ określić strony oferty, na której znajdują się zastrzeŜone informacje. Wykonawca nie moŜe 
zastrzec informacji i dokumentów, których jawność wynika z innych aktów prawnych, w tym m.in. z 
zapisu art.86 ust.4 Ustawy. 

     Zamawiający informuje, iŜ zgodnie z art. 96 ust. 3 ustawy Prawo zamówień publicznych oferty składane w 
postępowaniu o zamówienie publiczne są jawne i podlegają udostępnieniu od chwili ich otwarcia, z 
wyjątkiem informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu 
nieuczciwej konkurencji, jeśli Wykonawca, nie później niŜ w terminie składania ofert, zastrzegł, Ŝe nie 
mogą one być udostępniane. 



11. Protokół postępowania wraz z załącznikami jest jawny. Załączniki do protokołu udostępnia się po 
wyborze najkorzystniejszej oferty lub uniewaŜnieniu postępowania, z tym, Ŝe oferty udostępnia się od 
chwili ich otwarcia, 

12. Udostępnianie protokołu oraz załączników do protokołu odbywać się będzie na poniŜszych zasadach: 
        - wykonawca zobowiązany jest złoŜyć w siedzibie Zamawiającego pisemny (lub  faxem)   wniosek o 

udostępnienie protokołu lub załączników do protokołu, 
        - zamawiający ustali, z uwzględnieniem złoŜonego w ofercie zastrzeŜenia o tajemnicy   przedsiębiorstwa, 

zakres informacji, które mogą być Wykonawcy udostępnione, 
  - po przeprowadzeniu powyŜszych czynności, Zamawiający niezwłocznie udostępni  protokół lub 

załączniki do protokołu zgodnie z wyborem  wnioskodawcy  wskazanym we  wniosku, o czym 
poinformuje Wykonawcę . 

   W wyjątkowych przypadkach, w szczególności związanych z zapewnieniem sprawnego toku prac 
dotyczących badania i  ceny ofert, Zamawiający udostępni oferty do wglądu w terminie przez siebie 
wyznaczonym. 

13. Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności za zdarzenia wynikające z nienaleŜytego oznakowania oferty 
lub niedostarczenia jej w wymaganym terminie. 

14. Koszty opracowania i dostarczenia oferty oraz uczestnictwa w przetargu obciąŜają wyłącznie Wykonawcę. 
15.  Zamawiający nie przewiduje zwrotu kosztów udziału w postępowaniu. 
16. UWAGA: Wykonawcy z wymaganą reprezentacją łączną powinni przyjąć, Ŝe w kaŜdym przypadku, gdy w 

specyfikacji istotnych warunków zamówienia jest mowa o osobie uprawnionej do reprezentowania 
Wykonawcy, chodzi o osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy. 

17. Ofertę wraz z oświadczeniami i dokumentami naleŜy umieścić w zamkniętym opakowaniu, 

uniemoŜliwiającym odczytanie jego zawartości bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie winno 

być oznaczone nazwą (firmą) i adresem Wykonawcy, zaadresowane do Zamawiającego na adres: 

 

Tczewskie Centrum Zdrowia Sp. z o.o.  
ul 30 Stycznia 58, 83-110 Tczew 

oraz opisane: Przetarg Nieograniczony  8/PN/2011 
„Udzielanie świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o.” 

 „Nie otwierać przed dniem 24.05.2011 r. do godziny  11:15” 
 

18. Opakowanie poza oznakowaniem jak wyŜej, musi zawierać  nazwę i adres Wykonawcy, aby ofertę złoŜoną 
po terminie moŜna było zwrócić bez otwierania. 

19. Wykonawca moŜe wprowadzić zmiany w złoŜonej ofercie lub ją wycofać, pod warunkiem, Ŝe uczyni to 
przed terminem składania ofert. Zarówno zmiana jak i wycofanie oferty wymagają zachowania formy 
pisemnej. 

20. Zmiany dotyczące treści oferty powinny być przygotowane, opakowane i zaadresowane w ten sam sposób, 
co oferta. Dodatkowo opakowanie, w którym jest przekazywana zmieniona oferta naleŜy opatrzyć napisem 
ZMIANA. 

21. Powiadomienie o wycofaniu oferty powinno być opakowane i zaadresowane w ten sam sposób, co oferta. 
Dodatkowo opakowanie, w którym jest przekazywane to powiadomienie naleŜy opatrzyć napisem 
WYCOFANIE. 
 

XIV. Miejsce i termin składania i otwarcia ofert. 

 
1. Ofertę naleŜy złoŜyć w siedzibie Zamawiającego, ul. 30 Stycznia 58 w Tczewie w Sekretariacie na drugim 

piętrze w budynku G, w dniach od poniedziałku do piątku, w godz. od 8.00 do 15.00 do dnia 24.05.2011.r. 
do godz. 11:00. 

2. Otwarcie ofert nastąpi w dniu 24.05.2011 r. o godz. 11.15 w siedzibie Zamawiającego, ul. 30 Stycznia 58,  w 
budynku G w pokoju nr 202. 

3. Zamawiający bezpośrednio przed otwarciem ofert poda kwotę, jaką zamierza przeznaczyć na sfinansowanie 
zamówienia. 

4. W pierwszej kolejności otwarte zostaną koperty oznaczone określeniami „ZMIANA” i „WYCOFANIE”. Z 
treści zawartych w nich powiadomień, podane zostaną wszystkim obecnym tylko numery ofert, których 
dotyczą. Koperty z ofertami, których dotyczą wycofania, będą zwrócone Wykonawcom bez ich otwierania. 

5. Podczas otwarcia ofert podane będą nazwy (firmy) i adresy Wykonawców, a takŜe informacje dotyczące ceny, 
terminu wykonania zamówienia, okresu gwarancji i warunków płatności zawartych w ofertach. 

 
XV. Sposób obliczenia ceny oferty.  

 

1.  Cena oferty zostanie określona z uwzględnieniem wszystkich kosztów, które poniesie Wykonawca w 

związku z realizacją zamówienia. Ceny oferty muszą być podane w złotych polskich brutto i netto. 



2.   Cena określona w ofercie musi być skalkulowana w sposób jednoznaczny, bez podziału na wartości zaleŜne 

od wielkości zamówienia, zawierająca koszty:  

- ceny   przedmiotu zamówienia; 

- ubezpieczenia i transportu do miejsca wykonania usługi; 

- opłat pośrednich ; 

- naleŜności celnych (cło, podatek graniczny); 

- podatku VAT i akcyzy; 

Cena oferty stanowi wartość umowy i będzie niezmienna w toku realizacji całej umowy. 

 
 

XVI. Kryterium wyboru oferty i ocena ofert. 
 

cena oferty - 100 % 
 

Liczba punktów zostanie obliczona według następującego wzoru: 
 

                        Cmin   
    Pof  =  --------------------   x  100 
                         Cof  

gdzie:  
Pof - liczba punktów przyznanych ofercie, 

 Cmin - najniŜsza z oferowanych cen, 
 Cof - cena rozpatrywanej oferty. 
 

1. Zamawiający udzieli zamówienia wykonawcy, którego oferta: 
- odpowiada wymaganiom określonym w ustawie Prawo zamówień publicznych, 
- odpowiada wszystkim wymaganiom zawartym w SIWZ, 
- uzyska najwyŜszą wartość łącznej oceny punktowej. 

2. Oferty będą oceniane w odniesieniu do najkorzystniejszych warunków przedstawionych przez wykonawców 
w zakresie tego kryterium, a oferta wypełniająca w najwyŜszym stopniu wymagania kryterium, otrzyma 
maksymalną ilość punktów czyli 100.  

3. Pozostałym Wykonawcom, spełniającym wymagania kryterialne przypisana zostanie odpowiednio mniejsza 
liczba punktów. 

4. W toku badania i oceny ofert Zamawiający moŜe Ŝądać od Wykonawcy pisemnych wyjaśnień dotyczących 
treści złoŜonej oferty. 

5. Zamawiający nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej.  
6. Oferta zostanie odrzucona w przypadkach określonych w art. 89 Pzp. 

 
 

XVII.   Informacje dotyczące wyboru najkorzystniejszej oferty oraz zawarcia umowy. 

1. Niezwłocznie po dokonaniu wyboru najkorzystniejszej oferty Zamawiający zawiadomi Wykonawców, 

którzy złoŜyli oferty o:  

- Wyborze najkorzystniejszej oferty, podając nazwę (firmę) i adres wykonawcy, którego ofertę wybrano 
i uzasadnienie jej wyboru, 

- Wykonawcach, których oferty zostały odrzucone, podając uzasadnienie faktyczne i prawne, 

- Wykonawcach, którzy zostali wykluczeni z postępowania o udzielenie zamówienia, podając 
uzasadnienie faktyczne i prawne. 

2. Niezwłocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający zamieści informacje, o których mowa 

w punkcie XVII.1 SIWZ równieŜ na stronie internetowej oraz w miejscu publicznie dostępnym w 

swojej siedzibie. 

3. Zamawiający w formie pisemnej lub telefonicznej zawiadomi wybranego Wykonawcę o miejscu i terminie 
zawarcia umowy na wykonanie zamówienia po powiadomieniu o wyborze najkorzystniejszej oferty. 

Zgodnie z art. 94 ust. 1 ustawy zawarcie umowy nastąpi w terminie związania ofertą nie 



wcześniej niŜ 10 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty. W przypadku, 
kiedy w postępowaniu została złoŜona tylko jedna oferta, zgodnie z art. 94 ust. 1a,  Zamawiający moŜe zawrzeć 
umowę w sprawie zamówienia publicznego przed upływem terminów, o których mowa w art. 94 ust. 1 
 

XVIII. Wzór umowy. 

 
Obowiązki Zamawiającego i Wykonawcy, terminy, kary umowne oraz inne istotne postanowienia umowy, 
która zostanie zawarta pomiędzy Zamawiającym a wybranym Wykonawcą, są określone we wzorze 
umowy - zał. nr 6 do siwz., który do momentu podpisania z wybranym Wykonawcą moŜe ulec zmianie 
stosownie do potrzeb, o czym wszystkie strony umowy zostaną poinformowane. 

 
UWAGA: 

 

1.  Nie dopuszcza się zmian postanowień zawartej umowy w stosunku do treści oferty na 
   podstawie której dokonano wyboru Wykonawcy,  chyba Ŝe  konieczność zmiany umowy   wystąpi w 

wyniku następujących zdarzeń: 
a) ustawowej  zmiany podatku VAT, 
b) wystąpienia zmian powszechnie obowiązujących przepisów prawa w zakresie mającym wpływ na 

realizację przedmiotu zamówienia, 
c) wystąpienia konieczności przedłuŜenia terminu realizacji dostawy w związku z koniecznością 

udzielenia zamówień uzupełniających. 
d) zmian średniorocznego wskaźnika wzrostu cen towarów i usług konsumpcyjnych ogłoszony  przez 

GUS za rok ubiegły, o ile podany wskaźnik będzie równy lub większy niŜ 3 %. 
 

XIX. Środki ochrony prawnej. 

 
Wykonawcy przysługują środki ochrony prawnej określone w Dziale VI Ustawy Prawo zamówień publicznych. 

1. Środki ochrony prawnej określone w ustawie przysługują wykonawcy, a takŜe innemu podmiotowi, jeŜeli ma 
lub miał interes w uzyskaniu danego zamówienia oraz poniósł lub moŜe ponieść szkodę w wyniku naruszenia 
przez zamawiającego przepisów ustawy. 
2. Odwołanie przysługuje wyłącznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynności zamawiającego podjętej w 
postępowaniu o udzielenie zamówienia lub zaniechania czynności, do której zamawiający jest zobowiązany na 
podstawie ustawy. 
3. Odwołanie powinno wskazywać czynność lub zaniechanie czynności zamawiającego, której zarzuca się 
niezgodność z przepisami ustawy, zawierać zwięzłe przedstawienie zarzutów, określać Ŝądanie oraz wskazywać 
okoliczności faktyczne i prawne uzasadniające wniesienie odwołania. 
4. Odwołanie wnosi się do Prezesa Izby w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym 
podpisem elektronicznym weryfikowanym za pomocą waŜnego kwalifikowanego certyfikatu. 
5. Odwołujący przesyła kopię odwołania zamawiającemu przed upływem terminu do wniesienia odwołania w 
taki sposób, aby mógł on zapoznać się z jego treścią przed upływem tego terminu. Domniemywa się, iŜ 
zamawiający mógł zapoznać się z treścią odwołania przed upływem terminu do jego wniesienia, JeŜeli 
przesłanie jego kopii nastąpiło przed upływem terminu do jego wniesienia za pomocą jednego ze sposobów 
określonych w art. 27 ust. 2. 
6. W przypadku uznania zasadności przekazanej informacji zamawiający powtarza czynność albo dokonuje 
czynności zaniechanej, informując o tym wykonawców w sposób przewidziany w ustawie dla tej czynności. 
7. Odwołanie wnosi się na podstawie art. 181 ust. 1 pkt. 2 w terminie 5 dni od dnia przesłania informacji o 
czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia - jeŜeli zostały przesłane w sposób określony w 
art. 27 ust. 2, albo w terminie 10 dni -jeŜeli zostały przesłane w inny sposób. 
11. Odwołanie wobec treści ogłoszenia o zamówieniu i postanowień specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia zamieszczenia ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii 
Europejskiej lub specyfikacji istotnych warunków zamówienia na stronie internetowej. 
12. Odwołanie wobec czynności innych, niŜ określone powyŜej wnosi w terminie 10 dni od dnia, w którym 
powzięto lub przy zachowaniu naleŜytej staranności moŜna było powziąć wiadomość o okolicznościach 
stanowiących podstawę jego wniesienia. 
13. W przypadku wniesienia odwołania wobec treści ogłoszenia o zamówieniu lub postanowień specyfikacji 
istotnych warunków zamówienia zamawiający moŜe przedłuŜyć termin składania ofert. W przypadku wniesienia 
odwołania po upływie terminu składania ofert bieg terminu związania ofertą ulega zawieszeniu do czasu 
ogłoszenia przez Izbę orzeczenia. 
14. Zgodnie z art. 185 Zamawiający przesyła niezwłocznie, nie później niŜ w terminie 2 dni od dnia otrzymania, 
kopię odwołania innym wykonawcom uczestniczącym w postępowaniu o udzielenie zamówienia, a jeŜeli 



odwołanie dotyczy treści ogłoszenia o zamówieniu lub postanowień specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia, zamieszcza ją równieŜ na stronie internetowej, na której jest zamieszczone ogłoszenie o 
zamówieniu lub jest udostępniana specyfikacja, wzywając wykonawców do przystąpienia do postępowania 
odwoławczego. 
15. Przystąpienie do postępowania odwoławczego następuje na warunkach określonych w art. 185 ustawy. 
 

XX. Przystąpienie do przetargu podmiotów występujących wspólnie. 

 
1. W oparciu o art. 23 ust. 1 Ustawy Wykonawcy mogą wspólnie ubiegać się o udzielenie zamówienia. 
2. W przypadku, o którym mowa powyŜej Wykonawcy ustanawiają pełnomocnika (lidera) do reprezentowania 
ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy. 
Pełnomocnictwo naleŜy załączyć do oferty. 
3.  Zamawiający wszelką korespondencję (oświadczenia, dokumenty itp.) będzie kierował do pełnomocnika/ 
lidera konsorcjum.  
4.  JeŜeli oferta wykonawców, o których mowa powyŜej zostanie wybrana Zamawiający moŜe Ŝądać przed 
zawarciem umowy w sprawie zamówienia publicznego, umowy regulującej współpracę tych podmiotów.  
5.  Wykonawcy, o których mowa powyŜej ponoszą solidarną odpowiedzialność za wykonanie umowy i 
wniesienie zabezpieczenia naleŜytego wykonania umowy.  
6.  Do Wykonawców występujących wspólnie stosuje się przepisy dotyczące wykonawcy. 
 

XXI. Wykaz załączników do specyfikacji istotnych warunków zamówienia. 

 

1. Załącznik nr 1 – Formularz ofertowy (wzór), 
2. Załącznik nr 2 – Formularz cenowy (wzór), 
3. Załącznik nr 3 – Oświadczenie z art. 22 ust. 1 (wzór) 
4. Załącznik nr 4 -  Oświadczenie z art. 24 ust. 1 (wzór) 
5. Załącznik nr 5 – Opis przedmiotu zamówienia 
6. Załącznik nr 6 – Wzór umowy 
 

XXII. Zamawiający nie wymaga wniesienia wadium oraz naleŜytego wykonania umowy 

 

 



 
 
 

ZAŁĄCZNIK NR 1 
 

FORMULARZ OFERTY 
 

 
 Dla Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o. 

   ul. 30 Stycznia 58  

   83-110 Tczew 

 
 
Nawiązując do ogłoszenia nr 8/PN/2011 o postępowaniu o zamówienie publiczne prowadzonym w trybie 
przetargu nieograniczonym na Udzielanie świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Tczewskiego Centrum 
Zdrowia Sp. z o.o. 

MY NIśEJ PODPISANI  
___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

działając w imieniu i na rzecz 

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

 (nazwa (firma) i  dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców) 

(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy 

wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum) 

1.OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie i zgodnie z warunkami określonymi 

w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.  

2.OŚWIADCZAMY, Ŝe zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i uznajemy się za 

związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania. 

3.OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia za cenę brutto: ________________ zł (słownie złotych: 

________________________________________________________ ), zgodnie z załączonym do oferty 

Formularzem cenowym, łącznie z podatkiem VAT.  

4.ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do wykonania zamówienia w terminach określonych przez Zamawiającego w 

Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.  

 

5.AKCEPTUJEMY warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków 

Zamówienia.  

6.ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do udzielenia pisemnej gwarancji jakości na okres ......... (co najmniej 12) 

miesięcy. 

7.UWAśAMY SIĘ za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków 

Zamówienia, tj. przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.  

 

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 
OFERTA 



8.ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY sami*/przy udziale niŜej wymienionych podwykonawców 

wyszczególnionych w załączniku do oferty*. 

*niepotrzebne skreślić. 

9.OŚWIADCZAMY, iŜ niniejsza oferta oraz wszelkie załączniki do niej są jawne i nie zawierają informacji 

stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji z 

wyjątkiem stron nr……………………................* 

*podać nr stron, z których informacje oferty są uprawnione do utajnienia, w przypadku braku stron 

uprawnionych do utajnienia naleŜy pole zakropkowane skreślić. 

10.OŚWIADCZAMY, Ŝe zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi w Specyfikacji Istotnych 

Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy 

zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w 

miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

11. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania naleŜy kierować na poniŜszy 
adres:  Tczewskie Centrum Zdrowia Sp. z o.o. 

ul. 30 Stycznia 58  
83 – 110 Tczew 
 

12.OFERTĘ niniejszą składamy na _________________kolejno ponumerowanych stronach. 

13. ZAŁĄCZNIKAMI do niniejszej oferty, stanowiącymi jej integralną część są: załączniki nr 2, 3, 4, 5, 6, do 

SIWZ. 

 

 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                     (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

 

 
 
 
 



 
ZAŁĄCZNIK NR 2 

 
FORMULARZ CENOWY 

 

 

 

 

 

 

 Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 4/PN/2011 na Udzielanie świadczeń medycznych na 
rzecz pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o., zobowiązujemy się do wykonania zamówienia 

zgodnie ze Specyfikacją Istotnych  

Warunków Zamówienia za następującym wynagrodzeniem: 

Pakiet nr 1. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Wewnętrznym w Tczewie. 

Pakiet nr 2. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Pediatrycznym w Tczewie. 

 

Pakiet nr 3. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Neonatologicznym w Tczewie. 

 

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 1 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 1                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 2 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 2                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 3 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 3                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

FORMULARZ CENOWY 



Pakiet nr 4. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii 

Pakiet nr 5. Udzielanie świadczeń medycznych na Bloku Operacyjnym w Tczewie, 

 

Pakiet nr 6. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale PołoŜniczo-Ginekologicznym w Tczewie, 

 

 

Pakiet nr 7. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Chirurgicznym w Tczewie, 

Pakiet nr 8. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Pomocy Doraźnej w Tczewie, 

 

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 4 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 4                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 5 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 5                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 6 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 6                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 7 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 7                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 8  
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 8                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  



 

Pakiet nr 9. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Rehabilitacyjnym w Tczewie, 

 

Pakiet nr 10. Udzielanie świadczeń medycznych w w Poradni POZ w Tczewie. 

 
Pakiet nr 11. Udzielanie świadczeń medycznych w poradni chirurgicznej w Tczewie, 

 

 

Pakiet nr 12. Udzielanie świadczeń medycznych w poradniach specjalistycznych w Tczewie, 

 

 
 

Pakiet nr 13. Udzielanie świadczeń medycznych w Zakładzie Opiekuńczo-Leczniczym w Gniewie, 

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 9 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 9                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 10 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 10                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 11 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 11                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 12 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 12                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  



Pakiet nr 14. Udzielanie świadczeń diagnostycznych z zakresu USG, 

 

Pakiet nr 15. Udzielanie świadczeń medycznych Domowej Opiece Długoterminowej, 

 

 

Pakiet nr 16. Udzielanie świadczeń medycznych polegających na wykonywaniu badań ERCP, echa serca, prób 

wysiłkowych, badań Holtera, badań endoskopowych. 

 

 

 

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 13 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 13                                  

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 14 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 14                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  

Lp. Opis 

 
Wartość 

netto 
Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  PAKIET NR 15 POZ.NR…………….. 
ZGODNIE Z OPISEM ZAWARTYM 

WPAKIECIE NR 15                                         

 
 

   

OGÓLNA WARTOŚĆ 
PAKIETU 

 XXX XXXX  



 
 

ZAŁĄCZNIK NR 3 
 

OŚWIADCZENIE O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  

 

 

 

 

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 8/PN/2011  na Udzielanie świadczeń medycznych na rzecz 
pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o.., oświadczamy, Ŝe: 

 

1. Posiadamy uprawnienia, wymagane przepisami prawa, do wykonywania działalności i czynności w 

zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia. 

2. Posiadamy wiedzę i doświadczenie.  

3. Dysponujemy potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania   

4. Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej wskazanej w wartości szacunkowej, 

zapewniającej wykonanie zamówienia, dla realizacji zadania we własnym zakresie. 

 

             (podpis Wykonawcy/Wykonawców)

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

OŚWIADCZENIE 
(zgodnie z art. 22 ust. 1) 



ZAŁĄCZNIK NR 4 
 

OŚWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW  WYKLUCZENIA Z UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  

 

 

 

 

 

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 8/PN/2011 na  Udzielanie świadczeń medycznych na rzecz 
pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia Sp. z o.o., oświadczamy, Ŝe: 

 
Oświadczam, Ŝe ...................................................... nie podlega wykluczeniu z postępowania o    

(oznaczenie Wykonawcy) 

udzielenie zamówienia na mocy art. 24 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamówień 
Publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm.). 
 
Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza sie: 
 
1) wykonawców, którzy wyrządzili szkodę nie wykonując zamówienia lub wykonując je  nienaleŜycie, jeŜeli 

szkoda ta została stwierdzona orzeczeniem sądu, które uprawomocniło się w okresie 3 lat przed wszczęciem 
postępowania;  

 
2) wykonawców, w stosunku do których otwarto likwidację lub których upadłość ogłoszono, z wyjątkiem 

wykonawców, którzy po ogłoszeniu upadłości zawarli układ zatwierdzony prawomocnym postanowieniem 
sądu, jeŜeli układ nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidację majątku upadłego,  

 
3) wykonawców, którzy zalegają z uiszczaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne lub 

zdrowotne, z wyjątkiem przypadków, gdy uzyskali oni przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub 
rozłoŜenie na raty zaległych płatności, lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu,  

 
4) osoby fizyczne, które prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w związku z postępowaniem o 

udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo 
przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub 
inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo skarbowe 
lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających na celu popełnienie przestępstwa 
lub przestępstwa skarbowego,  

 
5) spółki jawne, których wspólnika prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w związku z 

postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących pracę 
zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko 
obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a 
takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających 
na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego,  

 
6) spółki partnerskie, których partnera lub członka zarządu prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w 

związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących 
pracę zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko 
obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a 
takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających 
na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego,  

 
7) spółki komandytowe oraz spółki komandytowo-akcyjne, których komplementariusza prawomocnie skazano 

za przestępstwo popełnione w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko 
prawom osób wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo 

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

OŚWIADCZENIE 
(zgodnie z art. 24 ust. 1 i 2) 



przekupstwa, przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu 
osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w 
zorganizowanej grupie albo związku mających na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa 
skarbowego,  

 
8) osoby prawne, których urzędującego członka organu zarządzającego prawomocnie skazano za przestępstwo 

popełnione w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób 
wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, 
przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia 
korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie 
albo związku mających na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego,  

 
9) podmioty zbiorowe, wobec których sąd orzekł zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne, na podstawie 

przepisów o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary, 
 
10) wykonawców, którzy wykonywali bezpośrednio czynności związane z przygotowaniem prowadzonego 

postępowania lub posługiwali się w celu sporządzenia oferty osobami uczestniczącymi w dokonywaniu tych 
czynności, chyba Ŝe udział tych wykonawców w postępowaniu nie utrudni uczciwej konkurencji; przepisu 
nie stosuje się do wykonawców, którym udziela się zamówienia na podstawie art. 62 ust. 1 pkt 2 lub art. 67 
ust. 1 pkt 1 i 2,  

 
11) nie wnieśli wadium do upływu terminu składania ofert, na przedłuŜony okres związania ofertą, lub w 

terminie, o którym mowa w art.46 ust. 3, albo nie zgodzili się na przedłuŜenie okresu związania ofertą,  
 
12) złoŜyli nieprawdziwe informacje mające wpływ lub mogące mieć wpływ na wynik prowadzonego 

postępowania,  
 
13) nie wykazali spełniania warunków udziału w postępowaniu”. 

 
 
 
 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 



 

    ZAŁĄCZNIK nr 5 i 6 Pakiet nr 1 

Szczegółowy Opis przedmiotu zamówienia wraz z wykazem wymagań dotyczących Wykonawców 
ubiegających się o udzielenie zamówienia. 

Pakiet nr 1. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Wewnętrznym w Tczewie  

Lp. Lekarze oddział wewnętrzny   ilość godzin  
stawka za 
1 godz. w 

zł  
Wartość  

1 Osoba wykonująca czynności ordynatora Praca od 8.00 do 15.00 1771     

    DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

2 
Osoba wyk. czynności osoby 
zastępującej  Praca od 8.00 do 15.00 1771     

  
ordynatora oddziału podczas 
nieobecności DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

3 Lekarz  Praca od 8.00 do 15.00 1771     

    DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

4 Lekarz  Praca od 8.00 do 15.00 1771     

    DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

5 Lekarz  Praca od 8.00 do 15.00 1771     

    DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

6 Lekarz Praca od 8.00 do 15.00 1771     

    DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

7 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

8 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

9 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

10 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.00 do  8.00 981     

11 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.35 do  8.00 981     

12 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.35 do  8.00 981     

13 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.35 do  8.00 981     

14 Lekarz oddział wewnętrzny DyŜur od 15.35 do  8.00 981     

Lp. Pielęgniarki oddział wewnętrzny   ilość godzin  
stawka za 
1 godz. w 

zł  
Wartość  

15 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

16 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

17 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

18 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

19 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

20 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

21 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

22 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

23 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

24 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

25 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

26 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

27 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     



28 Pielęgniarka 
praca wg 
harmonogramu 2810     

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty częściowej tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części 
danego pakietu w całości. 

Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 poz.1  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
 
 Wykonawca jest specjalistą w zakresie  CHORÓB WEWNĘTRZNYCH  ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chorób 
wewnętrznych i wykonywaniu czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w 
Oddziale chorób wewnętrznych, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania 
wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji 
niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym a w 
szczególności: 
 
• odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk pod 

względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
•  czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad pracą 

podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
• ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  metod 

leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany 

i aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie 

przestrzegających regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe 
został uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz 
analizować ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , 
bądź uchybienia w przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale, pielęgniarki oddziałowej, i  pielęgniarek zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
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zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 
• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia pielęgniarek do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na 
oddziale przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie 
wydanych w tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w 
sprawie przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich 
wiedzy oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 

• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 
posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, 
referaty poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym 
czasie przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej 
oraz ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami 
zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi 
inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na 
miesiąc sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala 
najmniejsze nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii 
choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących 
przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na 
oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na 
oddziale oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i pielęgniarkom wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i 
ksiąŜek popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych pielęgniarek  w 
zakresie prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami  
 

 
 

 



Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1 poz.1 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie chorób 
wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  8 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na  potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających  spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 poz.2  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chorób 
wewnętrznych i  zastępowanie w trakcie nieobecności osobę wykonującą czynności ordynatora tj. 
prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale chorób wewnętrznych, a w jej ramach do 
udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z 
procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, 
organizacyjnym i porządkowym, a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

2) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
3) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
4) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
5) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
6) ordynowanie produktów leczniczych, 
7) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
8) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
9) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
10) pełnienie dyŜurów lekarskich 
11) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
12) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
13) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
14) zastępowanie w trakcie nieobecności osoby wykonującej czynności ordynatora 
15) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
16) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
17) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
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Szczegółowy   zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1 poz.2 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie tytułu lekarza  
specjalisty w  zakresie chorób 
wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 od poz. 3 do poz. 6  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca ( 4 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chorób 
wewnętrznych tj. prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale chorób wewnętrznych, a w jej 
ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności 
związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

1) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
2) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
3) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
4) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
5) ordynowanie produktów leczniczych, 
6) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
7) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
8) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
9) pełnienie dyŜurów lekarskich 
10) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
11) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
12) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
13) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
14) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
15) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
16) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 
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Szczegółowy warunków dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1 od poz.3  do poz. 6 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 



1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie chorób 
wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 od poz. 7 do poz. 11  

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  ( 4 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chorób 
wewnętrznych poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  chorób wewnętrznych 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 
• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1 od poz.7do poz. 
11 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
II stopnia specjalizacji  w 
dziedzinie chorób wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 



Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 od poz.12do poz. 14  

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca ( 3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chorób 
wewnętrznych poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem) , a w szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  chorób wewnętrznych 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 
• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

 

3 

 
 
Szczegółowy   zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1od poz. 12 do 
poz.14 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
I stopnia specjalizacji  w dziedzinie 
chorób wewnętrznych lub  co 
najmniej 2 lata w trakcie 
odbywania specjalizacji z chorób 
wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 3 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia  dla Pakietu Nr 1 od poz.15 do poz. 28  

 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca   zobowiązuje się do wykonywania usług  polegających na prowadzeniu samodzielnej opieki 
pielęgniarskiej w oddziale chorób wewnętrznych  a w ramach tego do udzielania świadczeń zdrowotnych  , 
a w szczególności: 
• wykonywanie świadczeń pielęgnacyjnych, zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych 
• ustalenie rozpoznania pielęgniarskiego oraz realizowanie postępowania pielęgnacyjnego         
• zapewnienie warunków ułatwiających adaptację chorego do środowiska szpitalnego   
• wykonywanie czynności higieniczno – pielęgnacyjnych 
• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich mających na celu zapobieganie odleŜynom ,  
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       odparzeniom , przykurczom , miejscowym odczynom zapalnym, 
• udzielanie pomocy przy zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych 
• podawanie chorym poŜywienia , karmienie cięŜko chorego 
• realizacja  zleceń lekarskich oraz potwierdzenie  ich wykonania w przeznaczonej do tego celu 

dokumentacji a zwłaszcza : 
• podawanie chorym leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie aby leki zostały  

       przyjęte przez chorego w jej obecności, 
• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich wynikających z ustalonego   postępowania   

      leczniczego, 
• przygotowanie chorych do zabiegów diagnostycznych i operacyjnych według  

     obowiązujących zasad, 
• pobieranie materiałów do badań analitycznych   
• prowadzenie  obserwacji ogólnego stanu zdrowia pacjenta oraz pomiarów tętna     

              ciśnienia  tętniczego krwi , temperatury ciała , oddechów, bilansów płynów,    dobowej  
              zbiórki moczu itp. ściśle według zaleceń lekarskich ). 

• Sporządzanie dokładnych sprawozdań w „KsiąŜce raportów pielęgniarskich” 
             oraz „Procesie pielęgnowania”  
 

 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla Pakietu Nr 1od  poz.15 do poz. 
28 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej dyplomu  
ukończenia Liceum Medycznego i 
uzyskanie tytułu pielęgniarki 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu pielęgniarki 

TAK  

3.posiadanie co najmniej 2 lat 
staŜu pracy w zawodzie 
pielęgniarki 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                           (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegóły istotnych postanowień umowy  do pakietu Nr 1 poz.1  
 

Istotne postanowienia umowy    

§ 1 
 

Zamawiający  zleca  Wykonawcy czynności polegające na  wykonywaniu czynności   ordynatora Oddziału 

chorób wewnętrznych w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Tczewie Tczewskie 

Centrum Zdrowia Spółka z o.o. Zakres zadań i  odpowiedzialności ordynatora określa załącznik nr 1 do umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Udzielanie  świadczeń zdrowotnych, odbywać się będzie, na podstawie uzgodnionego przez Strony  

harmonogramu  świadczenia usług w godzinach pomiędzy  8.00 – 15.00. Po uzgodnieniu z Zamawiającym  

pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę. 



Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych  pełniąc dyŜury  lekarskie w oddziale. 

Udzielanie tych świadczeń  odbywać się będzie zgodnie z grafikiem dyŜurów, w dni robocze w  godz. 15.00 – 

8.00 dnia następnego, a  w dni wolne od pracy od 8.00 do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 w 

miesiącu. 

Po zakończeniu dyŜuru Wykonawca moŜe opuścić stanowisko pracy dopiero po przybyciu lekarza 

przejmującego jego obowiązki. 

 

§ 2 

Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału chorób wewnętrznych  na stanowisku  ordynatora. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie chorób wewnętrznych będące  

przedmiotem niniejszej umowy powinno być zgodne z   wymogami  wiedzy i umiejętnościami  lekarskimi w tej 

dziedzinie i Regulaminem  NZOZ  Szpital Powiatowy w Tczewie.      

Wykonawca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z 

zasadami etyki zawodowej i z naleŜytą starannością, respektując prawa pacjenta.  

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący  załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność materialną za powierzone   mu   mienie.   

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia     badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę.Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

Wykonawca zobowiązany jest do koordynowania pracy wszystkich pracowników i osób współpracujących  w  

zakresie wypracowania limitu punktów, określonego dla Oddziału w zawartym  kontrakcie przez  

Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w kaŜdym miesiącu. 

§ 4 

Wykonawca  nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu, a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

§5 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Zastępcy Dyrektora ds. medycznych. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych i leczniczych Wykonawca ma obowiązek konsultować z nim podejmowane 



decyzje. W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić 

szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe  uzyska zgodę  przełoŜonego. 

§ 6 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

§ 7 

1. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego.  

2. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

                 § 8 

Umowa została zawarta na czas określony od   ………………………………………………………..  

 

   § 9 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 10 

 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

     za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto      

     za   1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni   

     po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ   

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 



-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej  z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4 )W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

§ 11 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
 

§ 12 
    1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515) w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość  

świadczeń  wykonywanych podczas świadczenia. 

 

§ 13 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 

społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 

 

§ 14 



Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 15 

 
1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2. Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a) utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b) popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e) nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f) przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g) dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h) wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

§ 16 
1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   



    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 17 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

§ 18 

 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której 

dokonano wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego 

oraz przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 19 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 1 poz.2  
 

Istotne postanowienia umowy     
§ 1 

1. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale chorób wewnętrznych 

       Zastępowanie Ordynatora oddziału podczas nieobecności. 
2. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

3. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

§ 2 

1. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału chorób wewnętrznych              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

         współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

2. Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

3. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej 

umowy z najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi 

standardami medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami 



zawodowymi. Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych 

usług medycznych oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

1. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń 

medycznych. Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do 

wykonania przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury 

dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

2. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

3. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

1. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

2.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

       własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 15.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 15.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 miesięcznie. 

   

§ 6  

1. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 



2. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu , a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku 

z udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  

1. Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów 

Szpitala i spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości 

dyŜurowej. Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

2. Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać 

tego będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości 

dalszego leczenia. 

  

§ 9  

1. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe 

ubezpieczone od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

2. W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i 

badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

3. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   …………………………………………………………. 

 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 



6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 12 

 

1. Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

3. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w § 12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

4. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 



na kwotę 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 

 

 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 



• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 19 .   

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

§ 23 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 



  

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 

 
ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
  

1. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 
godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 

2. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług 
zdrowotnych winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w 
czasie jego nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

3. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

4. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

5. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia 
opieki nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy 
cywilno-prawnej. 

6. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a 
na dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

7. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą 
zgłoszenia się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w 
Oddziale.     

8. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający 
umowę o świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur 
medycznych objętych specyfiką danego oddziału. 

9. Zastępowanie Ordynatora podczas nieobecności 
  

W szczególności zobowiązany jest: 
a) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego przez 

Wykonawcę i  Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
b) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z zaleceniem 

Ordynatora, 
c) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
d) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy dostępnych 

środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces leczenia w 
Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

e) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub uczestniczyć w 
naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego postępowania, 

f) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

g) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
h) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
i) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z postawionych 

wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
j) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w zakresie 

sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
k) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających pomocy, 
l) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim stanie, 

a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i leczenie w 
Oddziale, 

m) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
n) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
o) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i dokładną 

dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych oddziałów i 
zmarłych, 



p) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

q) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu chorych, 
r) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi odpowiedzialność za 

właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej określonych. 
10. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 

Szpitalu. 
  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
  
  
   ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
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Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 1 od poz.3do poz. 6  
Istotne postanowienia umowy   

 
 

1.   Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług   

      polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w    

      zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale chorób wewnętrznych wraz z  

     dyŜurami lekarskimi . 

2. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

3. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

 

Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia 

pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału chorób wewnętrznych              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

             współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  



Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we     własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania    odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 15.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 15.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Min imana liczba dyŜurów 6 miesięcznie. 

   

§ 6  

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu , a także 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w związku z 

udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 



diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ……………………………………………….. 

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     



 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w § 12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 



3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 19  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 



W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 20 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 21 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 22 

Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i odstąpienia 

od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano wyboru 

Wykonawcy. 

Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do rozstrzygnięcia 

będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz przepisy 

ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 23 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

§ 24 

 



Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 

11. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 
godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 

12. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług 
zdrowotnych winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w 
czasie jego nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

13. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

14. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

15. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia 
opieki nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy 
cywilno-prawnej. 

16. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a 
na dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

17. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą 
zgłoszenia się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w 
Oddziale.     

18. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający 
umowę o świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur 
medycznych objętych specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 
s) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego przez 

Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
t) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z zaleceniem 

Ordynatora, 
u) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
v) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy dostępnych 

środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces leczenia w 
Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

w) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub uczestniczyć w 
naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego postępowania, 

x) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

y) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
z) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
aa) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z postawionych 

wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
bb) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w zakresie 

sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
cc) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających pomocy, 
dd) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim stanie, 

a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i leczenie w 
Oddziale, 

ee) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
ff) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
gg) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i dokładną 

dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych oddziałów i 
zmarłych, 

hh) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

ii) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu chorych, 
jj) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi odpowiedzialność za 

właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej określonych. 
19. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 

Szpitalu. 
  



  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
                                                                                       …………………………………………                                                     

………………………………… 

  Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 1 od poz.7do poz.11  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
§ 1 

 
 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział chorób 

wewnętrznych. 



Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

 

 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 15.00 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne     

                                                                        .§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału chorób wewnętrznych 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 



• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we   własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      

 

                                                                     § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca        kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 



Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 



2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich informacje 

stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom trzecim bez uprzedniej 

pisemnej zgody drugiej strony. 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

 

§ 20 

 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony ……………………………………….. 

§ 21 

 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 



1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§  22 

1.Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

1) Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy   
         na osobę trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2) Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3) NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 



4) Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5) W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

                                      
                                            
ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                      ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                  ………………………………… 

 



 
 
 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 1 od poz.12 do poz.14  
 

Istotne postanowienia umowy    
 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział chorób 

wewnętrznych. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 15.35 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału chorób wewnętrznych 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 



• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we   własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca        kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 



Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 



§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

8) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

9) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

10) korzystania z aparatury medycznej, 

11) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

12) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

13) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

14) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich informacje 

stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom trzecim bez 

uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

 

§ 20 

 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony ………………………………………………………. 

§ 21 



W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§  22 

1.Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

1) Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy   
         na osobę trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 



2) Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3) NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4) Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5) W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

             
                                            
ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                      ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                  ………………………………… 
Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 1 od poz.15do poz. 28  
 

- Istotne postanowienia umowy 
 

§ 1 
 
Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki     całodobowego             świadczenia usług 

pielęgniarskich  dla pacjentów   szpitala  o/ chorób wewnętrznych.. 

 

Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach pielęgniarki i 

połoŜnej. 

 

Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem medycznym 

zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi uprawnieniami i 

przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i ustalonych standardów 

opieki  pielęgniarskiej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 

 

 Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega pielęgniarce oddziałowej  oddziału. 

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić oddziału 

w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę pielęgniarki oddziałowej. 

 

 
§ 2        

Wykonawca zobowiązuje się do: 



• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zaźnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

 

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 5 

Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z  

Pielęgniarką Oddziałową i  Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  



Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
§ 6 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

 
§ 7 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

5) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

6) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ……………………..-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 



-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych    

     umową i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 
 

§  10 
 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 11 

 
 

Umowa zostaje zawarta na czas określony ………………………. godzina  7.00 lub 8.00 dnia następnego.  

W przypadku gdy Wykonawca będzie świadczył usługi w ostatnim dniu umowy zobowiązany jest do 

świadczenia jej do godziny uzgodnionej w harmonogramie. 

 
§ 12 

 
1 Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 



• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

4 W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 13 
 

Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

§ 14 
 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 16 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 

                          Wykonawca                                                              Zamawiający 
 Zakres  usług pielęgniarki :  
 
Pielęgniarka zapewnia bezpośrednią opiekę pielęgnacyjną chorym, oraz współdziała z lekarzem w realizowaniu 
postępowania diagnostycznego i leczniczego a w szczególności do jej obowiązków naleŜy : 
1.ustalenie rozpoznania pielęgniarskiego oraz realizowanie postępowania      pielęgnacyjnego   
   wobec pacjenta uwzględniając przede wszystkim : 
  -   dobór metod pielęgnacyjnych stosownie do stanu chorego oraz ustalonego  postępowania   
      leczniczego, 
  -   zapewnienie warunków ułatwiających adaptację chorego do środowiska szpitalnego   
      (przyjęcie chorego na oddział , zapoznanie z jego prawami i obowiązkami , zapewnienie  
      niezbędnych informacji ), 
  -   aktywizowanie pacjenta do współudziału w procesie leczenia poprzez zapewnienie     
      niezbędnych informacji stosownie do jego poziomu intelektualnego ( o celowości  zleceń i  
      zabiegów pielęgnacyjnych i leczniczych oraz sposobie postępowania i  zachowania się w  
      trakcie leczenia ), 
  -  organizowanie czasu wolnego pacjenta; 
2.   Wykonywanie czynności higieniczno – pielęgnacyjnych zwłaszcza w zakresie : 
      -  utrzymanie ciała , bielizny osobistej i pościeli chorych w naleŜytej czystości, 
      - wykonywanie zabiegów pielęgniarskich mających na celu zapobieganie odleŜynom ,   
        odparzeniom , przykurczom , miejscowym odczynom zapalnym, 
      -  udzielanie pomocy przy zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych. 
3.   Podawanie chorym poŜywienia , karmienie cięŜko chorego oraz kontrolowanie     
      Ŝywności dostarczonej chorym spoza szpitala. 
4. Wykonywanie w naleŜyty sposób i właściwym czasie zleceń lekarskich oraz      
    potwierdzenie ich wykonania w przeznaczonej do tego celu dokumentacji       a zwłaszcza : 



      -  podawanie chorym leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie aby leki 
          zostały przyjęte przez chorego w jej obecności, 
      -  wykonywanie zabiegów pielęgniarskich wynikających z ustalonego postępowania   
         leczniczego,  
      -  przygotowanie chorych do zabiegów diagnostycznych i operacyjnych według       
         obowiązujących zasad, 
      -  pobieranie materiałów do badań analitycznych ( krew , treść Ŝołądka, kał , mocz  
      -  prowadzenie  obserwacji ogólnego stanu zdrowia pacjenta oraz pomiarów tętna        
         ciśnienia  tętniczego krwi , temperatury ciała , oddechów, bilansów płynów,  dobowej  
         zbiórki moczu itp. ściśle według zaleceń lekarskich ). 
 
5.Otoczenie  szczególną opieką pielęgnacyjną cięŜko chorych i nieprzytomnych  

 ( utrzymanie droŜności dróg oddechowych, obserwacji krąŜenia, bilansu płynów,       
 toaleta   jamy ustnej ). 

6.   Udzielenie pierwszej pomocy w stanach zagraŜających bezpośrednio Ŝyciu chorego do  
      momentu przybycia lekarza. 
7.   Sporządzanie dokładnych sprawozdań w „KsiąŜce raportów pielęgniarskich” 
       oraz „Procesie pielęgnowania” z poczynionych obserwacji o stanie i zachowaniu się    
       chorych oraz przekazanie  zleceń, które powinny być na innych zmianach wykonane. 
8.    Szerzenie oświaty zdrowotnej poprzez indywidualne oddziaływanie   wychowawcze nad    
       chorym. 
9.   Natychmiastowe powiadamianie lekarza w razie : 

        -   nagłego pogorszenia się stanu chorego, 
        -   niemoŜności wykonania zleconego zabiegu, 
        -   podejrzenia o chorobę zakaźną, 
        -   popełnienia pomyłki przy podawaniu leku. 

10. Pielęgniarka bezzwłocznie zgłasza się na kaŜde wezwanie chorego oraz  
      dokonuje obchodów sal chorych, szczególnie na dyŜurach popołudniowych  i nocnych; 
        -   dba o utrzymanie w naleŜytym stanie narzędzi, sprzętu, urządzeń  
             I aparatury,  a o ich uszkodzeniu lub zaginięciu informuje pielęgniarkę   
             oddziałową, 
        -   przestrzega obowiązującego reŜimu sanitarno-higienicznego. 
 

                                     Wykonawca                                                        Zamawiający 
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        



25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
         …………………………………………                                                     ………………………… 



PAKIET NR 2 załącznik nr 5 i 6 

Pakiet nr 2. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Pediatrycznym w Tczewie. 

Lp. 
Lekarze oddział pediatryczny   

ilość 
godzin  

stawka za 1 
godz w zł  

Wartość  

1 Osoba wykonująca czynności ordynatora  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  DyŜur  (o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 1020     

2 Osoba wyk. czynności osoby zastępującej  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  ordynatora oddziału podczas nieobecności         

  DyŜur  (o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 1020     

3 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  DyŜur  (o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 1020     

4 Lekarz ( dyŜur o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 527     

5 Lekarz ( dyŜur o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 527     

6 Lekarz ( dyŜur o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 527     

7 Lekarz ( dyŜur o/ped. + neonat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 441     

    Razem 0 

Lp.  Pielęgniarki oddział pediatryczny   
ilość 

godzin  
stawka za 1 
godz w zł  

Wartość  

8 Pielęgniarka 
praca wg. 

harmonogramu 2500     

9 Pielęgniarka 
praca wg. 

harmonogramu 2500     

Uwaga: Zamawiający wymaga pełnienia dyŜurów łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym. 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 2 poz. 1 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
                            

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
 
 Wykonawca jest specjalistą w zakresie  PEDIATRII ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  pediatrycznym i 
wykonywaniu czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale  
pediatrycznym, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich 
niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji niezbędnych 
czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym, pełnienie dyŜurów łączonych 
w  oddziale pediatrycznym i neonatologicznym a w szczególności: 
 
• odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk pod 

względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
•  czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad pracą 

podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
• ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  metod 

leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany 

i aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 

1 



• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie 

przestrzegających regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe 
został uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz 
analizować ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , 
bądź uchybienia w przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale, pielęgniarki oddziałowej, i  pielęgniarek zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia pielęgniarek do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na 
oddziale przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie 
wydanych w tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w 
sprawie przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich 
wiedzy oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 

• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 
posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, 
referaty poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym 
czasie przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej 
oraz ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami 
zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi 
inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na 
miesiąc sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala 
najmniejsze nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 



3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii 
choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących 
przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na 
oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na 
oddziale oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i pielęgniarkom wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i 
ksiąŜek popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych pielęgniarek  w 
zakresie prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami  
 

 
 

 
 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 2 poz. 1  
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie pediatrii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 15 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza  
pediatry w lecznictwie zamkniętym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  8 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 2 poz. 2 

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie   pediatrii ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  pediatrycznym i  
zastępowanie w trakcie nieobecności osobę wykonującą czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej 
opieki lekarskiej w Oddziale pediatrycznym, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, 
podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, 
realizacji niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym, 
pełnienie dyŜurów łączonych w  oddziale pediatrycznym i neonatologicznym a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

18) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
19) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
20) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
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21) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
22) ordynowanie produktów leczniczych, 
23) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
24) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
25) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
26) pełnienie dyŜurów lekarskich łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym 
27) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
28) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
29) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
30) zastępowanie w trakcie nieobecności osoby wykonującej czynności ordynatora 
31) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
32) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
33) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
 

Szczegółowy  zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 2 poz. 2  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie tytułu lekarza  
specjalisty w  zakresie pediatrii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
   
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 2 poz. 3 

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie    pediatrii  ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  pediatrycznym tj. 
prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale pediatrycznym, a w jej ramach do udzielania 
świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem 
diagnostyczno-leczniczym, pełnienie dyŜurów łączonych w  oddziale pediatrycznym i neonatologicznym a 
w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

17) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
18) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
19) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
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20) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
21) ordynowanie produktów leczniczych, 
22) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
23) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
24) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
25) pełnienie dyŜurów lekarskich łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym 
26) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
27) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
28) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
29) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
30) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
31) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
32) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 

 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 2 poz. 3  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie pediatrii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
   
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 2 od poz. 4 do poz.7 

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca    (4stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  pediatrycznym i 
neonatologicznym poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  pediatrycznego i neonatologicznego 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 
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dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

 
 
 
 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 2 od poz. 4 do poz. 7  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
I stopnia specjalizacji  w dziedzinie 
pediatrii lub co najmniej 4 lata 
staŜu w trakcie specjalizacji z 
pediatrii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 2 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi  „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 2 od poz. 8 do poz. 9 

 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca ( 2 stanowiska)  zobowiązuje się do wykonywania usług  polegających na prowadzeniu 
samodzielnej opieki pielęgniarskiej w oddziale pediatrycznym  a w ramach tego do udzielania świadczeń 
zdrowotnych  , a w szczególności: 
• wykonywanie świadczeń pielęgnacyjnych, zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych 
• ustalenie rozpoznania pielęgniarskiego oraz realizowanie postępowania pielęgnacyjnego         
• zapewnienie warunków ułatwiających adaptację chorego do środowiska szpitalnego   
• wykonywanie czynności higieniczno – pielęgnacyjnych 
• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich mających na celu zapobieganie odleŜynom ,  

       odparzeniom , przykurczom , miejscowym odczynom zapalnym, 
• udzielanie pomocy przy zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych 
• podawanie chorym poŜywienia , karmienie cięŜko chorego 
• realizacja  zleceń lekarskich oraz potwierdzenie  ich wykonania w przeznaczonej do tego celu 

dokumentacji a zwłaszcza : 
• podawanie chorym leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie aby leki zostały  

       przyjęte przez chorego w jej obecności, 
• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich wynikających z ustalonego   postępowania   leczniczego, 
• przygotowanie chorych do zabiegów diagnostycznych i operacyjnych według  

             obowiązujących zasad, 
• pobieranie materiałów do badań analitycznych   
• prowadzenie  obserwacji ogólnego stanu zdrowia pacjenta oraz pomiarów tętna     

              ciśnienia  tętniczego krwi , temperatury ciała , oddechów, bilansów płynów,   
             dobowej  zbiórki moczu itp. ściśle według zaleceń lekarskich ). 
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• Sporządzanie dokładnych sprawozdań w „KsiąŜce raportów pielęgniarskich” 
             oraz „Procesie pielęgnowania”  
 

 
 
Szczegóły warunków dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 2 od poz. 8 do poz. 9  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej dyplomu  
ukończenia Liceum Medycznego i 
uzyskanie tytułu pielęgniarki 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu pielęgniarki 

TAK  

3.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie 
pielęgniarki 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 

 

__________________ dnia __.__.2011 r.                      _______________________________ 

                                                                       (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 2 poz. 1  
 

Istotne postanowienia umowy  
 
 

§ 1 
 

Zamawiający  zleca  Wykonawcy czynności polegające na  wykonywaniu czynności   ordynatora Oddziału  

pediatrycznego w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Tczewie Tczewskie 

Centrum Zdrowia Spółka z o.o. Zakres zadań i  odpowiedzialności ordynatora określa załącznik nr 1 do umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Udzielanie  świadczeń zdrowotnych, odbywać się będzie, na podstawie uzgodnionego przez Strony  

harmonogramu  świadczenia usług w godzinach pomiędzy  8.00 – 14.00. Po uzgodnieniu z Zamawiającym  

pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych  pełniąc dyŜury  lekarskie łączone w 

oddziale pediatrycznym i neonatologicznym. Udzielanie tych świadczeń  odbywać się będzie zgodnie z 

grafikiem dyŜurów, w dni robocze w  godz. 14.00 – 8.00 dnia następnego, a  w dni wolne od pracy od 8.00 do 

8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

Po zakończeniu dyŜuru Wykonawca moŜe opuścić stanowisko pracy dopiero po przybyciu lekarza 

przejmującego jego obowiązki. 

§ 2 

Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału pediatrycznego na stanowisku  ordynatora. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie pediatrii będące  przedmiotem 

niniejszej umowy powinno być zgodne z   wymogami  wiedzy i umiejętnościami  lekarskimi w tej dziedzinie i 

Regulaminem  NZOZ  Szpital Powiatowy w Tczewie.      

Wykonawca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z 

zasadami etyki zawodowej i z naleŜytą starannością, respektując prawa pacjenta.  

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący  załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

§ 3 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność materialną za powierzone   mu   mienie.   

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia     badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 



Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

Wykonawca zobowiązany jest do koordynowania pracy wszystkich pracowników i osób współpracujących  w  

zakresie wypracowania limitu punktów, określonego dla Oddziału w zawartym  kontrakcie przez  

Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w kaŜdym miesiącu. 

§ 4 

Wykonawca  nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu, a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

§5 

 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Zastępcy Dyrektora ds. medycznych. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych i leczniczych Wykonawca ma obowiązek konsultować z nim podejmowane 

decyzje.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe  uzyska zgodę  przełoŜonego. 

§ 6 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

 

§ 7 

5. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego.  

6. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

                 § 8 

Umowa została zawarta na czas określony od    ……………………………..  

 

   § 9 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

8) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

9) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

10) korzystania z aparatury medycznej, 

11) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

12) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 



13) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

14) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 10 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

 

     za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto      

 

     za   1 godz.        ( słownie …………………………………..)     

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni   

     po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ   

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej  z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4 )W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o    których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

 

§ 11 

7. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

8. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 12 

    1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 



udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515) w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość  

świadczeń  wykonywanych podczas świadczenia. 

§ 13 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 

społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 

§ 14 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 15 

 
Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nieprzedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 



• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

 
§ 16 

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 17 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 

§ 18 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 19 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 



 
 
 
                    Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
załącznik nr 1 

 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  

Ordynatora Oddziału pediatrycznego 
                                            
 
 Ordynator oddziału podlega bezpośrednio Zastępcy Dyrektora ds. lecznictwa. Z tytułu wykonywania 
czynności Ordynatora oddziału jest przełoŜonym wszystkich pracowników oddziału. Kieruje całokształtem 
działalności leczniczej, naukowej, szkoleniowej, administracyjnej i gospodarczej oddziału i ponosi za tę 
działalność osobistą odpowiedzialność. Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na 
oddziale.   
Wykonuje swoje obowiązki na podstawie przepisów prawa, a zwłaszcza : 
 
Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408 z późn. zm.) , 
Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych ( 
Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z późn. zm.), 
Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 o zawodzie lekarza (Dz. U. 21 poz. 204 z 2002 r.) 
Kodeksu etyki lekarskiej. 
 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  ORDYNATORA : 
• Ordynator odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk 

pod względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
• Ordynator czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad 

pracą podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
Ordynator zawiadamia bezzwłocznie dyrektora o kaŜdym wykroczeniu przeciwko ustalonym zasadom pomocy 
lekarskiej i pielęgniarskiej, o nieprzestrzeganiu reguł etycznych oraz naruszaniu dyscypliny pracy. 
• Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  

metod leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany i 

aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• zawiadamiać dyrektora szpitala o potrzebie zwołania narady lekarskiej w razie trudności w ustaleniu 

rozpoznania, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie przestrzegających 

regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe został 
uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz analizować 
ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , bądź uchybienia w 
przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale,  połoŜnej oddziałowej, i  połoŜnych zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 



zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 
• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia połoŜnych do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na oddziale 
przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie wydanych w 
tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w sprawie 
przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

Ordynator wyznacza - jako swego zastępcę - jednego z podległych  mu starszych asystentów, ustalając zakres 
jego obowiązków na czas swej nieobecności. 
• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich wiedzy 

oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 
• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 

posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, referaty 
poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym czasie 
przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator zaznajamia się z pracami naukowymi prowadzonymi w oddziale  i opiniuje przed 
opublikowaniem. 

• Ordynator pogłębia swą wiedzę fachową z zakresu szpitalnictwa oraz zapoznaje się z zasadami 
administracji i gospodarki szpitalnej. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej oraz 
ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na miesiąc 
sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala najmniejsze 
nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na oddziale 
oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator oddziału powinien interesować się stanem zdrowia chorych wypisanych ze szpitala do domu oraz 
w razie potrzeby zlecać połoŜnej środowiskowej dokonywanie odwiedzin tych chorych. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i połoŜnym wygłaszanie     pogadanek popularnych 
dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i ksiąŜek 
popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych połoŜnych w zakresie 
prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami , a swe uwagi co do pracy personelu 
średniego zgłasza  Pierwszemu Zastępcy Dyrektora, a jeśli to potrzebne - równieŜ   Prezesowi szpitala. 



 
               Ordynator powiadamia niezwłocznie  Prezesa szpitala o kaŜdym przypadku, co  do którego  
               zachodzi podejrzenie, iŜ jest wynikiem przestępstwa, oraz o przypadkach  choroby     
               psychicznej lub zakaźnej na oddziale dla tych chorób  nie   przeznaczonym. 
 

Ordynator powinien ponadto wykonywać świadczenia bezpośrednio wiąŜące się  z      zakresem jego 
działalności, a  nie objęte niniejszą instrukcją. 
 
 

                                Wykonawca                                                     Zamawiający 
ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 

 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 2 poz. 2  
 

Istotne postanowienia umowy  
 

§ 1 

 

4. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale pediatrycznym wraz z łączonymi dyŜurami w 

oddziale neonatologicznym.    Zastępowanie Ordynatora  Oddziału w czasie nieobecności.             

5. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

6. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

§ 2 

 

4. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału pediatrycznego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału pediatrycznego 

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

            współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym.. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

 

§ 3 



 

4. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń 

medycznych. Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do 

wykonania przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury 

dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

5. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

6. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

§ 4 

 

4. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

5.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

6. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00  do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

   

§ 6  

3. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

4. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału 

a także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  



Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  

3. Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów 

Szpitala i spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości 

dyŜurowej. Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

4. Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać 

tego będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości 

dalszego leczenia.  

§ 9  

4. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe 

ubezpieczone od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

5. W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i 

badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

6. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ………………………………………….. 

 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1)  kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 12 

 

4. Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 



      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

9. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w § 12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

10. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę  100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 



3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

3 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 3 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 



• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 



Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony.                                                      

§ 23 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
  

20. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 
godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 

21. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług 
zdrowotnych winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w 
czasie jego nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

22. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

23. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

24. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia 
opieki nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy 
cywilno-prawnej. 

25. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a 
na dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

26. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą 
zgłoszenia się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w 
Oddziale.     

27. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający 
umowę o świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur 
medycznych objętych specyfiką danego oddziału. 

28. Zastępowanie Ordynatora podczas nieobecności 
  

W szczególności zobowiązany jest: 
kk) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego przez 

Wykonawcę i  Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
ll) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z zaleceniem 

Ordynatora, 
mm) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
nn) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy dostępnych 

środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces leczenia w 
Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

oo) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub uczestniczyć w 
naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego postępowania, 

pp) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

qq) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
rr) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
ss) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z postawionych 

wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
tt) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w zakresie 

sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
uu) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających pomocy, 
vv) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim stanie, 

a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i leczenie w 
Oddziale, 

ww) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
xx) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 



yy) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i dokładną 
dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych oddziałów i 
zmarłych, 

zz) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

aaa) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu chorych, 
bbb) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 

odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

29. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
 
     ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 

 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 2 poz. 3  
 

Istotne postanowienia umowy 



 
§ 1 

 
Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług polegających na 

udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie dotyczącym zabezpieczenia 

medycznego na Oddziale pediatrycznym wraz z łączonymi dyŜurami w oddziale neonatologicznym.                 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 1 

do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, 

ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku kalendarzowym. Stała 

zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania 

pisemnej informacji o tych zmianach.  

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i rejestracji 

pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

§ 2 

 

Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia 

pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału pediatrycznego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału pediatrycznego 

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

            współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym.. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  

Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 



 

§ 4 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

 Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00  do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

   

§ 6  

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału a 

także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację.  

§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 



Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ……………………………………………..  

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 



-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

11. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w § 12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

12. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

§ 14  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę  100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

3 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 3 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 



417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nieprzedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  



    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

§ 23 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
  
Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku godzin 
pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 
 
• Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 

winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

• Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

• Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 



• Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

• Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

• Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

• W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 
ccc) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego przez 

Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
ddd) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 

zaleceniem Ordynatora, 
eee) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
fff) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy dostępnych 

środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces leczenia w 
Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

ggg) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

hhh) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga 
tego proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

iii) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
jjj) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
kkk) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
lll) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w zakresie 

sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
mmm) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
nnn) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 

stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

ooo) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
ppp) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
qqq) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 

rrr) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

sss) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu chorych, 
ttt) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi odpowiedzialność za 

właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej określonych. 
30. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 

Szpitalu. 
  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 

Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 2   od poz. 4   do poz. 7  
 

Istotne postanowienia umowy 
 

 
§ 1 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział pediatryczny i 

neonatologiczny 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 



Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 14.00 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału pediatrycznego i neonatologicznego. 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę.. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 



Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego. .  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  



    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

15) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

16) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

17) korzystania z aparatury medycznej, 

18) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 



19) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

20) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

21) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

1. Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich 

informacje stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom 

trzecim bez uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

2. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

 

§ 20 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony …………………………………………….. roku.  

§ 21 

 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§  22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  



- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

 

                            ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                      ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                  ………………………………… 

 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 2 od  poz. 8 do poz. 9  
 

- Istotne postanowienia umowy 
 

§  1 
Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki     całodobowego             świadczenia usług 

pielęgniarskich  dla pacjentów   szpitala  o/pediatrycznego. 

 

Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach pielęgniarki i 

połoŜnej. 

Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem medycznym 

zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi uprawnieniami i 

przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i ustalonych standardów 

opieki  pielęgniarskiej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 



 

 Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega pielęgniarce oddziałowej  oddziału. 

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić oddziału 

w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę pielęgniarki oddziałowej. 

 

§ 2        
Wykonawca zobowiązuje się do: 

wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaźnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 



3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

§ 5 

Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z  

Pielęgniarką Oddziałową i  Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  

Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
 

§ 6 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

 

§ 7 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

5) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

6) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ……………………..-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  



     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych    

     umową i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

§  10 
 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 11 

 
Umowa zostaje zawarta na czas określony …………………………………..  2012r. godzina  7.00 lub 8.00 

dnia następnego.  

W przypadku gdy Wykonawca będzie świadczył usługi w ostatnim dniu umowy zobowiązany jest do 

świadczenia jej do godziny uzgodnionej w harmonogramie. 

 
§ 12 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

1)    utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

2)    popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

3) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  



4) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

5) nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności  cywilnej,  

6)   przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

7)   dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

8)   wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie   

      usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

§ 13 
 

Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na 

osobę  trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia 

rozwiązania i odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której 

dokonano wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu 

Cywilnego oraz przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
§ 15 

 
Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 
                         Wykonawca                                                              Zamawiający 
Zakres  usług pielęgniarki :  
 
Pielęgniarka zapewnia bezpośrednią opiekę pielęgnacyjną chorym, oraz współdziała z lekarzem w realizowaniu 
postępowania diagnostycznego i leczniczego a w szczególności do jej obowiązków naleŜy : 
1.ustalenie rozpoznania pielęgniarskiego oraz realizowanie postępowania      pielęgnacyjnego   
   wobec pacjenta uwzględniając przede wszystkim : 
  -   dobór metod pielęgnacyjnych stosownie do stanu chorego oraz ustalonego  postępowania   
      leczniczego, 
  -   zapewnienie warunków ułatwiających adaptację chorego do środowiska szpitalnego   
      (przyjęcie chorego na oddział , zapoznanie z jego prawami i obowiązkami , zapewnienie  
      niezbędnych informacji ), 



  -   aktywizowanie pacjenta do współudziału w procesie leczenia poprzez zapewnienie     
      niezbędnych informacji stosownie do jego poziomu intelektualnego ( o celowości  zleceń i  
      zabiegów pielęgnacyjnych i leczniczych oraz sposobie postępowania i  zachowania się w  
      trakcie leczenia ), 
  -  organizowanie czasu wolnego pacjenta; 
2.   Wykonywanie czynności higieniczno – pielęgnacyjnych zwłaszcza w zakresie : 
      -  utrzymanie ciała , bielizny osobistej i pościeli chorych w naleŜytej czystości, 
      - wykonywanie zabiegów pielęgniarskich mających na celu zapobieganie odleŜynom ,   
        odparzeniom , przykurczom , miejscowym odczynom zapalnym, 
      -  udzielanie pomocy przy zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych. 
3.   Podawanie chorym poŜywienia , karmienie cięŜko chorego oraz kontrolowanie     
      Ŝywności dostarczonej chorym spoza szpitala. 
4. Wykonywanie w naleŜyty sposób i właściwym czasie zleceń lekarskich oraz      
    potwierdzenie ich wykonania w przeznaczonej do tego celu dokumentacji       a zwłaszcza : 
      -  podawanie chorym leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie aby leki 
          zostały przyjęte przez chorego w jej obecności, 
      -  wykonywanie zabiegów pielęgniarskich wynikających z ustalonego postępowania   
         leczniczego,  
      -  przygotowanie chorych do zabiegów diagnostycznych i operacyjnych według       
         obowiązujących zasad, 
      -  pobieranie materiałów do badań analitycznych ( krew , treść Ŝołądka, kał , mocz  
      -  prowadzenie  obserwacji ogólnego stanu zdrowia pacjenta oraz pomiarów tętna        
         ciśnienia  tętniczego krwi , temperatury ciała , oddechów, bilansów płynów,  dobowej  
         zbiórki moczu itp. ściśle według zaleceń lekarskich ). 
 
5.Otoczenie  szczególną opieką pielęgnacyjną cięŜko chorych i nieprzytomnych  

 ( utrzymanie droŜności dróg oddechowych, obserwacji krąŜenia, bilansu płynów,       
 toaleta   jamy ustnej ). 

6.   Udzielenie pierwszej pomocy w stanach zagraŜających bezpośrednio Ŝyciu chorego do  
      momentu przybycia lekarza. 
7.   Sporządzanie dokładnych sprawozdań w „KsiąŜce raportów pielęgniarskich” 
       oraz „Procesie pielęgnowania” z poczynionych obserwacji o stanie i zachowaniu się    
       chorych oraz przekazanie  zleceń, które powinny być na innych zmianach wykonane. 
8.    Szerzenie oświaty zdrowotnej poprzez indywidualne oddziaływanie   wychowawcze nad    
       chorym. 
9.   Natychmiastowe powiadamianie lekarza w razie : 

        -   nagłego pogorszenia się stanu chorego, 
        -   niemoŜności wykonania zleconego zabiegu, 
        -   podejrzenia o chorobę zakaźną, 
        -   popełnienia pomyłki przy podawaniu leku. 

10. Pielęgniarka bezzwłocznie zgłasza się na kaŜde wezwanie chorego oraz  
      dokonuje obchodów sal chorych, szczególnie na dyŜurach popołudniowych  i nocnych; 
        -   dba o utrzymanie w naleŜytym stanie narzędzi, sprzętu, urządzeń  
             I aparatury,  a o ich uszkodzeniu lub zaginięciu informuje pielęgniarkę   
             oddziałową, 
        -   przestrzega obowiązującego reŜimu sanitarno-higienicznego. 
 

                       Wykonawca                                                        Zamawiający 
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        



11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 

 
 



PAKIET NR 3 Załącznik nr 5 i 6 

Pakiet nr 3. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Neonatologicznym w Tczewie. 

Lekarze  oddział neonatologiczny 
ilość 

godzin  
stawka za 1 
godz. w zł 

Wartość  

Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

DyŜur  (o/ neonat. + pediat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 1020     

Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

DyŜur  (o/ neonat. + pediat.) DyŜur od 14.00 do  8.00 1020     

Uwaga: Zamawiający wymaga pełnienia dyŜurów łączonych w oddziale neonatologicznym i pediatrycznym. 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 3  od poz.  1 do poz. 2 

Wykonawca    ( 2 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  neonatologicznym tj. 
prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale neonatologicznym, a w jej ramach do udzielania 
świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem 
diagnostyczno-leczniczym, pełnienie dyŜurów łączonych w  oddziale pediatrycznym i neonatologicznym a 
w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

33) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
34) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
35) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
36) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
37) ordynowanie produktów leczniczych, 
38) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
39) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
40) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
41) pełnienie dyŜurów lekarskich łączonych w oddziale pediatrycznym i neonatologicznym 
42) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
43) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
44) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
45) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
46) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
47) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
48) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 

2 

 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 3 od poz. 1 do poz.2  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 

TAK  



wydziale lekarskim 
2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej  I stopnia 
specjalizacji z zakresu pediatrii i w 
trakcie specjalizacji z neonatologii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 



Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 3 od poz. 1 do poz. 2  
 
 

Istotne postanowienia  umowy 
 

§ 1 

 

7. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale neonatologicznym  wraz z łączonymi dyŜurami w 

oddziale pediatrycznym. 

8. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

9. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

 

5. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału neonatologicznego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

            współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich  łączonych w oddziale pediatrycznym. 

 

6. Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

7. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej 

umowy z najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi 

standardami medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami 

zawodowymi. Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych 

usług medycznych oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

7. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń 

medycznych. Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do 



wykonania przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury 

dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

8. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

9. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

§ 4 

7. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

8.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

9. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. 

  § 6  

5. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

6. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  

a także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

§ 7 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację.  

§ 8  



5. Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów 

Szpitala i spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości 

dyŜurowej. Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

6. Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać 

tego będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości 

dalszego leczenia.  

§ 9  

7. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe 

ubezpieczone od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

8. W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i 

badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

9. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ……………………………………  

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

15) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

16) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

17) korzystania z aparatury medycznej, 

18) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

19) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

20) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

21) wykonywania niniejszej umowy.  

§ 12 

 

5. Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  



3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

13. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

14. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 100.000euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

3 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 3 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  



Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  



    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 20 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

15.  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

16. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

17. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

18. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

19. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

§ 23 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1.  

  

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 

 

 
 
 ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy   
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
   
31. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 



32. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 
winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

33. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

34. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

35. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

36. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

37. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

38. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 
uuu) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 

przez Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
vvv) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 

zaleceniem Ordynatora, 
www) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
xxx) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 

dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

yyy) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

zzz) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

aaaa) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
bbbb) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych 

jego opieką, 
cccc) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
dddd) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
eeee) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
ffff) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim stanie, 

a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i leczenie w 
Oddziale, 

gggg) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
hhhh) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
iiii) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i dokładną 

dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych oddziałów i 
zmarłych, 

jjjj) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

kkkk) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu 
chorych, 

llll) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi odpowiedzialność za 
właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej określonych. 

39. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
  
  



 
 
    ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Ordynatora 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
 
 
 



PAKIET NR 4 Załącznik nr 5 i 6 

Pakiet nr 4. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii 

 

Lp. Lekarze OAiIT  ilość godzin  stawka za 1 godz w zł  Wartość  

1 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518   

  DyŜur od 14.00 do  8.00 1187   

2 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518   

  DyŜur od 14.00 do  8.00 1187   

3 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518   

  DyŜur od 14.00 do  8.00 1187   

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 4 od poz. 1 do poz. 3  

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie  anestezjologii i intensywnej terapii lub posiada 3 letni staŜ w 
trakcie specjalizacji w tej dziedzinie (3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  anestezjologii i 
intensywnej terapii tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale anestezjologii i intensywnej 
terapii, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych 
czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym,    a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

34) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
35) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
36) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
37) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
38) ordynowanie produktów leczniczych, 
39) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
40) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
41) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
42) pełnienie dyŜurów lekarskich  
43) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
44) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
45) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
46) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
47) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
48) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      17 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
       
 
 

3 



 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego   dla pakietu Nr 4 od poz. 1 do poz. 3 

WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3.Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie anestezjologii i 
intensywnej terapii lub  posiadanie  
co najmniej  3 letniego staŜu w 
ramach odbywanej specjalizacji z 
anestezjologii i intensywnej terapii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów  
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań ( kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
 

 



Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 4 od poz. 1 do poz. 3  
 
 

Istotne postanowienia do umowy       
 

§ 1 

 

10. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii. 

11. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

12. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

 

8. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału Anestezjologii i   

                   intensywnej terapii              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

             współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

9. Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

10. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej 

umowy z najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi 

standardami medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami 

zawodowymi. Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych 

usług medycznych oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

10. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. 

11.  Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń. Nadto 

Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. Wykonawca 



środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

12. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

13. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

10. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

11.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

12. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów 6 miesięcznie. 

   

§ 6  

7. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

8. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  

a także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 



diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

§ 8 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony …………………………………………………….. 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

22) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

23) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

24) korzystania z aparatury medycznej, 

25) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

26) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

27) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

28) wykonywania niniejszej umowy. 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 



      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę  100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 



3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego centrum Zdrowia 



 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy 

oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i 

informacji o stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

§ 23 



Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

                  Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 ZAŁ.Nr  1    
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI  
  
Lekarza medycyny ………………. jako WYKONAWCY na udzielanie świadczeń zdrowotnych w Oddziale 
Anestezjologii i Intensywnej Terapii  
  
40. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 
41. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 

winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

42. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

43. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

44. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

45. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

46. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

47. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 
mmmm) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 

przez Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
nnnn) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 

zaleceniem Ordynatora, 
oooo) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
pppp) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 

dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

qqqq) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

rrrr) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

ssss) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
tttt) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
uuuu) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
vvvv) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
wwww) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
xxxx) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 

stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

yyyy) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
zzzz) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
aaaaa) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 



bbbbb) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

ccccc) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu 
chorych, 

ddddd) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 
odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

48. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

Zał.nr 2 
    ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Ordynatora 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                          ds. lecznictwa 
 
                                                                                              …………………………………………                                                     
………………………………… 



PAKIET NR 5 Załącznik nr 5 i 6 
Pakiet nr 5. Udzielanie świadczeń medycznych na Bloku Operacyjnym w Tczewie, 

Lp. Lekarze blok operacyjny Ilość godzin 
stawka za 1 
godz. w zł 

Wartość  

1 
Praca od 8.00 do 
14.00 1518     

  

Osoba wyk. czynności 
kierownika bloku oper. DyŜur od 14.00 do  

8.00 1780     

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

Szczegółowy  opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 5 poz.  1 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie  Chirurgii ogólnej              ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego    bloku operacyjnego jako 
kierownik tego oddziału i zabezpieczenie gospodarki krwią oraz zastępowanie w trakcie nieobecności Z-cę 
Dyrektora ds.medycznych wraz z dyŜurami  w o/chirurgicznym i Izbie Przyjęć tj. prowadzenia 
samodzielnej opieki lekarskiej , a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania 
wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji 
niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym, a w 
szczególności: 

• Wykonawca jest odpowiedzialny za właściwą działalność bloku operacyjnego w zakresie 
leczniczym, gospodarczym i administracyjnym. 

• Wykonawca odpowiada za sprawne funkcjonowanie bloku operacyjnego oraz jego stan sanitarno  
- higieniczny i porządkowy  

• kierownictwo i nadzór nad całością pracy bloku operacyjnego, 
• dbanie o naleŜyte zaopatrzenie i konserwację sprzętu i materiałów operacyjnych, 
• ustalanie programu operacji, 
• kontrola sterylizacji i jej aparatury, 
• kontrola dokumentacji i sprawozdawczości operacyjnej, 
• sprawowanie nadzoru nad prawidłowym prowadzeniem dokumentacji na bloku      operacyjnym – 

ksiąŜka ogólna, rejestr zabiegów. 
Wykonawca współpracuje z zespołem ds. zwalczania zakaŜeń wewnątrzszpitalnych. 
 W zakresie gospodarki krwią 
Ponosi  odpowiedzialność za gospodarkę krwią,  w szczególności: 
a) nadzór nad leczeniem krwią w oddziałach szpitalnych; 
b) planowanie zaopatrzenia szpitala w krew i jej składniki; 
c) kierowanie bankiem krwi; 
d) zapewnienie przestrzegania standardowych procedur operacyjnych ; 
e) organizację wewnętrznych szkoleń lekarzy, pielęgniarek (połoŜnych) w dziedzinie leczenia krwią  w  
Szpitalu; 
f) niezwłoczne przekazywanie do centrum raportów o wszelkich  nieprzewidzianych zdarzeniach,  
a w szczególności o błędach i wypadkach, związanych z przetoczeniem; 
g) sporządzanie i przekazywanie do centrum sprawozdań z działalności w zakresie   krwiolecznictwa; 
h) merytoryczna odpowiedzialność za zakup krwi i koszty badań z tym związanych. 
W zakresie usług w oddziale chirurgicznym: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

49) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
50) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
51) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
52) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
53) ordynowanie produktów leczniczych, 
54) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
55) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
56) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 

1 



57) pełnienie dyŜurów lekarskich 
58) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
59) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
60) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
61) zastępowanie w trakcie nieobecności Z-cy Dyrektora ds. medycznych 
62) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
63) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
64) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
 

 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu nr 5 poz. 1  
 
     
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie chirurgii ogólnej 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 15 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  10 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
 



Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 5  poz. 1  
 

Istotne postanowienia umowy      

 

                § 1 

Zamawiający zleca, a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na  udzielaniu  świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie dotyczącym 

zabezpieczenia medycznego, administracyjnego i gospodarczego   bloku operacyjnego jako kierownik tego 

oddziału wraz z dyŜurami lekarskimi w oddziale chirurgicznym i izbie przyjęć, nadzór nad leczeniem krwią w 

oddziałach szpitalnych i gospodarką krwią. 

Zastępowanie Z-cy Dyrektora ds. medycznych w czasie  jego nieobecności. 

 

§ 2 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się  do udzielania świadczeń zdrowotnych NZOZ-u    - Szpitala 

Powiatowego w Tczewie (zwanego dalej szpitalem), polegających na  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów,       a w szczególności : 

-     kierownictwo i nadzór nad całością pracy bloku operacyjnego, 

-    nadzór nad leczeniem krwią w oddziałach szpitalnych i gospodarkę krwią. 

-    diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału chirurgicznego, 

- kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

- kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału chirurgicznego, 

- konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

- wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

- wykonywaniu innych zadań  wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków współpracy z 

ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

- pełnieniu dyŜurów lekarskich, 

- dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

- dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

Wykonawca wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminów: bloku operacyjnego i oddziału chirurgicznego  na stanowisku  lekarza. 

Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie chorób pacjentów o/chirurgicznego  

będące  przedmiotem niniejszej umowy powinno być zgodne z wymogami  wiedzy i umiejętnościami  

lekarskimi w tej dziedzinie i Regulaminem   Niepublicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Tczewie. 

 

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres usług stanowiący załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  Zamawiający ma prawo jednostronnie  zmieniać treść załącznika, mając na względzie dobro zakładu na 

okres nie dłuŜszy  niŜ  14 dni w roku kalendarzowym .Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron .  

Zmiany w załączniku  obowiązują  Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o zmianach. 

 

§ 3 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 



Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

  

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP – na własny koszt. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we      własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału  w  zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu  Zamawiającego z Narodowym  Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym  miesiącu. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

§ 4 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym przez Strony umowy harmonogramem.  

Po uzgodnieniu z Wykonawcą  pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę.  

Wymagana jest: 

-  fizyczna obecność w Oddziale w związku  z realizacją  umowy   w   godzinach    od   8.00 do 14.00 od  

poniedziałku do piątku . 

-  dyŜur  lekarski trwać będzie w godz. od -14.00 do 08.00  dnia następnego , a w   soboty i dni   świąteczne     

od godz. 8.00 do 8.00 dnia następnego. 

Minimalna liczba dyŜurów wynosi 6 miesięcznie. 

 

§ 5 

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń 

zdrowotnych na rzecz pacjentów  Zamawiającego. 

Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu bloku operacyjnego i 

oddziału chirurgicznego, a takŜe odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez 

niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

 

§ 6 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Z-cy Dyrektora ds. medycznych i Ordynatorowi oddziału 

chirurgicznego.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Z-cy Dyrektora lub Ordynatora Oddziału. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca  kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora 

Oddziału lub wzywa go na konsultację. 

 



§ 7 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

 

§ 8 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

10. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe 

ubezpieczone od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

11. W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i 

badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

                   § 9 

Umowa została zawarta na czas określony od   …………………………………………………………….  

 

§ 10 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

29) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

30) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

31) korzystania z aparatury medycznej, 

32) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

33) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

34) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

35) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 11 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

 

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

 

1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 



2 )NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§ 12 

20. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §11, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

21. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

§ 13 

1. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko       prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od   odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV –   na co 

najmniej minimalną sumę gwarancyjną  100.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki 

objęte są umową ubezpieczenia OC.     

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt.2  przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4.Kopię aktualnej polisy  ubezpieczeniowej Wykonawca  zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu.       

 

§ 14 

Wykonawca  samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 
społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat)  z  Urzędem Skarbowym. 

 

§ 15 



Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. Wykonawca obowiązany jest do posiadania 

uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 

§ 16 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

 

§ 17 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 



5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 18 

W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową zastosowanie mają przepisy o  zakładach opieki zdrowotnej, 

przepisy wykonawcze do tej ustawy oraz przepisy  Kodeksu Cywilnego. 

  

§ 19 

Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w   związku z umową. 

 

§ 20 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

§ 21 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

 

 

 

 

                              WYKONAWCA                                                    ZAMAWIAJACY      

 

 

ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
Zakres usług  kierownika bloku operacyjnego  
Kierownik bloku operacyjnego jest odpowiedzialny za właściwą działalność bloku operacyjnego w zakresie 
leczniczym, gospodarczym i administracyjnym. 
Kierownik bloku operacyjnego odpowiada za sprawne funkcjonowanie bloku operacyjnego oraz jego stan 
sanitarno  - higieniczny i porządkowy. 
  
Do  kierownika bloku operacyjnego naleŜy: 
1/ kierownictwo i nadzór nad całością pracy bloku operacyjnego, 
2/ dbanie o naleŜyte zaopatrzenie i konserwację sprzętu i materiałów operacyjnych, 



3/ ustalanie programu operacji, 
4/ kontrola sterylizacji i jej aparatury, 
5/ kontrola dokumentacji i sprawozdawczości operacyjnej, 
6/ sprawowanie nadzoru nad prawidłowym prowadzeniem dokumentacji na bloku      operacyjnym – ksiąŜka 
ogólna, rejestr zabiegów. 
Kierownik bloku operacyjnego ściśle współpracuje z zespołem ds. zwalczania zakaŜeń wewnątrzszpitalnych. 
O wszelkich stwierdzonych nieprawidłowościach kierownik bloku operacyjnego informuje Zastępcę Dyrektora 
ds. lecznictwa. 
 
 W zakresie gospodarki krwią 
Ponosi  odpowiedzialność za gospodarkę krwią,  w szczególności: 
a) nadzór nad leczeniem krwią w oddziałach szpitalnych; 
b) planowanie zaopatrzenia szpitala w krew i jej składniki; 
c) kierowanie bankiem krwi; 
d) zapewnienie przestrzegania standardowych procedur operacyjnych ; 
e) organizację wewnętrznych szkoleń lekarzy, pielęgniarek (połoŜnych) w dziedzinie leczenia krwią  w  
Szpitalu; 
f) niezwłoczne przekazywanie do centrum raportów o wszelkich  nieprzewidzianych zdarzeniach,  
a w szczególności o błędach i wypadkach, związanych z przetoczeniem; 
g) sporządzanie i przekazywanie do centrum sprawozdań z działalności w zakresie   krwiolecznictwa; 
h) merytoryczna odpowiedzialność za zakup krwi i koszty badań z tym związanych. 
 
ZAKRES USŁUG I ZASADY ICH REALIZACJI 
• Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Strony umowy tj. Wykonawcę  i Ordynatora Oddziału lub osobę 
upowaŜnioną. 

• Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie świadczeń zleconych Umową winien uwzględniać uwagi 
merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

• Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

• Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu 
świadczeń, wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

• Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

• Lekarz wykonujący usługi objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

• Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania informacji  z 
przebiegu dyŜuru Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia się jego 
następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

• W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego Oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

• Zastępowanie Ordynatora w trakcie nieobecności.  
W szczególności zobowiązany jest: 

• do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z terminów ustalonych przez Wykonawcę i 
Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 

• prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z zaleceniem 
Ordynatora, 

• w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii Ordynatora 
Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 

• dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy dostępnych 
środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces leczenia w Oddziale 
lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

• na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub uczestniczyć w 
naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego postępowania, 

• ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego proces 
diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

• wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
• prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego opieką, 
• uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z postawionych 

wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
• współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w zakresie 

sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 



• udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających pomocy, 
• zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym                  w cięŜkim stanie, a 

takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i leczenie w 
Oddziale, 

• prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
• prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i dokładną 

dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych oddziałów i zmarłych, 
• udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 

obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 
• informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu chorych, 
• lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi odpowiedzialność za właściwe 

świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej określonych. 
• Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 

Szpitalu. 
                           WYKONAWCA                                              ZAMAWIAJĄCY 
 
 
 
 
 
 
                         ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
          Z-cy 
Dyr.ds.med. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 



 
                   WYKONAWCA                                                                         Z-ca Dyrektora ds. med. 
                  
 
         …………………………………………                                                     ………………………… 
 



ZAŁĄCZNIK 5 i 6 do pakietu nr 6 

 Pakiet nr 6. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale PołoŜniczo-
Ginekologicznym Tczewie. 

Lp. Lekarze oddział ginekologiczno - połoŜniczy 
ilość 

godzin  

stawka za 
1 godz w 

zł  
Wartość  

1 Osoba wykonująca czynności ordynatora Praca od 8.00 do 14.00 1518     

    DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

2 Osoba wyk. czynności osoby zastępującej  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  ordynatora oddziału podczas nieobecności DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

3 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

    DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

4 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

    DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

5 Lekarz  Praca od 8.00 do 14.00 1518     

    DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

6 Lekarz oddział ginek.-połoŜ.  DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

7 Lekarz oddział ginek.-połoŜ.  DyŜur od 14.00 do  8.00 890     

Lp. PołoŜne oddział ginekologiczno - połoŜniczy 
ilość 

godzin  

stawka za 
1 godz w 

zł  
Wartość 

8 PołoŜna  
praca wg 

harmonogramu 2600     

9 PołoŜna  
praca wg 

harmonogramu 2600     

10 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

11 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

12 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

13 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

14 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

15 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

16 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

17 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

18 PołoŜna 
praca wg 

harmonogramu 2600     

Uwaga: Poz. Nr 18 - Zamawiający  wymaga pełnienia dyŜurów w oddziale ginekologiczno - połoŜniczym i 
nenatologicznym. 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty częściowej tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części 
danego pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
  Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 6 poz. 1   

   
 Wykonawca jest specjalistą w zakresie  POŁOZNICTWA I GINEKOLOGII ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentek  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  ginekologiczno-

1 



połoŜniczym i wykonywaniu czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w 
Oddziale ginekologiczno-połoŜniczym a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, 
podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, 
realizacji niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym a w 
szczególności: 
• odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk pod 

względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
•  czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad pracą 

podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
• ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  metod 

leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany 

i aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie 

przestrzegających regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe 
został uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz 
analizować ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , 
bądź uchybienia w przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale, połoŜnej oddziałowej, i  połoŜnych zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia połoŜnych do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na 
oddziale przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie 
wydanych w tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w 
sprawie przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich 



wiedzy oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 
• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 

posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, 
referaty poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym 
czasie przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej 
oraz ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami 
zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi 
inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na 
miesiąc sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala 
najmniejsze nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii 
choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału  
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami . 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na 
oddziale oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i połoŜnym wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i 
ksiąŜek popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych pielęgniarek  w 
zakresie prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami            

      

Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 6 poz. 1 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie połoŜnictwa i 
ginekologii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 15 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 6 poz. 2   

 



Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie  ginekologii i połoŜnictwa ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  ginekologiczno-
połoŜniczym tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale Ginekologiczno-PołoŜniczym, a w 
jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności 
związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji niezbędnych czynności o charakterze 
administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym, zastępowanie w trakcie nieobecności osoby 
wykonującej czynności ordynatora 
a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentkami oddziału, 

65) kwalifikacja i przyjęcia pacjentek do oddziału 
66) badanie stanu zdrowia pacjentek i rozpoznawanie chorób, 
67) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentek, odpowiednio do rozpoznania, 
68) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
69) ordynowanie produktów leczniczych, 
70) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
71) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
72) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
73) pełnienie dyŜurów lekarskich 
74) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
75) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
76) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentek 
77) zastępowanie w trakcie nieobecności osoby wykonującej czynności ordynatora 
78) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
79) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
80) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 6 poz. 2 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie połoŜnictwa i 
ginekologii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej  10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

5. posiadanie  staŜu co najmniej 5 
lat na stanowisku kierowniczym 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 



 
 
  Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 6 od poz. 3 do poz. 5   

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie  ginekologii i połoŜnictwa ( 3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  ginekologiczno-
połoŜniczym tj. prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale Ginekologiczno-PołoŜniczym, a w 
jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności 
związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentkami oddziału, 

2) kwalifikacja i przyjęcia pacjentek do oddziału 
3) badanie stanu zdrowia pacjentek i rozpoznawanie chorób, 
4) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentek, odpowiednio do rozpoznania, 
5) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
6) ordynowanie produktów leczniczych, 
7) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
8) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
9) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
10) pełnienie dyŜurów lekarskich 
11) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
12) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
13) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentek 
14) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
15) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
16) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
17) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 6 od poz. 3 do poz. 
5 
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie połoŜnictwa i 
ginekologii  

TAK  

4.posiadanie co najmniej  10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
    Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 6  od poz. 6 do poz. 7   

 
Zakres Ilość 



stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie POŁOśNICTWA I GINEKOLOGII  ( 3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  ginekologiczno-
połozniczym poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  ginekologiczno-połoŜniczego 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 6 od poz. 6 do poz.7  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie połoŜnictwa i 
ginekologii  

TAK  

4.posiadanie co najmniej  10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 

 

  Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 6 od poz. 8 do poz. 18   

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca (11 stanowisk)   połoŜna    zobowiązuje się do wykonywania usług  polegających na  
udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie dotyczącym  
zabezpieczenia medycznego Oddziału Ginekologiczno-PołoŜniczego i neonatologicznego    a w ramach 
tego do udzielania świadczeń zdrowotnych  , a w szczególności: 
• Wykonywanie świadczeń zdrowotnych, w szczególności świadczeń pielęgnacyjnych, 

zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz promocji zdrowia, w zakresie 
opieki nad kobietą, kobietą cięŜarną, rodzącą i połoŜnicą oraz noworodkiem. 
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• Prowadzenie procesu pielęgnowania  
• Wykonywanie czynności higieniczno – połoŜniczych 
•  Uczestniczenie w obchodach lekarskich. 
• Ocenianie postępu porodu ze szczególnym monitorowaniem tętna płodu. 
• Odebranie porodu fizjologicznego wraz z nacięciem  i szyciem krocza. 
• Asystowanie do porodów zabiegowych (np. poród kleszczowy, pośladkowy itp.) 
• Przygotowanie pacjentki do porodu, zabiegów diagnostycznych i operacyjnych w/g obowiązujących 

standardów. 
• Przygotowanie sali operacyjnej i personelu wykonującego cięcie cesarskie. 
• Pomiar parametrów stanu ogólnego pacjentki. 
• Pobieranie materiału do badań analitycznych, bakteriologicznych itp. 
• Wykonywanie zabiegów wynikających z ustalonego postępowania leczniczego. 
• Podawanie leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie, aby leki zostały przyjęte przez 

pacjentkę w obecności połoŜnej. 
• Otoczenie szczególną opieką pacjentek cięŜko chorych i nieprzytomnych. 
• Prowadzenie dokumentacji ze szczególnym uwzględnieniem procesu pielęgnowania. 
• Informowanie pacjentki lub jej rodziny o stanie zdrowia w zakresie opieki połoŜniczo – 

pielęgniarskiej. 
• Udzielanie pierwszej pomocy w stanach zagraŜających bezpośrednio Ŝyciu pacjentki do momentu 

przybycia lekarza. 
• Zapewnienie warunków ułatwiających adaptację pacjentki do środowiska szpitalnego. 
• Zapewnienie intymności i spokoju rodzącej. 
• Aktywizowanie pacjentki do współdziałania w porodzie, połogu oraz w procesie leczenia. 
• Bezzwłoczne zgłaszanie się na kaŜde wezwanie pacjentki. 
• Edukowanie zdrowotne ze szczególnym uwzględnieniem samopielęgnacji i samoopieki. 
• Przestrzeganie obowiązującego reŜimu sanitarno- epidemiologicznego. 
• Utrzymanie w naleŜytym porządku i czystości sprzętu, aparatury, urządzeń i szaf  z  lekami. 
• Przygotowanie narzędzi i materiałów do sterylizacji. 
• Przestrzeganie praw pacjenta i etyki pielęgniarskiej. 
• Sporządzanie dokładnych sprawozdań w „KsiąŜce raportów pielęgniarskich” 

             oraz „Procesie pielęgnowania”  
 
 
 

Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 6 od poz. 8 do poz. 
18 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej dyplomu  
ukończenia  średniej  szkoły 
połoŜnych  i uzyskanie tytułu 
połoŜnej 

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu połoŜnej  

TAK  

3. Posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy na stanowisku połoŜnej 
w lecznictwie zamkniętym  

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 

 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                                   (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



 

 

 
 

 

 

 

 

 

Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6 poz. 1  
 

Istotne postanowienia umowy   GINEKOLOGIA 
 

§ 1 
 

Zamawiający  zleca  Wykonawcy czynności polegające na  wykonywaniu czynności   ordynatora Oddziału  

ginekologiczno-połoŜniczego w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Tczewie 

Tczewskie Centrum Zdrowia Spółka z o.o. Zakres zadań i  odpowiedzialności ordynatora określa załącznik nr 1 

do umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Udzielanie  świadczeń zdrowotnych, odbywać się będzie, na podstawie uzgodnionego przez Strony  

harmonogramu  świadczenia usług w godzinach pomiędzy  8.00 – 14.00. Po uzgodnieniu z Zamawiającym  

pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych  pełniąc dyŜury  lekarskie w oddziale 

ginekologiczno-połoŜniczym Udzielanie tych świadczeń  odbywać się będzie zgodnie z grafikiem dyŜurów, 

w dni robocze w  godz. 14.00 – 8.00 dnia następnego, a  w dni wolne od pracy od 8.00 do 8.00 dnia następnego. 

Minimalna liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

Po zakończeniu dyŜuru Wykonawca moŜe opuścić stanowisko pracy dopiero po przybyciu lekarza 

przejmującego jego obowiązki. 

 

§ 2 

Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału  ginekologiczno-połoŜniczego  na stanowisku  ordynatora. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie połoŜnictwa i ginekologii będące  

przedmiotem niniejszej umowy powinno być zgodne z   wymogami  wiedzy i umiejętnościami  lekarskimi w tej 

dziedzinie i Regulaminem  NZOZ  Szpital Powiatowy w Tczewie.      

Wykonawca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z 

zasadami etyki zawodowej i z naleŜytą starannością, respektując prawa pacjenta.  

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący  załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

§ 3 



 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność materialną za powierzone   mu   mienie.   

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia     badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do koordynowania pracy wszystkich pracowników i osób współpracujących  w  

zakresie wypracowania limitu punktów, określonego dla Oddziału w zawartym  kontrakcie przez  

Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w kaŜdym miesiącu. 

 

§ 4 

Wykonawca  nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu, a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

§5 

 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Zastępcy Dyrektora ds. medycznych. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych i leczniczych Wykonawca ma obowiązek konsultować z nim podejmowane 

decyzje.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe  uzyska zgodę  przełoŜonego. 

§ 6 

 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

 

§ 7 

 



Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego.  

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

                 § 8 

 

Umowa została zawarta na czas określony od   …………………………………………………………………. 

 

   § 9 

 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

36) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

37) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

38) korzystania z aparatury medycznej, 

39) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

40) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

41) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

42) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 10 

 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

 

     za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto      

 

     za   1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

     

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni   

     po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ   

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 



-   potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej  z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4 )W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

§ 11 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
§ 12 

    1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515) w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość  

świadczeń  wykonywanych podczas świadczenia. 

 

§ 13 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 

społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 

 

§ 14 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 



417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 15 

 
Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

 
§ 16 

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 



4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 17 

 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 

§ 18 

 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 19 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

 
                    Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 
 

 
 
 

ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  
Ordynatora Oddziału ginekologiczno-połoŜniczego 

                                            
 
 Ordynator oddziału podlega bezpośrednio Zastępcy Dyrektora ds. lecznictwa. Z tytułu wykonywania 
czynności Ordynatora oddziału jest przełoŜonym wszystkich pracowników oddziału. Kieruje całokształtem 
działalności leczniczej, naukowej, szkoleniowej, administracyjnej i gospodarczej oddziału i ponosi za tę 
działalność osobistą odpowiedzialność. Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na 
oddziale.   
Wykonuje swoje obowiązki na podstawie przepisów prawa, a zwłaszcza : 
 
Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408 z późn. zm.) , 
Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych ( 
Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z późn. zm.), 
Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 o zawodzie lekarza (Dz. U. 21 poz. 204 z 2002 r.) 
Kodeksu etyki lekarskiej. 



 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  ORDYNATORA : 
• Ordynator odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk 

pod względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
• Ordynator czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad 

pracą podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
Ordynator zawiadamia bezzwłocznie dyrektora o kaŜdym wykroczeniu przeciwko ustalonym zasadom pomocy 
lekarskiej i pielęgniarskiej, o nieprzestrzeganiu reguł etycznych oraz naruszaniu dyscypliny pracy. 
• Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  

metod leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany i 

aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
zawiadamiać dyrektora szpitala o potrzebie zwołania narady lekarskiej w razie trudności w ustaleniu 

rozpoznania, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie przestrzegających 

regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe został 
uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz analizować 
ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , bądź uchybienia w 
przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale,  połoŜnej oddziałowej, i  połoŜnych zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia połoŜnych do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na oddziale 
przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie wydanych w 
tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w sprawie 
przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 



Ordynator wyznacza - jako swego zastępcę - jednego z podległych  mu starszych asystentów, ustalając zakres 
jego obowiązków na czas swej nieobecności. 
• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich wiedzy 

oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 
• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 

posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, referaty 
poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym czasie 
przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator zaznajamia się z pracami naukowymi prowadzonymi w oddziale  i opiniuje przed 
opublikowaniem. 

• Ordynator pogłębia swą wiedzę fachową z zakresu szpitalnictwa oraz zapoznaje się z zasadami 
administracji i gospodarki szpitalnej. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej oraz 
ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na miesiąc 
sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala najmniejsze 
nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na oddziale 
oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator oddziału powinien interesować się stanem zdrowia chorych wypisanych ze szpitala do domu oraz 
w razie potrzeby zlecać połoŜnej środowiskowej dokonywanie odwiedzin tych chorych. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i połoŜnym wygłaszanie     pogadanek popularnych 
dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i ksiąŜek 
popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych połoŜnych w zakresie 
prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami , a swe uwagi co do pracy personelu 
średniego zgłasza  Pierwszemu Zastępcy Dyrektora, a jeśli to potrzebne - równieŜ   Prezesowi szpitala. 
 

               Ordynator powiadamia niezwłocznie  Prezesa szpitala o kaŜdym przypadku, co  do którego  
               zachodzi podejrzenie, iŜ jest wynikiem przestępstwa, oraz o przypadkach  choroby     
               psychicznej lub zakaźnej na oddziale dla tych chorób  nie   przeznaczonym. 
 

Ordynator powinien ponadto wykonywać świadczenia bezpośrednio wiąŜące się  z      zakresem jego 
działalności, a  nie objęte niniejszą instrukcją. 
 
 

                                Wykonawca                                                     Zamawiający 
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Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6 poz. 2  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
 
 

§ 1 

13. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale ginekologiczno-połoŜniczym. Zastępowanie 

Ordynatora oddziału w czasie nieobecności. 



14. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

15. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

§ 2 

 

11. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału ginekologiczno-  

�       połoŜniczego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

             współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  

 

Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 



 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

 § 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

9. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

10. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  

a także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

§ 7 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 



  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od  …………………………………………………………………….  

 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

korzystania z aparatury medycznej, 

• sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy. 

 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  



3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 



  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 



kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy 

oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i 

informacji o stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

§ 23 

 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

 

  

  



                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy   
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI  
  
  
49. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 
50. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 

winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

51. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

52. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

53. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

54. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

55. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

56. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

57. Zastępowanie Ordynatora podczas nieobecności 
  

W szczególności zobowiązany jest: 
eeeee) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 

przez Wykonawcę i  Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
fffff) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 

zaleceniem Ordynatora, 
ggggg) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
hhhhh) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 

dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

iiiii) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub uczestniczyć w 
naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego postępowania, 

jjjjj) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga tego 
proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

kkkkk) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
lllll) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych jego 

opieką, 
mmmmm) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
nnnnn) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
ooooo) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
ppppp) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 

stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

qqqqq) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
rrrrr) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
sssss) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 

ttttt) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

uuuuu) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu 
chorych, 



vvvvv) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 
odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

58. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
                                                                                              …………………………………………                                                     
………………………………… 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6 od poz. 3 do poz.5  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
§ 1 



Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług polegających na 

udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie dotyczącym zabezpieczenia 

medycznego na Oddziale ginekologiczno-połoŜniczym wraz z dyŜurami lekarskimi..  

 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 1 

do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, 

ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku kalendarzowym. Stała 

zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania 

pisemnej informacji o tych zmianach.  

 

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i rejestracji 

pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

§ 2 

 

12. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału ginekologiczno-  

�       połoŜniczego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

             współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  

 



Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

 § 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

11. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  

świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

12. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  

a także odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. używanych przez niego w 

związku z udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  



Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ……………………………………………………… 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

korzystania z aparatury medycznej, 

• sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy. 

 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 



  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 



4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 



W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy 

oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i 

informacji o stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  



§ 23 

 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 

 

 
ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy   
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
  
  
59. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 
60. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 

winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

61. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

62. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

63. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 

64. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

65. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

66. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 
wwwww) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 

przez Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 
xxxxx) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 

zaleceniem Ordynatora, 
yyyyy) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 

Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 
zzzzz) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 

dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

aaaaaa) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

bbbbbb) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga 
tego proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

cccccc) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
dddddd) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych 

jego opieką, 
eeeeee) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
ffffff) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
gggggg) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 



hhhhhh) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 
stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

iiiiii) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
jjjjjj) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
kkkkkk) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 

llllll) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

mmmmmm) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu 
chorych, 

nnnnnn) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 
odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

67. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

  
  
  
                               Wykonawca                                                           Zamawiający 
  
 
 
  ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 
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zakończenia 
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godzin 
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   RAZEM     
        

 



 
 

                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
                                                                                              …………………………………………                                                     
………………………………… 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6  od poz. 6 do poz. 7  
 
 

Istotne postanowienia umowy      
.  

§ 1 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział ginekologiczno-

połoŜniczy. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 14.00 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału ginekologiczno -połoŜniczego 



• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

                      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

    

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  



Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 



Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100..000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

22) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

23) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

24) korzystania z aparatury medycznej, 

25) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

26) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

27) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

28) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich informacje 

stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom trzecim bez uprzedniej 

pisemnej zgody drugiej strony. 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

§ 20 

 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony od …………………………………………………………..  

 



§ 21 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§  22 

Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 



• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§  24 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

 
   ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Ordynatora 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
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   RAZEM     
        

 
 



 
                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                   ………………………………… 

 
 
                                                                                                                                         
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6 od poz. 8 do poz. 18   

Istotne postanowienia umowy  : 
 
 

§ 1 
 

. 
 Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki     całodobowego             świadczenia usług 

połoŜnej   dla pacjentów   szpitala w oddziale ginekologiczno-połoŜniczym. 

 

Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach pielęgniarki i 

połoŜnej. 

 

Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem medycznym 

zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi uprawnieniami i 

przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i ustalonych standardów 

opieki  połoŜnej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 

 

 Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega połoŜnej oddziałowej  oddziału. 

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić oddziału 

w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę połoznej oddziałowej. 

 

 



§ 2        
Wykonawca zobowiązuje się do: 

• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

 

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 5 



Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z  

Pielęgniarką Oddziałową i  Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  

Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
 
 

§ 6 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

§ 7 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

• kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

• w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

• korzystania z aparatury medycznej, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ……………………..-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 



-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych    

     umową i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

§  10 
 
 
 

22. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

23. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 11 

 
 

Umowa zostaje zawarta na czas określony od …………………………………... godzina  7.00 lub 8.00 dnia 

następnego.  

W przypadku gdy Wykonawca będzie świadczył usługi w ostatnim dniu umowy zobowiązany jest do 

świadczenia jej do godziny uzgodnionej w harmonogramie. 

 

 
§ 12 

 
5 Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

6 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

7 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  



g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 13 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 16 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
ZAKRES USŁUG I ODPOWIEDZIALNOŚCI   

PołoŜna udziela świadczeń zdrowotnych, a w szczególności świadczeń pielęgnacyjnych, zapobiegawczych, 
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz promocji zdrowia w zakresie opieki nad kobietą, kobietą 
cięŜarną, rodzącą i połoŜnicą oraz noworodkiem. 
  Zadania: 

1) Prowadzenie procesu pielęgnowania poprzez: 
� postawienie diagnozy połoŜniczo – pielęgniarskiej 
� planowanie opieki 
� realizowanie opieki 



� ocenę wykonywanych czynności 
2) Wykonywanie czynności higieniczno – połoŜniczych w zakresie: 

utrzymania czystości ciała, bielizny osobistej i pościelowej 
wykonywanie zabiegów połoŜniczo – pielęgnacyjnych mających na celu zapobieganie odleŜynom, 

odparzeniom itp. 
udzielanie pomocy w zaspakajaniu potrzeb fizjologicznych. 

3) Rozdawanie posiłków,  karmienie pacjentek cięŜko chorych oraz kontrolowanie Ŝywności dostarczanej 
spoza szpitala.      

4) Uczestniczenie w obchodach lekarskich. 
5) Ocenianie postępu porodu ze szczególnym monitorowaniem tętna płodu. 
6) Odebranie porodu fizjologicznego wraz z nacięciem  i szyciem krocza. 
7) Asystowanie do porodów zabiegowych (np. poród kleszczowy, pośladkowy itp.) 
8) Przygotowanie pacjentki do porodu, zabiegów diagnostycznych i operacyjnych w/g obowiązujących 

standardów. 
9) Przygotowanie sali operacyjnej i personelu wykonującego cięcie cesarskie. 
10) Pomiar parametrów stanu ogólnego pacjentki. 
11) Pobieranie materiału do badań analitycznych, bakteriologicznych itp. 
12) Wykonywanie zabiegów wynikających z ustalonego postępowania leczniczego. 
13) Podawanie leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie, aby leki zostały przyjęte przez pacjentkę 

w obecności połoŜnej. 
14) Otoczenie szczególną opieką pacjentek cięŜko chorych i nieprzytomnych. 
15) Prowadzenie dokumentacji ze szczególnym uwzględnieniem procesu pielęgnowania. 
16) Informowanie pacjentki lub jej rodziny o stanie zdrowia w zakresie opieki połoŜniczo – pielęgniarskiej. 
17) Natychmiastowe powiadomienie lekarza w razie: 

zagroŜenia Ŝycia rodzącej lub płodu 
nagłego pogorszenia się stanu zdrowia pacjentki 
niemoŜności wykonania zabiegu 
podejrzenia o chorobę zakaźną 
popełnienia pomyłki przy podawaniu leków . 

18) Udzielanie pierwszej pomocy w stanach zagraŜających bezpośrednio Ŝyciu pacjentki do momentu 
przybycia lekarza. 

19) Zapewnienie warunków ułatwiających adaptację pacjentki do środowiska szpitalnego. 
20) Zapewnienie intymności i spokoju rodzącej. 
21) Aktywizowanie pacjentki do współdziałania w porodzie, połogu oraz w procesie leczenia. 
22) Bezzwłoczne zgłaszanie się na kaŜde wezwanie pacjentki. 
23) Edukowanie zdrowotne ze szczególnym uwzględnieniem samopielęgnacji i samoopieki. 
24) Przestrzeganie obowiązującego reŜimu sanitarno- epidemiologicznego. 
25) Utrzymanie w naleŜytym porządku i czystości sprzętu, aparatury, urządzeń i szaf  z  lekami. 
26) Przygotowanie narzędzi i materiałów do sterylizacji. 
27) Przestrzeganie praw pacjenta i etyki pielęgniarskiej. 
28) Podnoszenie kwalifikacji zawodowych poprzez : 

samokształcenie 
udział w szkoleniach wewnątrzoddziałowych i udział w szkoleniach poza zakładem pracy. 

                       
 
 
                                        WYKONAWCA                                        ZAMAWIAJĄCY 

 
 

               ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Oddziałowej 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        



11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                WYKONAWCA                                          Pierwszy Zastępca Dyrektora  
                                                                    
 
                                                                                              …………………………………………                                                     
………………………………… 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 6  poz. 18       

Istotne postanowienia umowy  : 
§ 1 

Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki     całodobowego             świadczenia usług 

połoŜnej   dla pacjentów   szpitala w oddziale ginekologiczno-połoŜniczym i neonatologiczxnym. 

 

Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach pielęgniarki i 

połoŜnej. 

 

Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem medycznym 

zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi uprawnieniami i 

przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i ustalonych standardów 

opieki  połoŜnej. 

 



Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 

 

 Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega połoŜnej oddziałowej  oddziału. 

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić oddziału 

w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę połoznej oddziałowej. 

 

 
§ 2        

Wykonawca zobowiązuje się do: 

• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

 

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 



2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 5 

Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z  

Pielęgniarką Oddziałową i  Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  

Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
 
 

§ 6 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

§ 7 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

• kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

• w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

• korzystania z aparatury medycznej, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 



 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ……………………..-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych    

     umową i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

§  10 
 
 
 

24. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

25. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 11 

 
 

Umowa zostaje zawarta na czas określony od …………………………………... godzina  7.00 lub 8.00 dnia 

następnego.  

W przypadku gdy Wykonawca będzie świadczył usługi w ostatnim dniu umowy zobowiązany jest do 

świadczenia jej do godziny uzgodnionej w harmonogramie. 

 

 
§ 12 

 
8 Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  



9 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

10 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 13 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 



 
§ 16 

 
Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
ZAKRES USŁUG I ODPOWIEDZIALNOŚCI   

PołoŜna udziela świadczeń zdrowotnych, a w szczególności świadczeń pielęgnacyjnych, zapobiegawczych, 
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz promocji zdrowia w zakresie opieki nad kobietą, kobietą 
cięŜarną, rodzącą i połoŜnicą oraz noworodkiem. 
  Zadania: 

29) Prowadzenie procesu pielęgnowania poprzez: 
� postawienie diagnozy połoŜniczo – pielęgniarskiej 
� planowanie opieki 
� realizowanie opieki 
� ocenę wykonywanych czynności 

30) Wykonywanie czynności higieniczno – połoŜniczych w zakresie: 
utrzymania czystości ciała, bielizny osobistej i pościelowej 
wykonywanie zabiegów połoŜniczo – pielęgnacyjnych mających na celu zapobieganie odleŜynom, 

odparzeniom itp. 
udzielanie pomocy w zaspakajaniu potrzeb fizjologicznych. 

31) Rozdawanie posiłków,  karmienie pacjentek cięŜko chorych oraz kontrolowanie Ŝywności dostarczanej 
spoza szpitala.      

32) Uczestniczenie w obchodach lekarskich. 
33) Ocenianie postępu porodu ze szczególnym monitorowaniem tętna płodu. 
34) Odebranie porodu fizjologicznego wraz z nacięciem  i szyciem krocza. 
35) Asystowanie do porodów zabiegowych (np. poród kleszczowy, pośladkowy itp.) 
36) Przygotowanie pacjentki do porodu, zabiegów diagnostycznych i operacyjnych w/g obowiązujących 

standardów. 
37) Przygotowanie sali operacyjnej i personelu wykonującego cięcie cesarskie. 
38) Pomiar parametrów stanu ogólnego pacjentki. 
39) Pobieranie materiału do badań analitycznych, bakteriologicznych itp. 
40) Wykonywanie zabiegów wynikających z ustalonego postępowania leczniczego. 
41) Podawanie leków zleconych przez lekarza oraz dopilnowanie, aby leki zostały przyjęte przez pacjentkę 

w obecności połoŜnej. 
42) Otoczenie szczególną opieką pacjentek cięŜko chorych i nieprzytomnych. 
43) Prowadzenie dokumentacji ze szczególnym uwzględnieniem procesu pielęgnowania. 
44) Informowanie pacjentki lub jej rodziny o stanie zdrowia w zakresie opieki połoŜniczo – pielęgniarskiej. 
45) Natychmiastowe powiadomienie lekarza w razie: 

zagroŜenia Ŝycia rodzącej lub płodu 
nagłego pogorszenia się stanu zdrowia pacjentki 
niemoŜności wykonania zabiegu 
podejrzenia o chorobę zakaźną 
popełnienia pomyłki przy podawaniu leków . 

46) Udzielanie pierwszej pomocy w stanach zagraŜających bezpośrednio Ŝyciu pacjentki do momentu 
przybycia lekarza. 

47) Zapewnienie warunków ułatwiających adaptację pacjentki do środowiska szpitalnego. 
48) Zapewnienie intymności i spokoju rodzącej. 
49) Aktywizowanie pacjentki do współdziałania w porodzie, połogu oraz w procesie leczenia. 
50) Bezzwłoczne zgłaszanie się na kaŜde wezwanie pacjentki. 
51) Edukowanie zdrowotne ze szczególnym uwzględnieniem samopielęgnacji i samoopieki. 
52) Przestrzeganie obowiązującego reŜimu sanitarno- epidemiologicznego. 
53) Utrzymanie w naleŜytym porządku i czystości sprzętu, aparatury, urządzeń i szaf  z  lekami. 
54) Przygotowanie narzędzi i materiałów do sterylizacji. 
55) Przestrzeganie praw pacjenta i etyki pielęgniarskiej. 
56) Podnoszenie kwalifikacji zawodowych poprzez : 

samokształcenie 
udział w szkoleniach wewnątrzoddziałowych i udział w szkoleniach poza zakładem pracy. 

                       
 
 
                                        WYKONAWCA                                        ZAMAWIAJĄCY 

 



 
               ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Oddziałowej 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                WYKONAWCA                                          Pierwszy Zastępca Dyrektora  
                                                                    
 
                                                                                              …………………………………………                                                     
………………………………… 

 



 

Załącznik nr 5 i 6 do Pakietu nr 7 

Pakiet nr 7. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Chirurgicznym w 

Tczewie 

Lp. Lekarze - oddział chirurgiczny ilość godzin  
stawka za 1 
godz. w zł  

Wartość  

1 Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  

Osoba wykonująca czynności 
ordynatora DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

2 Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  Lekarz  DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

3 Praca od 8.00 do 14.00 1518     

  Lekarz  DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

4 Praca od 8.00 do 14.00 911     

  Lekarz  DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

5 Lekarz oddział chirurgiczny DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

6 Lekarz oddział chirurgiczny DyŜur od 14.00 do  8.00 1295     

7 Lekarz oddział chirurgiczny DyŜur od 15.35 do  8.00 1295     

 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 7 poz. 1  

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
 
 Wykonawca jest specjalistą w zakresie  chirurgii ogólnej ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  chirurgicznym i 
Izbie Przyjęć oraz wykonywaniu czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w 
Oddziale chirurgicznym i Izbie Przyjęć, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, 
podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, 
realizacji niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym a w 
szczególności: 
 
• odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk pod 

względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
•  czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad pracą 

podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
• ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  metod 

leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany 

i aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

1 



zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie 

przestrzegających regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe 
został uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz 
analizować ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , 
bądź uchybienia w przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale, pielęgniarki oddziałowej, i  pielęgniarek zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia pielęgniarek do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na 
oddziale przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie 
wydanych w tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w 
sprawie przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich 
wiedzy oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 

• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 
posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, 
referaty poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym 
czasie przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej 
oraz ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami 
zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi 
inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na 
miesiąc sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala 
najmniejsze nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 



4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii 
choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących 
przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na 
oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na 
oddziale oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i pielęgniarkom wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i 
ksiąŜek popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych pielęgniarek  w 
zakresie prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami  
 

 
 

 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 7 poz. 1  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie chirurgii ogólnej 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 15 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
staŜu pracy na stanowisku 
kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 7 od poz. 2 do poz. 4.   

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie CHIRURGII OGÓLNEJ  ( 3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w Oddziale  chirurgicznym i 
Izbie Przyjęć tj. prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale chirurgicznym i Izbie Przyjęć , a w 
jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności 
związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

18) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
19) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
20) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
21) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
22) ordynowanie produktów leczniczych, 
23) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
24) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
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25) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 
dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 

26) pełnienie dyŜurów lekarskich 
27) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
28) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
29) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
30) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
31) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
32) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
33) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 

Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 7 od poz.  2 do poz. 4  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie chirurgii ogólnej 

TAK  

4.posiadanie co najmniej  10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 7 poz. 5 do poz. 6   

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie chirurgii ogólnej  ( 3 stanowiska). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w Oddziale  chirurgicznym i 
Izbie Przyjęć poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w szczególności: 

a) sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  chirurgicznego i Izby Przyjęć 
b) badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych       ( lub 

innych placówek), 
c) przeprowadzania konsultacji, 
d) wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
e) obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
f) bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
g) prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie 

wykonywania tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
h) powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
i) udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w 

zakresie określonym obowiązującymi przepisami, 
j) składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

3 



k) dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 
 

 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
dla pakietu Nr 7 od poz. 5 do poz. 6  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie chirurgii ogólnej lub 
ortopedii i traumatologii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej  10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis  przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 7  poz. 7   

 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w Oddziale  chirurgicznym i 
Izbie Przyjęć poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w szczególności: 

a) sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  chirurgicznego i Izby Przyjęć 
b) badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych       ( lub 

innych placówek), 
c) przeprowadzania konsultacji, 
d) wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
e) obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
f) bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
g) prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie 

wykonywania tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
h) powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
i) udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w 

zakresie określonym obowiązującymi przepisami, 
j) składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
k) dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 
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Szczegółowy zakres wymagań warunków dotyczących doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 7  poz. 7   
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej 1 
rocznego staŜu pracy w oddziale 
chirurgicznym i rozpoczętą 
specjalizację w dziedzinie chirurgii 

TAK  



ogólnej  
4.Posiadanie co najmniej  2  lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr  7  poz. 1  
 
 

Istotne postanowienia umowy   
 
 

§ 1 
 

Zamawiający  zleca  Wykonawcy czynności polegające na  wykonywaniu czynności   ordynatora Oddziału 

Chirurgicznego w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Tczewie Tczewskie 

Centrum Zdrowia Spółka z o.o. Zakres zadań i  odpowiedzialności ordynatora określa załącznik nr 1 do umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Udzielanie  świadczeń zdrowotnych, odbywać się będzie, na podstawie uzgodnionego przez Strony  

harmonogramu  świadczenia usług w godzinach pomiędzy  8.00 – 14.00. Po uzgodnieniu z Zamawiającym  

pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych  pełniąc dyŜury  lekarskie w oddziale 

chirurgicznym i Izbie Przyjęć. Udzielanie tych świadczeń  odbywać się będzie zgodnie z grafikiem dyŜurów, 

w dni robocze w  godz. 14.00 – 8.00 dnia następnego, a  w dni wolne od pracy od 8.00 do 8.00 dnia następnego. 

Minimalna liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

Po zakończeniu dyŜuru Wykonawca moŜe opuścić stanowisko pracy dopiero po przybyciu lekarza 

przejmującego jego obowiązki. 

§ 2 

Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału  Chirurgicznego  na stanowisku  ordynatora. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie  chirurgii  będące  przedmiotem 

niniejszej umowy powinno być zgodne z   wymogami  wiedzy i umiejętnościami  lekarskimi w tej dziedzinie i 

Regulaminem  NZOZ  Szpital Powiatowy w Tczewie.      

Wykonawca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z 

zasadami etyki zawodowej i z naleŜytą starannością, respektując prawa pacjenta.  

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący  załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 



Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność materialną za powierzone   mu   mienie.   

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia     badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do koordynowania pracy wszystkich pracowników i osób współpracujących  w  

zakresie wypracowania limitu punktów, określonego dla Oddziału w zawartym  kontrakcie przez  

Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w kaŜdym miesiącu. 

§ 4 

Wykonawca  nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu, a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

§5 

 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Prezesowi Tczewskiego Centrum Zdrowia. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych i leczniczych Wykonawca ma obowiązek konsultować z nim podejmowane 

decyzje.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe  uzyska zgodę  przełoŜonego. 

§ 6 

 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

 

§ 7 

 

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego.  

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 



                 § 8 

 

Umowa została zawarta na czas określony od   ………………………………………… 

   § 9 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

43) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

44) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

45) korzystania z aparatury medycznej, 

46) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

47) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

48) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

49) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 10 

 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

 

     za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto      

 

     za   1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

 

     

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni   

     po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ   

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Prezesa TCZ wykonania czynności określonych umową i wyliczonej  z tego tytułu naleŜności 

oraz załącznik nr 2. 

4 )W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

§ 11 

 



Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 12 

    1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515) w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość  

świadczeń  wykonywanych podczas świadczenia. 

 

§ 13 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 

społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 

 

§ 14 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 15 

 
• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  



• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

 
§ 16 

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 17 

 

 



Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

§ 18 

 

Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 19 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

 
 
 
                    Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 

załącznik nr 1 
 

ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  
Ordynatora Oddziału chirurgicznego 

                                            
 
 Ordynator oddziału podlega bezpośrednio Prezesowi TCZ. Z tytułu wykonywania czynności 
Ordynatora oddziału jest przełoŜonym wszystkich pracowników oddziału. Kieruje całokształtem działalności 
leczniczej, naukowej, szkoleniowej, administracyjnej i gospodarczej oddziału i ponosi za tę działalność osobistą 
odpowiedzialność. Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale.   
Wykonuje swoje obowiązki na podstawie przepisów prawa, a zwłaszcza : 
 
Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408 z późn. zm.) , 
Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych ( 
Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z późn. zm.), 
Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 o zawodzie lekarza (Dz. U. 21 poz. 204 z 2002 r.) 
Kodeksu etyki lekarskiej. 
 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  ORDYNATORA : 
• Ordynator odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk 

pod względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
• Ordynator czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad 

pracą podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
Ordynator zawiadamia bezzwłocznie Prezesa o kaŜdym wykroczeniu przeciwko ustalonym zasadom pomocy 
lekarskiej i pielęgniarskiej, o nieprzestrzeganiu reguł etycznych oraz naruszaniu dyscypliny pracy. 
• Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  

metod leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z Prezesem TCZ. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 



• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany i 
aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 

• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• zawiadamiać dyrektora szpitala o potrzebie zwołania narady lekarskiej w razie trudności w ustaleniu 

rozpoznania, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie przestrzegających 

regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe został 
uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz analizować 
ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , bądź uchybienia w 
przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale,  połoŜnej oddziałowej, i  połoŜnych zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia połoŜnych do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na oddziale 
przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie wydanych w 
tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w sprawie 
przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

Ordynator wyznacza - jako swego zastępcę - jednego z podległych  mu starszych asystentów, ustalając zakres 
jego obowiązków na czas swej nieobecności. 
• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich wiedzy 

oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 
• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 

posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, referaty 
poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym czasie 
przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator zaznajamia się z pracami naukowymi prowadzonymi w oddziale  i opiniuje przed 
opublikowaniem. 

• Ordynator pogłębia swą wiedzę fachową z zakresu szpitalnictwa oraz zapoznaje się z zasadami 
administracji i gospodarki szpitalnej. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 



porządkowym.  
• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej oraz 

ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami zawodowymi. 
• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 

1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na miesiąc 
sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala najmniejsze 
nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na oddziale 
oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator oddziału powinien interesować się stanem zdrowia chorych wypisanych ze szpitala do domu oraz 
w razie potrzeby zlecać połoŜnej środowiskowej dokonywanie odwiedzin tych chorych. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i połoŜnym wygłaszanie     pogadanek popularnych 
dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i ksiąŜek 
popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych połoŜnych w zakresie 
prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami , a swe uwagi co do pracy personelu 
średniego zgłasza     Prezesowi   TCZ. 
 

               Ordynator powiadamia niezwłocznie  Prezesa szpitala o kaŜdym przypadku, co  do którego  
               zachodzi podejrzenie, iŜ jest wynikiem przestępstwa, oraz o przypadkach  choroby     
               psychicznej lub zakaźnej na oddziale dla tych chorób  nie   przeznaczonym. 
 

Ordynator powinien ponadto wykonywać świadczenia bezpośrednio wiąŜące się  z      zakresem jego 
działalności, a  nie objęte niniejszą instrukcją. 
 
 

                                Wykonawca                                                     Zamawiający               
 
 
                            ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
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                WYKONAWCA                                                                                    Prezes TCZ                      
                                                                       
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 7  od poz. 2 do poz. 4  
 

Istotne postanowienia umowy   
 
 

§ 1 
 
 

16. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale chirurgicznym i Izbie Przyjęć, 

17. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  

18. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

 

13. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału chirurgicznego i Izby    

             Przyjęć              



�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału , 

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

              współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

14. Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

15. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej 

umowy z najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi 

standardami medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami 

zawodowymi. Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych 

usług medycznych oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

14. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń 

medycznych. Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do 

wykonania przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury 

dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

15. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

16. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

§ 4 

 

13. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

14.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

15. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 



Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 14.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 14.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

13. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń 

zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

14. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z 

udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

 

 

§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 



 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   …………………………………………………………… 

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

50) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

51) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

52) korzystania z aparatury medycznej, 

53) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

54) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

55) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

56) wykonywania niniejszej umowy. 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 



Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 



  

 

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 



Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie 

zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

  

§ 23 

 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

 

  

  

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy   
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI  
  
  
68. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 

godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 
69. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług zdrowotnych 

winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w czasie jego 
nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

70. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

71. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

72. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia opieki 
nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy cywilno-
prawnej. 



73. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a na 
dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

74. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą zgłoszenia 
się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w Oddziale.     

75. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający umowę o 
świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur medycznych objętych 
specyfiką danego oddziału. 

  
W szczególności zobowiązany jest: 

oooooo) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 
przez Wykonawcę i Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 

pppppp) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 
zaleceniem Ordynatora, 

qqqqqq) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 
Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 

rrrrrr) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 
dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

ssssss) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

tttttt) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga 
tego proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

uuuuuu) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
vvvvvv) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych 

jego opieką, 
wwwwww) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
xxxxxx) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
yyyyyy) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
zzzzzz) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 

stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

aaaaaaa) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
bbbbbbb) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
ccccccc) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 

ddddddd) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

eeeeeee) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub zdrowiu 
chorych, 

fffffff) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 
odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

76. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 
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Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 7  od poz. 5 do poz.6  
 
 

Istotne postanowienia umowy   
§ 1 



Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział chirurgiczny i 

Izba Przyjęć.. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 14.00 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału chirurgicznego i Izby Przyjęć 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 



• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 



Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o      których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 



Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

29) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

30) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

31) korzystania z aparatury medycznej, 

32) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

33) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

34) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

35) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

3. Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich 

informacje stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom 

trzecim bez uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

4. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

§ 20 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony 

……………………………………………………………………..  

§ 21 

 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 



6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§  22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 



§   24 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

           
 
    ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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2        

3        

4        

5        

6        
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8        
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10        

11        

12        

13        

14        

15        
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   RAZEM     

        

 
 
 



                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                         ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                      ………………………………… 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 7   poz. 7   
 
 

Istotne postanowienia umowy   
 

 
§ 1 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział chirurgiczny i 

Izba Przyjęć.. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 15.35 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 



§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału chirurgicznego i Izby Przyjęć 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 



Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o      których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

 



 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

36) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

37) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

38) korzystania z aparatury medycznej, 

39) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 



40) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

41) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

42) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

5. Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich 

informacje stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom 

trzecim bez uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

6. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

§ 20 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony ………………………………………………………………..  

§ 21 

 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

 

§  22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  



wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

 

§ 23 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

 

§   24 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

 

 

 

                       
    ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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   RAZEM     

        

 
 
 

                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                                          ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                      ………………………………… 

 

 

 



ZAŁĄCZNIK NR 5i 6 do pakietu nr 8 

Pakiet nr 8. Udzielanie świadczeń medycznych na Oddziale Pomocy 
Doraźnej w Tczewie 

Lp.   ilość  ilość  praca wg harmonogramu stawka  Wartość  
    osób godzin   za 1 godz.   

          w zł   

1 1 2024 praca wg harmonogramu     

  
Osoba wykonująca  
czynności koordynatora   1840 praca  w karet."S" i "A"     

2 11278 praca  w karet."S" w dni robocze     

  4500 praca  w karet."S" w dni świąteczne     

  

co 
najmniej 

15 4032 praca w karet. "A"  w dni robocze     

  

Lekarze  
  
  
    2712 praca w karet. "A"  w dni świąteczne     

62614 praca w karetce systemu     
3 
  Ratownik/Ratownik - kierowca 

co 
najmniej 

22 
  8928 praca w transp. asekur.     

4 Kierowca 

co 
najmniej 

11 31344 praca wg harmonogramu     

5 Dyspozytorka/Dyspozytor 

co 
najmniej 2 2160 praca wg harmonogramu     

6 Pielęgniarka  

co 
najmniej 3 8810 praca wg harmonogramu     

 

1.Udzielanie świadczeń medycznych moŜe być zredukowane do faktycznych potrzeb zamawiającego. 

2.Zamawiający wymaga od Wykonawcy zabezpieczenia całości oddziału. 

3.Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych do w/w pakietu. 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8 poz.1   

Zakres 
Ilość 

stanowi
sk 

Wykonawca (1 stanowisko)  zobowiązuje się do: 
  1)  koordynowania i nadzoru udzielania świadczeń zdrowotnych  w Oddziale Pomocy        Doraźnej     przez personel 
lekarski , średni medyczny i kierowców.  
 2)   kwalifikowanie  pacjentów do przewozu karetkami systemu i przewozowymi ,        oraz ponoszenie 
odpowiedzialności za prawidłową weryfikację i nadzór nad       prawidłowym wykorzystaniem karetek zgodnie z umową
z NFZ i obowiązującymi       przepisami w tym zakresie,  
3) udzielania medycznych czynności ratunkowych w udzielanie świadczeń     zdrowotnych    poprzez udział Wykonawcy:

1.w ratowaniu , przywracaniu  i  poprawie zdrowia pacjentów, 
2.w realizowaniu wezwań i udzielania świadczeń zdrowotnych na wypadek zagroŜenia Ŝycia lub zdrowia  w 

rozumieniu  art. 28 Ustawy  z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki zdrowotnej a zwłaszcza poprzez 
udział   w zespole wypadkowym „S” wyjazdach do nagłych zachorowań,  wypadków ,      spowodowanych 
przyczyną zewnętrzną w celu udzielenia pomocy  medycznej. 
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Szczegóły  zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego 
do pakietu Nr 8 poz. 1 
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu TAK  



I stopnia specjalizacji w dziedzinie 
chorób wewnętrznych lub w 
trakcie specjalizacji z medycyny 
ratunkowej  
4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
ratownictwie medycznym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 
w ratownictwie medycznym 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8  poz.2   
                                                
 

Zakres 
Ilość 
stanowisk 

Wykonawca (co najmniej 15 stanowisk)  zobowiązuje się do wykonywania czynności polegających na 
udzielaniu   świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie  ratownictwa medycznego 
w Oddziale  Pomocy Doraźnej w NZOZ Tczew. Udzielania medycznych czynności ratunkowych     poprzez 
udział Wykonawcy: 

1. w ratowaniu , przywracaniu  i  poprawie zdrowia pacjentów, 
2. w realizowaniu wezwań i udzielania świadczeń zdrowotnych na wypadek zagroŜenia Ŝycia 

lub zdrowia  w rozumieniu  art. 28 Ustawy  z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki 
zdrowotnej a zwłaszcza poprzez udział   w zespole wypadkowym „S”  wyjazdach do nagłych 
zachorowań,  wypadków ,      spowodowanych przyczyną zewnętrzną w celu udzielenia 
pomocy  medycznej , i karetce asekuracyjnej. 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego   do pakietu Nr 8 poz. 2 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej I stopnia 
specjalizacji  z interny, pediatrii, 
chirurgii, ortopedii i traumatologii 
narządów ruchu medycyny 
ratunkowej, anestezjologii i 
intensywnej terapii lub w trakcie 

 
 
 
 

TAK 

 



specjalizacji  lub co najmniej  
roczne doświadczenie w pracy w 
zespołach wyjazdowych 
ratownictwa medycznego 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8 poz.3   
                                                

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  (co najmniej 22 stanowisk)   zobowiązuje się do  udzielania medycznych czynności 
ratunkowych w charakterze ratownika medycznego – ratownik/kierowca w systemie ratownictwa 
medycznego i asekuracyjnego  w Oddziale Pomocy Doraźnej  na rzecz pacjentów Zamawiającego oraz osób 
znajdujących się w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego oraz  realizacji niezbędnych czynności o 
charakterze  administracyjnym i porządkowym, a w szczególności: 

1) dokonywanie oceny stanu zdrowia osób w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i podejmowanie 
medycznych czynności ratunkowych, 

2) zabezpieczenie osób znajdujących się stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego oraz podejmowanie 
działań zapobiegających zwiększeniu liczby ofiar i degradacji środowiska, 

3) transportowanie osób w stanie zagroŜenia zdrowotnego, 
4) komunikowanie się z osobą w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i udzielaniu jej wsparcia 

psychicznego w sytuacji powodującej stan nagłego zagroŜenia zdrowotnego, 
5) wykonywanie innych czynności medycznych ratunkowych, które mogą być podejmowane przez 

ratownika medycznego, w tym pod nadzorem lekarza systemu ratownictwa medycznego, określone 
odrębnymi przepisami, kierując się zakresem wiedzy i umiejętności. 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  do pakietu Nr 8 poz. 3 
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej dyplomu  
ratownika medycznego  

TAK  

2.posiadanie  co najmniej 1 roku 
staŜu pracy w  zespołach 
wyjazdowych ratownictwa 
medycznego lub przewozu 
asekuracyjnego w standardach 
wyposaŜenia karetki „S” 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8 poz.4   
                                                
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest kierowcą  posiadającym uprawnienia  (11 stanowisk). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń  na rzecz 
pacjentów  w zakresie usług sanitarno- transportowych a w szczególności: 

1. pozostawać w stałej gotowości do wyjazdu w miejscu ustalonym przez Strony niezwłocznie  
przyjmować dyspozycje od  dyspozytora,  

2. wykonywać natychmiast polecenia dyspozytora i dodatkowe polecenia wydane       przez 
kierownika zespołu 

3. na polecenie kierownika zespołu  asystować  i pomagać przy udzielaniu pomocy       doraźnej na 
miejscu zdarzenia, 

4. chorego przenieść na  noszach do karetki stosując się przy tym ściśle do       wskazówek 
kierownika, 

5. po przybyciu do miejsca przeznaczenia przenieść chorego do izby przyjęć        i wskazanych 
pomieszczeń, 

6. nie pozostawiać bez opieki przewoŜonych pacjentów, 
7. po realizacji zlecenia, zobowiązany jest do skontaktowania się drogą radiową        z    

dyspozytorem,  
8. po powrocie do miejsca stacjonowania zgłoszenia dyspozytorowi dalszej gotowości       do 

świadczenia usług, 
9. rzetelnego i prawidłowego wypełniania kart drogowych, 
10. wykonywania: 

- czynności odbiorczo –przeglądowych przydzielonego pojazdu przed przystąpieniem do 
świadczenia usług, 

- czynności sprawdzających przydzielonego pojazdu 
- czynności zdawczo – przeglądowych po zakończeniu świadczenia usług, 

1. zgłaszania inspektorowi ds. transportu zauwaŜonych usterek  i nieprawidłowości w pracy pojazdu, 
2. utrzymywania porządku i czystości pojazdu, 
3. przestrzeganie przepisów kodeksu drogowego. 
4. obowiązek podnoszenia kwalifikacji w zakresie obowiązujących przepisów   w  słuŜbie zdrowia 

dotyczących kierowców karetek: „S” i asekuracyjnej  ,   
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Szczegóły zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego 
do pakietu Nr 8 poz. 4 

WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej 
świadectwa wykwalifikowanego 
sanitariusza szpitalnego 

TAK  

2.posiadanie  prawa jazdy kategorii TAK  



B i C 
3. posiadanie  świadectwa 
kwalifikacji z waŜnymi badaniami 
psychologicznymi 

TAK  

4. posiadanie co najmniej 10 
letniego staŜu pracy w karetce 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji.Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii 
dokumentów potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za 
zgodność  z oryginałem). 
 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8 poz.5   
                                                
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  ( co najmniej  2  stanowiska) zobowiązuje się do  udzielania medycznych czynności ratunkowych 
w charakterze  dyspozytora medycznego w Oddziale Pomocy Doraźnej  na rzecz pacjentów Zamawiającego oraz 
osób znajdujących się w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego  i  realizacji niezbędnych czynności o 
charakterze  administracyjnym i porządkowym,  
a w szczególności: 

1. dokonywanie oceny stanu zdrowia osób w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i podejmowanie 
medycznych czynności ratunkowych, 

2. komunikowanie się z osobą w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i udzielaniu jej wsparcia 
psychicznego w sytuacji powodującej stan nagłego zagroŜenia zdrowotnego, 

3. przyjmowanie powiadomień o zdarzeniach, ustalanie priorytetów i niezwłoczne dysponowanie 
zespołów ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia, 

4. przekazywanie niezbędnych informacji osobom udzielającym pierwszej pomocy, 
5. przekazywanie osobie kierującej akcją prowadzenia medycznych czynności ratunkowych, niezbędnych 

informacji ułatwiających prowadzenie medycznych czynności ratunkowych na miejscu zdarzenia, 
6. zbieranie aktualnych informacji o dostępnych na obszarze działania dysponenta jednostki systemu, i ich 

gotowości oraz przekazywanie  tych informacji lekarzowi koordynatorowi ratownictwa medycznego, 
7. zbieranie i archiwizowanie bieŜących informacji o zdarzeniach i prowadzonych medycznych 

czynnościach ratunkowych, 
8. powiadomienie o zdarzeniu szpitalnych oddziałów ratunkowych lub, jeŜeli wymaga tego sytuacja na 

miejscu zdarzenia, jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania 
świadczeń zdrowotnych niezbędnych dla ratownictwa medycznego, 

9. powiadomienie o zdarzeniu jednostek współpracujących z systemem, jeŜeli wymaga tego sytuacja na 
miejscu zdarzenia, 
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Szczegóły warunków dotyczących doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 8 poz. 5 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej 
świadectwa ukończenia szkoły 
średniej medycznej w zawodzie 
pielęgniarki lub ratownika  
medycznego 

TAK  

2. posiadanie co najmniej 2 
letniego staŜu pracy w systemie 
ratownictwa 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 8 poz.6   
                                                

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  ( co najmniej 2 stanowiska)  zobowiązuje się do  udzielania medycznych czynności 
ratunkowych w charakterze pielęgniarki systemu ratownictwa  medycznego  w Oddziale Pomocy 
Doraźnej  na rzecz pacjentów Zamawiającego oraz osób znajdujących się w stanie nagłego zagroŜenia 
zdrowotnego i niezbędnych czynności o charakterze  administracyjnym i porządkowym, a w 
szczególności: 
1. dokonywanie oceny stanu zdrowia osób w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i podejmowanie 

medycznych czynności ratunkowych, 
2. zabezpieczenie osób znajdujących się stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego oraz podejmowanie 

działań zapobiegających zwiększeniu liczby ofiar i degradacji środowiska, 
3. komunikowanie się z osobą w stanie nagłego zagroŜenia zdrowotnego i udzielaniu jej wsparcia 

psychicznego w sytuacji powodującej stan nagłego zagroŜenia zdrowotnego, 
4. wykonywanie innych czynności medycznych ratunkowych, które mogą być podejmowane przez 

pielęgniarkę systemu ratownictwa medycznego, w tym pod nadzorem lekarza systemu ratownictwa 
medycznego, określone odrębnymi przepisami, kierując się zakresem wiedzy i umiejętności. 

5. powiadomienie o zdarzeniu szpitalnych oddziałów ratunkowych lub, jeŜeli wymaga tego sytuacja 
na miejscu zdarzenia, jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania 
świadczeń zdrowotnych niezbędnych dla ratownictwa medycznego, 

6. powiadomienie o zdarzeniu jednostek współpracujących z systemem, jeŜeli wymaga tego sytuacja 
na miejscu zdarzenia, 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego 
do pakietu Nr 8 poz.6 

 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej dyplomu  
ukończenia  Liceum Medycznego i 
uzyskanie tytułu  pielęgniarki 

TAK  

2.posiadanie  co najmniej 3 lat 
staŜu pracy w  zespołach 
wyjazdowych ratownictwa 
medycznego 

TAK  

3. posiadanie prawa wykonywania 
zawodu pielęgniarki/pielęgniarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 



 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 1  
 
 

Istotne postanowienia umowy   
§ 1 

 
Zamawiający  zleca, a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na udzielaniu   świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie  

ratownictwa medycznego oraz koordynowaniu i nadzorze  udzielania świadczeń  zdrowotnych przez pozostały 

personel  Oddziału Pomocy Doraźnej  Tczewskiego Centrum Zdrowia. 

 
§ 2 

Świadczenia, o których mowa w § 1  obejmują udzielanie świadczeń zdrowotnych   poprzez udział Wykonawcy: 

1.w ratowaniu , przywracaniu  i  poprawie zdrowia pacjentów, 

2.w realizowaniu wezwań i udzielania świadczeń zdrowotnych na wypadek zagroŜenia Ŝycia lub 

zdrowia  w rozumieniu  art. 28 Ustawy  z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki zdrowotnej / 

tj. Dz.U. z 2007 r.  Nr 14, poz. 89 z późn. zm./, a zwłaszcza poprzez udział   w zespole 

specjalistycznym  „S”  i wyjazdach do nagłych zachorowań,  wypadków ,      spowodowanych 

przyczyną zewnętrzną w celu udzielenia pomocy  medycznej. 

3.koordynowaniu pracy w Oddziale Pomocy Doraźnej polegające na przygotowaniu harmonogramów   

i nadzorze  udzielania świadczeń zdrowotnych przez personel lekarski , średni medyczny i 

kierowców.  

4.kwalifikowaniu  pacjentów do przewozu karetkami systemu i przewozowymi , oraz ponoszeniu 

odpowiedzialności za prawidłową weryfikację i nadzór nad prawidłowym wykorzystaniem karetek 

zgodnie z umową z Narodowym Funduszem Zdrowia  i obowiązującymi przepisami w tym 

zakresie. 

 
§ 3 

 

                      

W sytuacjach , gdy pacjent jest nieubezpieczony  Wykonawca zobowiązany  jest poinformować go o kosztach za 

udzielone świadczenia wg cennika usług obowiązujących w  Tczewskim Centrum Zdrowia i odebrać od pacjenta 

oświadczenie o pokryciu kosztów zgodnie z procedurą obowiązującą u Zamawiającego.. 

 

                           § 4 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału Pomocy 

Doraźnej zgodnie z potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Miesięczny rozkład wykonywania obowiązków wynikających z niniejszej umowy ustala Zamawiający w 

porozumieniu z  Wykonawcą. 

 
                                                                                § 5 
Obowiązek świadczenia usług medycznych rozpoczyna się: 
W dni powszednie : od poniedziałku do piątku (włącznie) w godzinach od 8.oo do 16.00  
 
 
dyŜur zwykły                                   od godz.   16.00      do godz. 8.00 dnia następnego 
dyŜur  w soboty,niedziele ,święta  od godz.     8.00      do godz. 8.00 dnia następnego 

   § 6 



Wykonawca zobowiązuje się do rzetelnego wykonania świadczeń zdrowotnych wykorzystując naleŜycie wiedzę 

i umiejętności medyczne. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca wykonuje swoje obowiązki samodzielnie i współpracuje z lekarzami,  pielęgniarkami i ratownikami 

medycznymi  udzielającymi świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów. 

Wykonawca wykonuje polecenia dyspozytora Oddziału Pomocy Doraźnej i pomaga  mu w przyjmowaniu 

wezwań i podejmowaniu decyzji. 

Wykonawca, w razie konieczności / np. masowy wypadek, katastrofa/ niezwłocznie kontaktuje się z lekarzem 

dyŜurnym Szpitala, który przejmuje organizację pomocy w akcji ratowniczej, ściąga niezbędną do akcji i pracy 

Szpitala kadrę. JeŜeli jest to niezbędne Wykonawca powiadamia równieŜ  Z-cę Dyrektora ds. medycznych, 

Prezesa  Tczewskiego Centrum Zdrowia. 

Wykonawca w razie potrzeby udziela telefonicznej  porady pacjentom. 

 
§ 7 

W uzasadnionych przypadkach Wykonawca po uzyskaniu pisemnej akceptacji Zamawiającego moŜe powierzyć 

obowiązki wynikające z niniejszej umowy osobie trzeciej, która w tym czasie jest wyłącznie zastępcą 

Wykonawcy. 

Wykonawca zobowiązany jest powiadomić na piśmie Zamawiającego   o przeniesieniu obowiązków 

wynikających z niniejszej umowy na wskazaną osobę trzecią. 

Osoby, na które Wykonawca przeniósł obowiązki będące przedmiotem niniejszej   umowy,  muszą  legitymować 

się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla 

wykonywania tych świadczeń.  

 
§ 8 

 
Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych   przez osoby trzecie, które 

udzielają świadczeń  zdrowotnych w zastępstwie Wykonawcy  

Osoby trzecie zastępujące Wykonawcę  powinny być ubezpieczone od  odpowiedzialności cywilnej. 

Koszty zastępstwa ponosi Wykonawca. 

§ 9 
 

1. Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach 

określonych w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 

(Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie 

rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z 

systemem informatycznym Zamawiającego. Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

2. Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy 
na drukach ZUS - ZLA. 

3. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób 

pacjentów. 

4. Wykonawcy zabrania się udzielania jakichkolwiek informacji zakładom pogrzebowym o mających 

miejsce w czasie pełnienia  dyŜuru zgonach. 

5. Wykonawca zobowiązany jest do dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych   świadczeń 

medycznych. 

6. Wykonawca zobowiązany jest do dbałości o dobry wizerunek firmy. 



7. Wykonawca ponosi odpowiedzialność  za wystawianie recept. 

§ 10 
 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt , środki transportu i aparaturę medyczną niezbędną do 

udzielania świadczeń medycznych. Wykonawca środki udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał 

jedynie do wykonania przedmiotu niniejszej umowy.  

 

§ 11 
 

Wykonawca  zobowiązany jest do wykonywania świadczeń zdrowotnych w odzieŜy powierzonej mu przez  

Zamawiającego. 

Wykonawca zobowiązany jest posiadać aktualne zaświadczenie badań profilaktycznych, szczepień ochronnych i 

szkoleń BHP – na własny koszt. 

  
§ 12 

 
1. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w 

związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych 

w Kodeksie cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za 

szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w 

zakresie udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa 

HIV – na co najmniej minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro w odniesieniu do  jednego  

zdarzenia, którego skutki objęte są umową ubezpieczenia oc. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa  w  ust. 2 przez cały 

okres obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej 

polisy. 

5. Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia  usług. 

 

 
§ 13 

 
Wykonawca oświadcza, Ŝe usługi określone w umowie wchodzą w zakres prowadzonej przez  Niego 

działalności gospodarczej. 

Wykonawca  samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z  Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń 

Społecznych (ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat). 

 

 
                                                                                § 14 

 
Strony zgodnie ustalają, Ŝe wynagrodzenie  Wykonawcy z tytułu wykonywania świadczeń   wynosić będzie za 1 

godz. dyŜuru; 

 



za  dyŜur w karetce „S”    

 kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień zwykły 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień świąteczny 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

 

 

za  dyŜur w karetce   asekuracyjnej  

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień zwykły 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień świąteczny 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł 

  

§ 15 
 

1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne  Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za dokonanie wypłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia przelewu na konto Wykonawcy. 

3) Rachunek powinien zawierać  nazwisko Wykonawcy 

określenie terminów udzielania świadczeń 

liczbę godzin 

stawkę godzinową 
naleŜność ogółem 

potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową wyliczonej z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1 

  4) W przypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów o których mowa w ust. 

3  Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

                                                                                            § 16     
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w § 14, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy.                       

Wykonawcy nie wolno, w związku z wykonywaniem niniejszej umowy ,     przyjmować   jakichkolwiek dóbr od 
pacjentów, którym udziela lub udzielał świadczeń  zdrowotnych.   
                                                                                        § 17 
 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 



• kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

• w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

• korzystania z aparatury medycznej, 

• sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy.      

§ 18 
 
Niniejsza umowa została zawarta na czas określony od dnia  …………………………………………….. 
                                                                                       § 19 

 
1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2. Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a) utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b) popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

c) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e) nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f) przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g) dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

h) wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

a) w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

b) w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 20 .  

 

1.   W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 

20% kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde 

stwierdzone naruszenie w przypadku: 

a) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 



b)  nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

c) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

d) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

e) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

f) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i 

podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 21 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 22 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 23 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

§ 24 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 2  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
 

§ 1 
 
Zamawiający  zleca, a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na udzielaniu   świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie  

ratownictwa medycznego   Oddziału Pomocy Doraźnej  Tczewskiego Centrum Zdrowia. 

 
§ 2 

Świadczenia, o których mowa w § 1  obejmują udzielanie świadczeń zdrowotnych   poprzez udział Wykonawcy: 

1. w ratowaniu , przywracaniu  i  poprawie zdrowia pacjentów, 

2. w realizowaniu wezwań i udzielania świadczeń zdrowotnych na wypadek zagroŜenia Ŝycia lub zdrowia  

w rozumieniu  art. 28 Ustawy  z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki zdrowotnej /tj. Dz.U. z 

2007r. Nr 14, poz. 89 z późn. zm./, a zwłaszcza poprzez udział   w zespole systemu  „S”  wyjazdach do 

nagłych zachorowań,  wypadków ,      spowodowanych przyczyną zewnętrzną w celu udzielenia 

pomocy  medycznej i   karetce asekuracyjnej. 

§ 3 
                       

W sytuacjach , gdy pacjent jest nie ubezpieczony  Wykonawca zobowiązany  jest poinformować go o kosztach 

za udzielone świadczenia wg cennika usług obowiązujących w  Tczewskim Centrum Zdrowia i odebrać od 

pacjenta oświadczenie o pokryciu kosztów zgodnie z procedurą obowiązującą u Zamawiającego.. 

                           § 4 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału Pomocy 

Doraźnej zgodnie z potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Miesięczny rozkład wykonywania obowiązków wynikających z niniejszej umowy ustala Zamawiający w 

porozumieniu z  Wykonawcą. 



 
                                                                                          § 6 
Obowiązek świadczenia usług medycznych rozpoczyna się: 
W dni powszednie : od poniedziałku do piątku (włącznie) w godzinach od 8.oo do 16.00  
 
dyŜur zwykły                                 od godz.   16.00       do godz. 8.00 dnia następnego 
dyŜur w soboty,niedziele,święta  od godz.     8.00         do godz. 8.00 dnia następnego 
 

   § 7 
1. Wykonawca zobowiązuje się do rzetelnego wykonania świadczeń zdrowotnych wykorzystując 

naleŜycie wiedzę i umiejętności medyczne. 

2. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, 

Ryzyko prowadzonej działalności obciąŜa Wykonawcę. 

3. Wykonawca wykonuje swoje obowiązki samodzielnie i współpracuje z lekarzami,  pielęgniarkami i 

ratownikami medycznymi  udzielającymi świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów. 

4. Wykonawca wykonuje polecenia dyspozytora Oddziału Pomocy Doraźnej i pomaga  mu w 

przyjmowaniu wezwań i podejmowaniu decyzji. 

5. Wykonawca, w razie konieczności / np. masowy wypadek, katastrofa/ niezwłocznie kontaktuje się z 

lekarzem dyŜurnym Szpitala, który przejmuje organizację pomocy w akcji ratowniczej, ściąga 

niezbędną do akcji i pracy Szpitala kadrę. JeŜeli jest to niezbędne Wykonawca powiadamia równieŜ  Z-

cę Dyrektora ds. medycznych, Prezesa  Tczewskiego Centrum Zdrowia. 

6. Wykonawca w razie potrzeby udziela telefonicznej  porady pacjentom. 

 
§ 8 

W uzasadnionych przypadkach Wykonawca po uzyskaniu pisemnej akceptacji Zamawiającego moŜe powierzyć 

obowiązki wynikające z niniejszej umowy osobie trzeciej, która w tym czasie jest wyłącznie zastępcą 

Wykonawcy. 

Wykonawca zobowiązany jest powiadomić na piśmie Zamawiającego   o przeniesieniu obowiązków 

wynikających z niniejszej umowy na wskazaną osobę trzecią. 

Osoby, na które Wykonawca przeniósł obowiązki będące przedmiotem niniejszej   umowy,  muszą  legitymować 

się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla 

wykonywania tych świadczeń.  

 
§ 9 

 
Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych   przez osoby trzecie, które 

udzielają świadczeń  zdrowotnych w zastępstwie Wykonawcy  

Osoby trzecie zastępujące Wykonawcę  powinny być ubezpieczone od  odpowiedzialności cywilnej. 

Koszty zastępstwa ponosi Wykonawca. 

§ 10 
 

1. Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach 

określonych w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 

(Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie 

rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z 

systemem informatycznym Zamawiającego. Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

2. Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy 
na drukach ZUS - ZLA. 

3. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób 

pacjentów. 



4. Wykonawcy zabrania się udzielania jakichkolwiek informacji zakładom pogrzebowym o mających 

miejsce w czasie pełnienia  dyŜuru zgonach. 

5. Wykonawca zobowiązany jest do dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych   świadczeń 

medycznych. 

6. Wykonawca zobowiązany jest do dbałości o dobry wizerunek firmy. 

7. Wykonawca ponosi odpowiedzialność  za wystawianie recept. 

 
§ 11 

 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt , środki transportu i aparaturę medyczną niezbędną do 

udzielania świadczeń medycznych. Wykonawca środki udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał 

jedynie do wykonania przedmiotu niniejszej umowy.  

 

§ 12 
 

Wykonawca  zobowiązany jest do wykonywania świadczeń zdrowotnych w odzieŜy powierzonej mu przez  

Zamawiającego. 

Wykonawca zobowiązany jest posiadać aktualne zaświadczenie badań profilaktycznych, szczepień ochronnych i 

szkoleń BHP – na własny koszt. 

  
§ 13 

 
1. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w 

związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych 

w Kodeksie cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za 

szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w 

zakresie udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa 

HIV – na co najmniej minimalną sumę gwarancyjną 100.000 euro w odniesieniu do  jednego  

zdarzenia, którego skutki objęte są umową ubezpieczenia oc. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa  w  ust. 2 przez cały 

okres obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej 

polisy. 

5. Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia  usług. 

 
§ 14 

 
Wykonawca oświadcza, Ŝe usługi określone w umowie wchodzą w zakres prowadzonej przez  Niego 

działalności gospodarczej. 

Wykonawca  samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z  Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń 

Społecznych (ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat). 

                                                                         
§ 15 



 
Strony zgodnie ustalają, Ŝe wynagrodzenie  Wykonawcy z tytułu wykonywania świadczeń   wynosić będzie za 1 

godz. dyŜuru; 

 

za  dyŜur w karetce „S”    

 kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień zwykły 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień świąteczny 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

za  dyŜur w karetce Asekuracyjnej  

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień zwykły 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł/ 

za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dzień świąteczny 

….......................................  ,- zł. brutto  za 1 godz   ./ ….......................................zł 

  

§ 16 
 

1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne  Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za dokonanie wypłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia przelewu na konto Wykonawcy. 

3) Rachunek powinien zawierać  nazwisko Wykonawcy 

określenie terminów udzielania świadczeń 

liczbę godzin 

stawkę godzinową 
naleŜność ogółem 

potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową wyliczonej z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1 

  4) W przypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów o których mowa w ust. 

3  Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

                                                                                 § 17     
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §15, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

                       
Wykonawcy nie wolno, w związku z wykonywaniem niniejszej umowy ,     przyjmować   jakichkolwiek dóbr od 
pacjentów, którym udziela lub udzielał świadczeń  zdrowotnych.   
                                                                                § 18 



 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

• kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

• w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

• korzystania z aparatury medycznej, 

• sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

• prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

• prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

• wykonywania niniejszej umowy. 

.      
§ 19 

 
Niniejsza umowa została zawarta na czas określony od ………………………………………………… 
 
                                                                                        § 20 

 
1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2. Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a) utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b) popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e) nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f) przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g) dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h) wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

1.w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

2.w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 21 .  



  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 

20% kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde 

stwierdzone naruszenie w przypadku: 

a) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

b) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

c) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

d) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

e)  nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

f) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i 

podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 22 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 23 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 24 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

§ 25 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1.                 Wykonawca                                                                      

Zamawiający     
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 3  

 
Istotne postanowienia umowy 

§ 1 
Przedmiotem niniejszej umowy jest udzielanie świadczeń zdrowotnych przez ratownika medycznego z zakresu  

ratownictwa medycznego w karetkach systemu Oddziału Pomocy Doraźnej ,  transporcie  asekuracyjnym  oraz  

udzielanie świadczeń zdrowotnych przez ratownika medycznego z zakresu ratownictwa z jednoczesnym 

świadczeniem usług transportowych wykonywanych osobiście przez Wykonawcę samochodem Zamawiającego. 

Wykonawca oświadcza, Ŝe posiada prawo jazdy kategorii B oraz aktualne świadectwo kwalifikacji. 

 

Jednocześnie Zamawiający oświadcza, Ŝe jest właścicielem samochodów  i przydziela Wykonawcy pojazd 

zgodnie z harmonogramem świadczenia usług. 

Ustala się normę zuŜycia paliwa na 100 km dla poszczególnych samochodów. 



Zamawiający zobowiązuje się do: 

1) ubezpieczenia samochodów w zakresie OC, NW i AC, 

2) zapłaty kosztów przeglądów technicznych oraz wymiany oleju i innych części niezbędnych i 

uzasadnionych prawidłową eksploatacją pojazdu, 

 3)   harmonogram świadczenia usług będzie ustalany przez strony raz w miesiącu, nie      później    

       niŜ 5 dni przed zakończeniem miesiąca poprzedzającego. 

 

Wykonawca zobowiązuje się do bieŜącego rozliczania ilości przejechanych kilometrów  zuŜytego paliwa 

oraz czasu świadczenia usług w kartach drogowych. Zakres świadczeń określa zał. do umowy. 

 

§ 2 

Wykonawca zobowiązuje się do pozostawania w gotowości do wyjazdu zespołu karetki, przyjmowania zleceń 

wyjazdu wskazanych przez Zamawiającego oraz udzielania pomocy medycznej w miejscu wypadku lub nagłego 

zachorowania. 

 

§ 3 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału Pomocy 

Doraźnej zgodnie z potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Wykonawca wykonywać będzie usługi w terminach określonych harmonogramem stanowiącym integralną część 

niniejszej umowy uzgadnianym co miesiąc przez strony umowy. 

W zakresie wszelkich spraw merytorycznych oraz ustalania  harmonogramu świadczenia usług medycznych, 

Zamawiającego reprezentuje Osoba sprawująca nadzór w Oddziale Pomocy Doraźnej  i Pielęgniarka 

Oddziałowa OPD. 

Wykonawca moŜe wykonywać usługi w ekipach paramedycznych, których  realizację merytorycznie nadzoruje 

KOORDYNATOR MEDYCZNY OPD Tczew. 

 
§ 4 

1.  Do  podstawowych zadań Wykonawcy naleŜy: 

a) pozostawanie w gotowości do wyjazdu zespołu w miejscu ustalonym przez Strony, 

b) realizowanie zleceń wyjazdu ustalonych przez dyspozytora Oddziału Pomocy Doraźnej, 

c) udzielanie pomocy medycznej w miejscu wypadku lub nagłego zachorowania z wykorzystaniem wszystkich 

moŜliwości technicznych i medycznych jakie zapewnia karetka wyjazdowa, w zakresie udzielania pomocy 

medycznej Wykonawca ściśle współpracuje z pozostałymi członkami  ekipy  udzielającej świadczeń  

ratowniczych, 

d) przestrzeganie porządku w pomieszczeniach OPD 

e) sprawdzanie stanu technicznego   sprzętu medycznego przy przyjęciu dyŜuru i zdawaniu dyŜuru, 

f) obowiązek poddania się wyrywkowym badaniom na zawartość alkoholu. 

g) skrupulatne prowadzenie dokumentacji obowiązującej ratownika medycznego. W wypadku zaniedbań 

wiąŜących się ze stratami finansowymi dla Zamawiającego / np. w przypadku pacjentów- obcokrajowców/ 

ich równowartością będzie obciąŜony  Wykonawca. 

h) podejmowanie  działań ratowniczych w Ambulatorium nocnej i świątecznej obsługi chorych 

     Uszczegółowienie zakresu  zadań Wykonawcy określa zakres   kompetencji i       

    odpowiedzialności słuŜbowej ratownika medycznego stanowiący  załącznik nr 1 do       niniejszej  

    umowy. 

 



§ 5 
Wykonawca zobowiązany jest współpracować z lekarzem pełniącym dyŜur w  karetce systemu  w sprawach 

dotyczących   udzielania świadczeń  ratowniczych. 

 

   § 6 

Wykonawcy  w czasie świadczenia usług  nie wolno: 

1.załatwiać spraw osobistych własnych oraz członków ekip wyjazdowych, 

• opuszczać karetki bez zezwolenia kierownika zespołu, 

1.przewozić osób nie wpisanych w zleceniu wyjazdu, 

1.przewozić przedmiotów nie związanych z zakresem wykonywanych obowiązków, 

1.odmówić wyjazdu słuŜbowego zleconego przez dyspozytora, 

• palić tytoniu w pojeździe i w pomieszczeniach oddziału pomocy doraźnej, 

• zabrania się udzielania jakichkolwiek informacji zakładom pogrzebowym    o mających miejsce 

zgonach, 

• świadczyć usług na rzecz innych podmiotów w czasie wypełniania obowiązków      wynikających z 

niniejszej umowy, 

• udzielać świadczeń medycznych w oddziałach szpitalnych. 

 

   § 7   

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

a) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

b) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

c) korzystania z aparatury medycznej, 

d) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

e) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

f) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

g) wykonywania niniejszej umowy. 

. 

 
Ponosi  odpowiedzialność za wszelkie szkody  na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z udzielaniem lub 

zaniechaniem  udzielania świadczeń zdrowotnych na zasadach  określonych w  kodeksie   cywilnym.  

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania polisy ubezpieczenia się od       odpowiedzialności cywilnej za 

szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub       zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w 

zakresie udzielonego       zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV        

oraz do zabezpieczenia ciągłości i waŜności polisy OC pod rygorem       natychmiastowego zerwania umowy na 

co najmniej minimalną sumę       gwarancyjną  50.000 euro w odniesieniu do      jednego  zdarzenia, którego 

skutki       objęte są umową ubezpieczenia OC.     

 
 

§ 8 
 



Wykonawca  zobowiązany jest posiadać aktualne   zaświadczenia badań profilaktycznych, dokonywania 

obowiązkowych szczepień ochronnych określonych  w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. o zapobieganiu i 

zwalczaniu chorób zakaźnych u  ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ wykonywania  badań 

posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów patogennych, w przypadku  

dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS  i szkoleń BHP  – na  własny koszt. 

Wykonawca  zobowiązany jest do wykonywania świadczeń zdrowotnych w odzieŜy powierzonej mu przez  

Zamawiającego. 

§  9 
Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

   
  § 10 

 
Wykonawca zobowiązuje się do uŜywania sprzętu oraz aparatury medycznej tylko  w celu wykonywania 

świadczeń objętych niniejszą umową. 

Wykonawca zobowiązuje się do uŜywania mienia  Zamawiającego  zgodnie z właściwościami i przeznaczeniem 

tego mienia. 

Wykonawca odpowiada materialnie za zaginięcie powierzonego sobie sprzętu. 

 
§ 11 

 
Wykonawca  zobowiązany jest świadczyć usługi medyczne   osobiście.   

Wykonawca udzielać będzie świadczeń zdrowotnych w terminach określonych harmonogramem uzgodnionym 

co miesiąc przez strony w systemie 12 godzinnym. 

Niniejsza umowa została zawarta na czas określony od dnia  ……………………………………………. 

 
§ 12 

Strony ustaliły, Ŝe Zamawiający wypłaci Wykonawcy  wynagrodzenie      w wysokości:   

Za świadczenie usług  ratownika w karetce systemu/ ratowniczo-transportowe: 

……………………. zł  (słownie: ………………………. zł) za 1 godzinę świadczenia usług   

Za świadczenie usług  ratownika w karetce asekuracyjnej 

……………………. zł  (słownie: ………………………. zł) za 1 godzinę świadczenia usług   

 

§ 13 
1. Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do      10-go  dnia 

po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2. NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ     do ostatniego 

dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za     dokonanie wpłaty uwaŜa 

się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 



-   liczbę godzin 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie  kierownika  wykonania czynności określonych   umową i wyliczonej z      tego tytułu 

naleŜnosci 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o      których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

§ 14 
 
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
   § 15 
 

Wykonawca osobiście rozlicza się z Urzędem Skarbowym  i Zakładem Ubezpieczeń Społecznych. 

               § 16 
 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1. kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2. w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3. korzystania z aparatury medycznej, 

4. sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5. prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6. prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7. wykonywania niniejszej umowy. 

 
 

§ 17 
1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2. Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a) utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b) popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  



c) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e) nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f) przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g) dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h) wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

1. w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

2. w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 18 .  

  

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 19 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 20 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

  

§ 21 

 



Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ZAKRES USŁUG, KOMPETENCJI I ODPOWIEDZIALNOŚCI 
                                                                RATOWNIKA MEDYCZNEGO   
 

 Ratownik medyczny podlega  Pierwszemu Zastępcy Dyrektora , a podczas  pełnienia dyŜuru - kierownikowi 
zespołu  karetki systemu i Pielęgniarce oddziałowej OPD. 
 
Nadzór fachowy nad samodzielną pracą ratownika medycznego sprawuje koordynator  medyczny. 
W przypadku braku lekarza w zespole ratownictwa medycznego, ratownik medyczny  wykonuje obowiązki 
kierownika zespołu. 
 
 Zakres świadczeń 
 
Do zakresu usług ratownika medycznego naleŜy sumienne, rzetelne wykonywanie  świadczeń medycznych, a w 
szczególności: 
1.  Wykonywanie wszystkich  świadczeń zleconych przez kierownika zespołu. 
2.  Sprawowanie kontroli nad właściwym wyposaŜeniem w leki zgodnie z wykazem i        kompletnością oraz 
sprawnością sprzętu, aparatury medycznej i bielizny będących na        wyposaŜeniu karetki zespołu  ratownictwa 
medycznego. 
3.  Utrzymanie w naleŜytej czystości przedziału medycznego ambulansu oraz        przestrzeganie 
obowiązujących terminów dezynfekcji. 
4.  W przypadku braku lekarza w zespole ratownictwa medycznego, ratownik      medyczny      zobowiązany 
jest, pozostać w stałym kontakcie    z koordynatorem medycznym OPD     Tczew, udzielić     pomocy choremu 
zgodnie z     posiadaną najnowszą wiedzą       medyczną,  przewieźć  pacjenta do najbliŜszego szpitala, a   w  
przypadku     odmowy      hospitalizacji zaŜądać od     lekarza dyŜurnego izby przyjęć ( Szpitalnego Oddziału   
     Ratunkowego) pisemnego     uzasadnienia odmowy. 
5.  Ścisłe przestrzeganie organizacji świadczenia usług  i w czasie pełnienia dyŜuru      pozostawać  w  stałej  
gotowości do wyjazdu. 
6.  Ratownik medyczny zobowiązany jest do bieŜącego zaznajamiania się z    przepisami       dotyczącymi 
wykonywania zawodu. 
7.   Ratownik medyczny zobowiązany jest do systematycznego podnoszenia     swoich        kwalifikacji 
zawodowych. 
8.   Ratownik medyczny zobowiązany jest do ścisłej znajomości    i przestrzegania       przepisów BHP i PPOś 
oraz noszenia w czasie      wykonywania świadczeń  stroju         ratownictwa medycznego. 
9.   Ratownik medyczny zobowiązany jest do racjonalnego, zgodnego z przyjętą        pragmatyką i 
przeznaczeniem zuŜycia środków przydzielonych do     wykonania        świadczeń. 
10. Ratownik medyczny zobowiązany jest do dbałości o powierzony sprzęt  medyczny. 
 11.Ratownika medycznego obowiązuje zakaz przekazywania jakiejkolwiek informacji   o       zgonach 
pacjentów osobom i jednostkom nieuprawnionym do       ich otrzymania, w   tym       zakładom pogrzebowym. 
 12.Ratownik medyczny zobowiązany jest do wykonywania  świadczeń poleconych przez       przełoŜonego    i   
wchodzących w zakres wiedzy i kwalifikacji medycznych. 
 
 Zakres kompetencji     
Ratownik medyczny w czasie wykonywania świadczeń medycznych posiada   uprawnienia : 

Do kontroli wyposaŜenia i stanu zespołu ratownictwa medycznego oraz       kontroli    stanu czystości 
przedziału medycznego. 

Do samodzielnego udzielania pomocy medycznej w zakresie zgodnym  z ustawą z      dnia 8 września 
2006r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym i wydanymi na      podst. Art.43 tej ustawy  
obwieszczeniami. 



                
ocena poziomu świadomości pacjenta wg skali GCS i stanu pacjenta  w      skali   RTS 
monitorowanie parametrów Ŝyciowych  przy uŜyciu standardowego sprzętu medycznego będącego na 

wyposaŜeniu karetki systemu 
przeprowadzenie badania przedmiotowego pacjentów dla celów ratowniczych  wg stopnia  obraŜeń   

3.   Do nadzorowania usług całego zespołu ratownictwa medycznego w przypadku, gdy pełni   
      obowiązki kierownika zespołu. 
4.    W przypadku pełnienia obowiązków kierownika zespołu ratownictwa  medycznego ma  
      prawo zgłaszać do bezpośredniego przełoŜonego  wnioski w sprawach  dotyczących  
      świadczonych usług przez  podległy personel. 
5. Ratownik medyczny ma prawo do zgłaszania Pielęgniarce oddziałowej i Osobie   
     nadzorującej w OPD  wniosków,  dotyczących usprawnienia działalności  w karetce   
     systemu. 

 
Zakres odpowiedzialności 
Ratownik medyczny odpowiada przed bezpośrednim przełoŜonym za   sumienne, rzetelne i terminowe 
wykonanie  świadczeń, a w szczególności: 
1.prawidłowe, zgodne z obowiązującym wykazem posiadanie leków będących    na   wyposaŜeniu zespołu 
ratownictwa medycznego. 
2.sprawność  kompletność sprzętu, aparatury medycznej i bielizny, będącej na   wyposaŜeniu przedziału 
medycznego zespołu ratownictwa medycznego oraz stan czystości przedziału   medycznego. 
3.  sprawne, szybkie i zgodne z aktualnie obowiązującą wiedzą medyczną    i uprawnieniami udzielenie 
świadczeń medycznych, 
4. racjonalne, zgodne z przeznaczeniem i przyjętą pragmatyką zuŜycie  środków    przydzielonych do wykonania 
świadczeń. 
5. prawidłowe i dokładne wypełnianie dokumentacji obowiązującej w danej     jednostce. 
6.ratownik medyczny zobowiązany jest do zgłaszania wszelkich usterek powierzonego   mu  sprzętu pielęgniarce 
oddziałowej, 
7. utrzymywanie  porządku i czystości w dyŜurce. 
Ratownik medyczny ponosi pełną odpowiedzialność za pracę zespołu zgodnie z  zakresem posiadanych 
kompetencji. 

 
 
 

Zakres usług medycznych ratowniczo-transportowych  
 

Wykonawca zobowiązuje się do: 
a)świadczenia usług medycznych ratowniczo-transportowych zgodnie  z ustalonym przez Strony  miesięcznym 
harmonogramem, 
b)rzetelnego i prawidłowego wypełniania kart drogowych, 
c)wykonywania: 
czynności odbiorczo –przeglądowych przed przystąpieniem do świadczenia usług, czynności sprawdzających 
czynności zdawczo – przeglądowych po zakończeniu świadczenia usług, 

d)zgłaszania inspektorowi ds. transportu zauwaŜonych usterek  i nieprawidłowości w  pracy pojazdu, 
e)utrzymywania porządku i czystości pojazdu, 
f)zgłaszanie inspektorowi ds. transportu na bieŜąco przeglądów   gwarancyjnych i   pogwarancyjnych 
samochodów, 
 g)przestrzeganie przepisów kodeksu drogowego. 

Wykonawca  ponosi odpowiedzialność za powierzony mu pojazd  w czasie wykonywania przedmiotu umowy. 
Wykonawca zobowiązany jest do pobierania paliwa ze    stacji benzynowej wskazanej przez  Zamawiającego oraz  
potwierdzania faktu pobierania ilości paliwa. 
Wykonawca  zobowiązany jest do przekazania  zmiennikowi pojazd   z pełnym zbiornikiem paliwa. 
Wykonawca  zobowiązany jest do ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone w 
związku  z wykonywaniem niniejszej umowy . Odpis polisy  ubezpieczeniowej Wykonawca dostarczy 
Zamawiającemu w terminie  5 dni od zawarcia niniejszej umowy. 

                                  Wykonawca                                               Zamawiający 
 
 
 
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 



1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        
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   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 4  
 

Istotne postanowienia umowy 
 
 

§ 1 
 
Przedmiotem niniejszej umowy jest świadczenie usług medycznych sanitarno-transportowych wykonywanych 

osobiście przez Wykonawcę samochodem Zamawiającego w systemie dyŜurów 12 godzinnych w OPD Tczew.  

Usługi będą świadczone w systemie dyŜurów zmianowych w terminach ustalonych przez Strony. 

Wykonawca  oświadcza, Ŝe posiada prawo jazdy kategorii B i C oraz aktualne świadectwo kwalifikacji. 

 

§ 2 

Zamawiający  oświadcza, Ŝe jest właścicielem samochodów wymienionych     w załączniku nr 1 do umowy. 

Zamawiający  przydziela Wykonawcy  pojazd zgodnie z harmonogramem  świadczenia usług. 

Ustala się normę zuŜycia paliwa na 100 km dla poszczególnych samochodów  wymienionych w załączniku.      

 

§ 3 
Zamawiający  zobowiązuje się do : 

1.Ubezpieczenia samochodu w zakresie OC, NW i AC  

2.Zapłaty kosztów przeglądów technicznych oraz wymiany oleju i innych części niezbędnych    

   i uzasadnionych prawidłową eksploatacją pojazdu 

3.Harmonogram świadczenia usług będzie ustalany przez strony raz w miesiącu, nie później       

     niŜ na 5 dni przed zakończeniem miesiąca poprzedzającego.  

§ 4 

Wykonawca zobowiązuje się do bieŜącego rozliczania ilości przejechanych kilometrów  zuŜytego 

paliwa oraz czasu świadczenia usług w kartach drogowych. 

 

§ 5 
Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Wykonawca zobowiązuje się do: 

1.świadczenia usług sanitarno-transportowych zgodnie  z ustalonym przez Strony miesięcznym 

harmonogramem, 

XXIII. rzetelnego i prawidłowego wypełniania kart drogowych, 

1)wykonywania: 

1.czynności odbiorczo –przeglądowych przydzielonego pojazdu przed przystąpieniem do 

świadczenia usług, 

2.czynności sprawdzających przydzielonego pojazdu 

3.czynności zdawczo – przeglądowych po zakończeniu świadczenia usług, 

I. zgłaszania inspektorowi ds. transportu zauwaŜonych usterek  i nieprawidłowości w pracy pojazdu, 

1.utrzymywania porządku i czystości pojazdu, 

2.przestrzeganie przepisów kodeksu drogowego. 

 



Wykonawca  ponosi odpowiedzialność za powierzony mu pojazd  w czasie wykonywania przedmiotu 

umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do pobierania paliwa ze    stacji benzynowej wskazanej przez  

Zamawiającego oraz  potwierdzania faktu pobierania ilości paliwa. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do przekazania  zmiennikowi pojazd   z pełnym zbiornikiem paliwa. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone 

w związku  z wykonywaniem niniejszej umowy . Odpis polisy  ubezpieczeniowej Wykonawca dostarczy 

Zamawiającemu w terminie  5 dni od zawarcia niniejszej umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest posiadać aktualne   zaświadczenia badań        profilaktycznych, 

dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych         w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaźnych   u   ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ wykonuje 

badania posiewowe w    kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów patogennych, w przypadku                     

dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS  i szkoleń BHP         (szkolenia wstępne   i 

okresowe  w zakresie znajomości zasad       i przepisów w   zakresie bhp na zajmowanym stanowisku ) – na  

własny koszt. 

§ 6 

Wykonawca  zobowiązany jest do wykonywania usług sanitariusza - noszowego w szczególności: 

• pozostawać w stałej gotowości do wyjazdu w miejscu ustalonym przez Strony,  

• niezwłocznie  przyjmować dyspozycje od  dyspozytora,  

•••• wykonywać natychmiast polecenia dyspozytora i dodatkowe polecenia wydane przez kierownika 

zespołu 

•••• na polecenie kierownika zespołu  asystować  i pomagać przy udzielaniu pomocy doraźnej na 

miejscu zdarzenia, 

•••• chorego przenieść na  noszach do karetki stosując się przy tym ściśle do wskazówek kierownika, 

•••• po przybyciu do miejsca przeznaczenia przenieść chorego do izby przyjęć i wskazanych 

pomieszczeń, 

•••• nie pozostawiać bez opieki przewoŜonych pacjentów, 

•••• po realizacji zlecenia, zobowiązany jest do skontaktowania się drogą radiową z    dyspozytorem,  

1.po powrocie do miejsca stacjonowania zgłoszenia dyspozytorowi dalszej gotowości  do 

świadczenia usług, 

1. obowiązek podnoszenia kwalifikacji w zakresie obowiązujących przepisów w  słuŜbie 

zdrowia dotyczących kierowców karetek: „S” i „A”, 

2. ma obowiązek poddania  się wyrywkowym badaniom na    zawartość alkoholu. 

 
§ 7 

      Wykonawcy  w czasie pełnienia dyŜuru  nie wolno: 

1) załatwiać spraw osobistych własnych oraz członków ekip wyjazdowych, 

2) opuszczać karetki bez zezwolenia kierownika zespołu, 

3) przewozić osób nie wpisanych w zleceniu wyjazdu, 

4) przewozić przedmiotów nie związanych z zakresem wykonywanych obowiązków, 



5) odmówić wyjazdu słuŜbowego zleconego przez dyspozytora,  

6) palić tytoniu w pojeździe i w pomieszczeniach oddziału pomocy doraźnej, 

7) udzielać jakichkolwiek informacji zakładom pogrzebowym  o  zgonach  pacjentów. 

 
 
   § 8 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

Wykonawca ponosi   odpowiedzialność za wszelkie szkody  na mieniu lub osobie wyrządzone w   związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych na   zasadach określonych w  kodeksie  

cywilnym.  

 Wykonawca zobowiązany jest do posiadania polisy ubezpieczenia się od       odpowiedzialności cywilnej za 

szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub    zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie 

udzielonego    zamówienia,    równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV  oraz do 

zabezpieczenia ciągłości i waŜności polisy OC pod rygorem    natychmiastowego zerwania umowy na co 

najmniej minimalną sumę   gwarancyjną  50.000 EURO w odniesieniu do      jednego  zdarzenia, którego skutki       

objęte są  umową  ubezpieczenia OC.     

§ 9 

Wykonawca zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia lekarskiego wystawionego przez lekarza 

profilaktyka o stanie zdrowia  oraz braku przeciwwskazań do świadczenia usług określonych w  § 1. 

 

 
§ 10 

Strony ustaliły, Ŝe Zamawiający wypłaci Wykonawcy  wynagrodzenie      w wysokości:   

……………………. zł (słownie: ………………… ) za 1 godzinę świadczenia   usług  sanitarno – 

transportowych    

§ 11 
1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę konsultacji 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie  kierownika  wykonania czynności określonych   umową i wyliczonej z   

    tego tytułu  

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 



§ 12 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  10 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 13 

Wykonawca  osobiście rozlicza się z Urzędem Skarbowym  i Zakładem Ubezpieczeń Społecznych. 

 
§ 14 

1.Zamawiający moŜe upowaŜnić osobę do przeprowadzania kontroli nad działalnością  Wykonawcy  wynikające 
z niniejszej umowy. 
 

§ 15 
 

Wykonawca  kaŜdorazowo w czasie wykonywania  zlecenia nie moŜe  wykonywać usług na rzecz osoby 
trzeciej. 

§ 16 
 

Umowa została zawarta na czas określony ……………………….. 

§ 17 
Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:  

a) utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b) popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c) raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d) naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

                         nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności   

                         cywilnej,  

e) przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

f) dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

g) wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

3.w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 



4.w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

§ 18 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 19 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
§ 20 

 
Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
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Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 5  
 

Istotne postanowienia umowy 
 

§ 1 
 

Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki  udzielania świadczeń    zdrowotnych poprzez 

wykonywanie obowiązków    całodobowego świadczenia usług    dyspozytora medycznego  zespołów 

wyjazdowych  Oddziału Pomocy Doraźnej  zgodnie z    zapisami art.27 ustawy o Państwowym Ratownictwie 

Medycznym oraz Rozporządzenia     Ministra Zdrowia z dnia 7 maja 2007 roku w sprawie ramowych 

procedur przyjmowania    wezwań przez dyspozytora medycznego, a takŜe przestrzegania standardów i 

procedur    opisanych i zwyczajowo przyjętych w OPD Tczew.   

   Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

1. Wykonawca zobowiązuje się do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych zgodnie z    wymogami 

wiedzy medycznej i umiejętnościami pielęgniarki systemu ratownictwa    medycznego.  

2. Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym      personelem 

medycznym zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki     medycznej. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z      posiadanymi 

uprawnieniami i przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem     osiągnięć wiedzy medycznej 

i ustalonych standardów. 

4. Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  



 samokształcenie,    udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i  szkoleniach  w celu 

zdobycia punktów do utrzymania kompetencji dyspozytora    medycznego na koszt    własny. 

5. Wykonawca pod względem merytorycznym podlega pielęgniarce oddziałowej  oddziału. 

6. W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe      

opuścić oddziału w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę      pielęgniarki   oddziałowej 

oddziału.  

7. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko 

prowadzonej działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
§ 2 

 
       Wykonawca zobowiązuje się do: 

• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i roboczej 

w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań profilaktycznych u lekarza ds. 

profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w dziale, w którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. o 

zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ wykonuje 

badania posiewowe w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów patogennych, w przypadku 

dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny koszt, 

• poddawania się szkoleniom w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

 
Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

§  4 
 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych, równieŜ od ryzyka 

wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej minimalną sumę gwarancyjną 25..000 euro 

w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 



Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

 
§ 5 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 
Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z terminami 

uzgadnianymi na okres jednego miesiąca przez Strony umowy tj. Wykonawcę   z  Pielęgniarką Oddziałową .  

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie 

zastępstwa naleŜy do Wykonawcy i wymaga akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

 
§ 6 

 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę  niezbędną do udzielania świadczeń.  

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

 
§ 7 

 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1. kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2. w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3. korzystania z aparatury medycznej, 

4. sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5. prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6. prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7. wykonywania niniejszej umowy. 

 
§ 8 

 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

 

§  9 

 
Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ………………….,-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………………… zł ) 

1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ     do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za     dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto     Wykonawcy.  



3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych  umową i wyliczonej z 

tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o      których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

§  10 

Umowa zostaje zawarta na czas określony od  ……………………….. godzina  7.00 lub 8.00 dnia 

następnego.  

 

§ 11 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 12 
1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

2. Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

3. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

◦ utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

◦ popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

◦ raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

◦ naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

◦ nieprzedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

◦ przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

◦ dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

◦ wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 



Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 13 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

1. Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

2. Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

3. NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

4. Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 15 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
 
 
 Do zakresu świadczeń  dyspozytora medycznego w OPD  naleŜy w szczególności: 

1) przyjmowanie powiadomień o zdarzeniach, ustalanie priorytetów i niezwłoczne dysponowanie zespołów 
ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia, 

2) przekazywanie niezbędnych informacji osobom udzielającym pierwszej pomocy, 
3) przekazywanie osobie kierującej akcją prowadzenia medycznych czynności ratunkowych, niezbędnych 

informacji ułatwiających prowadzenie medycznych czynności ratunkowych na miejscu zdarzenia, 
4) zbieranie aktualnych informacji o dostępnych na obszarze działania dysponenta jednostki systemu, i ich 

gotowości oraz przekazywanie  tych informacji lekarzowi koordynatorowi ratownictwa medycznego, 
5) zbieranie i archiwizowanie bieŜących informacji o zdarzeniach i prowadzonych medycznych 

czynnościach ratunkowych, 
6) powiadomienie o zdarzeniu szpitalnych oddziałów ratunkowych lub, jeŜeli wymaga tego sytuacja na 

miejscu zdarzenia, jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania 
świadczeń zdrowotnych niezbędnych dla ratownictwa medycznego, 

7) powiadomienie o zdarzeniu jednostek współpracujących z systemem, jeŜeli wymaga tego sytuacja na 
miejscu zdarzenia, 



8) po rozpoczęciu dyŜuru sprawdzenie: 
� składu osobowego personelu będącego na dyŜurze: (lekarze, pielęgniarki,  ratownicy medyczni, 

kierowcy) 
� personelu, który jest  w dalszym ciągu w trakcie prac (nie powrócił z wyjazdu), 
� przyczyn niezrealizowanych a zgłoszonych na poprzedniej zmianie wezwań. 

9) powiadomienie kierownictwa OPD o: 
� kaŜdorazowym naruszeniu dyscypliny świadczenia usług, 
� zmianach i niezastosowaniu się do ustalonych wcześniej zasad przez zakłady słuŜby zdrowia, 
� czynnościach, które naleŜy podjąć niezwłocznie, a decyzje przekraczają uprawnienia  

dyspozytorki, 
� katastrofie, masowym zatruciu i innych zdarzeniach z udziałem duŜej ilości ludzi. 

1) udzielanie instrukcji zgłaszającemu wezwanie zgodnie z obowiązującymi                algorytmami   w 
stanach zagroŜenia Ŝycia, 

  zawiadomienie policji o przyjęciu zgłoszenia o charakterze kryminalnym lub         katastrofie (po 
otrzymaniu informacji zwrotnej od ekipy wyjazdowej), 

  zachowanie tajemnicy słuŜbowej, a szczególnie nie rozgłaszanie informacji          dotyczących zdarzeń o 
szerokim zasięgu, 

  po przekazaniu meldunku przez ekipę wyjazdową, informowanie odpowiednich słuŜb     
        i władz o zauwaŜonych okolicznościach, które mogą stać się przyczyną innych  
        nieszczęśliwych wypadków, 
  dokładne i bieŜące wypełnianie dokumentacji oraz dyscyplinowanie w tej kwestii ekip     
        wyjazdowych OPD, 
  wzywanie lotniczego transportu sanitarnego zgodnie z instrukcjami zawartymi   w   
        odpowiednich przepisach prawa. 
  dyspozytor medyczny ma  obowiązek doskonalenia zawodowego w róŜnych             formach kształcenia. 

 
 
Dyspozytor ponosi odpowiedzialność za: 

1) zebranie wyczerpujących informacji od osób zgłaszających wypadek lub nagłe zachorowanie, 
2) bezzwłoczne wysłanie ekipy wyjazdowej oraz nadzorowanie wyjazdu aŜ do momentu powrotu, 
3) dokładne i prawidłowe wypełnianie obowiązującej dokumentacji, 
4) nadzorowanie wypełnienia dokumentacji ekip wyjazdowych, 
5) stałe przebywanie w pomieszczeniu tylko dyspozytora i ewentualnie lekarza 

 
                       Wykonawca                                                        Zamawiający 
 

 

 

 

 

 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        



19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień  umowy do pakietu Nr 8 poz. 6  

 
Istotne postanowienia umowy 

 



         
§ 1 

Zamawiający   zleca  a  Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za     wynagrodzeniem  świadczeń 

polegających na obowiązku  całodobowego     świadczenia    usług pielęgniarskich  dla  pacjentów oddziału  

pomocy doraźnej  w zakresie ratownictwa medycznego w   karetce „S”,    zespołów wyjazdowych  Oddziału 

Pomocy Doraźnej      

 

 
Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

1. Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach 

pielęgniarki i połoŜnej. 

2. Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem 

medycznym zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi 

uprawnieniami i przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i 

ustalonych standardów opieki  pielęgniarskiej. 

4. Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału 

zgodnie z potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 

5.  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko 

prowadzonej działalności obciąŜa Wykonawcę. 

6. Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

7. Wykonawca pod względem merytorycznym podlega pielęgniarce oddziałowej  oddziału. 

8. W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić 

oddziału w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę pielęgniarki oddziałowej. 

 

 
§ 2        

Wykonawca zobowiązuje się do: 

3.posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

VI.dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. o 

zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

VII.poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

1)przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 



1.przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

2.dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

3.dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

 

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 5 

Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z  

Pielęgniarką Oddziałową i  Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  

Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
§ 6 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

§ 7 



Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

3.kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

4.w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

5.korzystania z aparatury medycznej, 

6.prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

7.prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

8.wykonywania niniejszej umowy. 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ………………….,-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………………… zł ) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za     dokonanie wpłaty 

uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto     Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych        umową i wyliczonej 

z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o      których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków. 

§  10 
 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 



 
§ 11 

 
 

Umowa zostaje zawarta na czas określony od …………………………………... godzina  7.00 lub 8.00 dnia 

następnego.  

W przypadku gdy Wykonawca będzie świadczył usługi w ostatnim dniu umowy zobowiązany jest do 

świadczenia jej do godziny uzgodnionej w harmonogramie. 

 

 
§ 12 

 
Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku:  

• utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

• popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

• raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

• naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

• nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

• przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

• dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

• wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

5.w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

6.w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

§ 13 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i odstąpienia 

od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano wyboru 

Wykonawcy. 



Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do rozstrzygnięcia 

będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz przepisy 

ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 15 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Świadczenia pielęgniarki :    
 
Pielęgniarka w zespole wyjazdowym S: 
dokładnie sprawdza stan ilościowy sprzętu, narzędzi, bielizny, aparatury w gabinecie i karetce reanimacyjnej i  

na bieŜąco wyjaśnia wątpliwości 
przebywa na dyŜurze w pełnej gotowości do wyjazdu,  miedzy wyjazdami winna przebywać w miejscu 

ustalonym przez Strony i zgłaszać się natychmiast do wyjazdu po otrzymaniu sygnału, 
z uwagi na pełną i natychmiastową gotowość do wyjazdu pielęgniarka nie moŜe opuścić miejsca ustalonego 

przez Strony do chwili przekazania dyŜuru następnej zmianie lub zapewnienia zastępstwa,  
jest w pełnej gotowości do  uŜycia narzędzi, sprzętu, aparatury, tlenu i pełnego asortymentu leków i płynów 

krwiozastępczych,  strzykawek jednorazowego uŜytku, aparatów do kroplówek, materiałów opatrunkowych, 
rękawiczek, 

odpowiedzialna jest za stan sanitarny karetki reanimacyjnej i pomieszczenia wypoczynkowego oraz za stan 
ilościowy narzędzi, aparatury, sprzętu medycznego, 

odpowiedzialna jest za czystość, dezynfekcję i przechowywanie wyjałowionego sprzętu, 
odpowiedzialna jest za wyposaŜenie neseserów lekarskich i innych zestawów w gabinecie i karetce 

reanimacyjnej 
dopilnowuje sprawności sprzętu w karetce reanimacyjnej i gabinecie, 
zgłasza oddziałowej uszkodzony sprzęt do naprawy, brakujące  leki, materiały opatrunkowe 
dokonuje wymiany i uzupełnienia brakującego sprzętu, 
sprawdza zawartość walizki z lekami, torby pielęgniarskiej i dodatkowych zestawów, 
współdziała w udzielaniu pomocy reanimacyjnej w zakresie wyznaczonym przez lekarza – kierownika zespołu, 
dopilnowuje i przekazuje razem z chorym przedmioty wartościowe i  dokumenty oraz pieniądze stanowiące 

własność chorego za pokwitowaniem w zleceniu wyjazdu 
czuwa nad prawidłowym sposobem prowadzenia dokumentacji powierzonej ratownikom 
zabezpiecza gabinet przed wchodzeniem i przebywaniem osób które nie udzielają świadczeń  w  zespole 

 
W oddziale Pomocy Doraźnej pielęgniarka ponadto wykonuje: 
-     wraz z lekarzem przyjmuje zgłaszających się chorych, 
-     przygotowuje chorego do badania, zabiegu, 
-     asystuje przy  zabiegach chirurgicznych, 
-     wykonuje na zlecenie lekarza iniekcji leków , opatrunków, 
-     w przypadku nieobecności lekarza dyŜurnego udziela pierwszej pomocy  i zawiadamia   
      dyspozytora o konieczności  wezwania lekarza przebywającego  w terenie, 
-     sprawuje opiekę nad chorymi przyjętymi do Izby Chorych ze stałą ich obserwacją, 



-     pozostawia gabinet w naleŜytym porządku w celu zabezpieczenia ciągłości   świadczenia usług.     
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  

 



Załącznik nr 5i6 do pakietu nr 9 

 

Pakiet nr 9. Udzielanie świadczeń medycznych w poradni rehabilitacyjnej 
w Tczewie , w oddziale rehabilitacyjnym w Tczewie 

Lp. Lekarze oddział rehabilitacyjny 
ilość 

godzin  

stawka za 
1 godz. w 

zł  
wartość  

Praca od 8.00 do 15.00 1771     

DyŜur od 15.00 do  8.00 1064     1 
  
  

Osoba wykonująca czynności ordynatora 
  
Usługi medyczne  w poradni 
rehabilitacyjnej 

praca wg 
harmonogramu 360     

Praca od 8.00 do 15.00 1771     

DyŜur od 15.00 do  8.00 1064     2 
  
  

Osoba wyk. czynności osoby zastępującej  
ordynatora oddziału podczas nieobecności 
Usługi medyczne w poradni 
rehabilitacyjnej 

praca wg 
harmonogramu 720     

Praca od 8.00 do 15.00 1771     

DyŜur od 15.00 do  8.00 1064     3 
  
  
  

Lekarz  
  
Usługi medyczne  w poradni 
rehabilitacyjnej  
i ośrodku wczesnej interwencji  

praca wg 
harmonogramu 300     

Praca od 8.00 do 15.00 1771     4 
  

Lekarz  
  DyŜur od 15.00 do  8.00 584     

5 Lekarz  DyŜur od 15.00 do  8.00 480     

6 Lekarz  DyŜur od 15.35 do  8.00 1064     

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 1  

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
 
 Wykonawca jest specjalistą w zakresie  REHABILITACJI MEDYCZNEJ ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  rehabilitacyjnym i 
wykonywaniu czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale 
rehabilitacyjnym, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich 
niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, realizacji niezbędnych 
czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym  oraz udzielanie porad w 
Poradni  Rehabilitacyjnej a w szczególności: 
 
• odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk pod 

względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
•  czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad pracą 

podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
• ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  metod 

leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 
wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany 

i aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 

1 



• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie 

przestrzegających regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe 
został uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz 
analizować ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , 
bądź uchybienia w przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do zaspakajania 
bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych  środków, 

• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 
lekarzy zatrudnionych na oddziale, pielęgniarki oddziałowej, i  pielęgniarek zmianowych, 

• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 
zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 

• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia pielęgniarek do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na 
oddziale przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie 
wydanych w tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w 
sprawie przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich 
wiedzy oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 

• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 
posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, 
referaty poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym 
czasie przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej 
oraz ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami 
zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi 
inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na 
miesiąc sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala 
najmniejsze nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 



3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii 
choroby, 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących 
przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na 
oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na 
oddziale oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i pielęgniarkom wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i 
ksiąŜek popularnonaukowych wśród chorych. 

• Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych 
pielęgniarek  w zakresie prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami  

 
• Udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej 
 

 
 
 
 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
do pakietu Nr 9 poz. 1  
 
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie 
rehabilitacji medycznej 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   w 
lecznictwie zamkniętym 

TAK  

5. posiadanie co najmniej  5 lat 
pracy na stanowisku kierowniczym 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 2 
 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca jest specjalistą w zakresie   rehabilitacji medycznej ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  rehabilitacyjnymi  
zastępowanie w trakcie nieobecności osobę wykonującą czynności ordynatora tj. prowadzenia samodzielnej 

1 



opieki lekarskiej w Oddziale rehabilitacyjnym, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, 
podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym, 
realizacji niezbędnych czynności o charakterze administracyjnym, organizacyjnym i porządkowym,  
udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

81) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
82) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
83) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
84) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
85) ordynowanie produktów leczniczych, 
86) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
87) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
88) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
89) pełnienie dyŜurów lekarskich  
90) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
91) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
92) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
93) zastępowanie w trakcie nieobecności osoby wykonującej czynności ordynatora 
94) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
95) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
96) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
      19) Udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej 
 
 

Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
                                        do pakietu Nr 9 poz. 2  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie tytułu lekarza  
specjalisty w  zakresie rehabilitacji 
medycznej 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem). 
 

 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 3  

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  rehabilitacyjnym tj. 
prowadzenie samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale rehabilitacyjnym, a w jej ramach do udzielania 
świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem 
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diagnostyczno-leczniczym, udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej i Ośrodku Wczesnej Interwencji  a 
w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

34) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
35) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
36) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
37) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
38) ordynowanie produktów leczniczych, 
39) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
40) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
41) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
42) pełnienie dyŜurów lekarskich  
43) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
44) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
45) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
46) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
47) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
48) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
49) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem szkody, 

wymagających interwencji innych osób  – niezwłoczne powiadomienie ordynatora oddziału lub 
innych osób odpowiedzialnych ze strony Zamawiającego. 

50) Udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej 
51) Udzielanie porad w Ośrodku Wczesnej Interwencji 

Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
                                        do pakietu Nr 9 poz. 3  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. tytuł lekarza specjalisty  z 
rehabilitacji medycznej lub 
posiadanie  co najmniej 2 letniego 
staŜu w trakcie specjalizacji w tej 
dziedzinie 

TAK  

4. co najmniej 2 lata staŜu w 
lecznictwie zamkniętym  w 
oddziale rehabilitacyjnym  

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem 

 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 4  

       

  
Zakres 

Ilość 
stanowisk 

Wykonawca ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w oddziale  rehabilitacyjnymi  tj. 
prowadzenia samodzielnej opieki lekarskiej w Oddziale rehabilitacyjnym, a w jej ramach do udzielania 
świadczeń zdrowotnych, podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem 
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diagnostyczno-leczniczym,  a w szczególności: 
       1)  diagnostyka, leczenie, sprawowanie opieki nad pacjentami oddziału, 

2) kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału 
3) badanie stanu zdrowia pacjentów i rozpoznawanie chorób, 
4) podejmowanie decyzji o formie i miejscu leczenia pacjentów, odpowiednio do rozpoznania, 
5) kwalifikowanie do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych 
6) ordynowanie produktów leczniczych, 
7) przeprowadzanie i uczestniczenie w obchodach lekarskich, 
8) konsultacja pacjentów w Izbie Przyjęć i  innych oddziałach szpitalnych  
9) pełna gotowość do udzielania świadczeń zdrowotnych przez cały okres pozostawania w 

dyspozycji Zamawiającego, wynikający z ustalonego harmonogramu, 
10) pełnienie dyŜurów lekarskich  
11) niezwłoczne przystępowanie do udzielania świadczeń zdrowotnych na wezwanie personelu 

Zamawiającego, 
12) opisanie przebiegu dyŜuru w ksiąŜce dyŜurów lekarskich, z uwzględnieniem zabiegów, przetoczeń 

krwi, wydanych narkotyków, przyjęć i odmów oraz zdarzeń nadzwyczajnych, 
13) samodzielne wykonywanie wszystkich czynności związanych z prowadzeniem pacjentów 
14) stosowanie się do przepisów regulujących prawa pacjenta, zasady wykonywania zawodu oraz 

innych obowiązujących przepisów prawa,  
15) stosowanie się do wskazówek i zaleceń medycznych osoby wykonującej czynności ordynatora 

oddziału, 
16) stosowanie się do administracyjno-porządkowych ustaleń ordynatora oddziału zmierzających do 

zapewnienia naleŜytej organizacji pracy oddziału, 
      18 ) w razie zaistnienia jakichkolwiek zdarzeń awaryjnych groŜących powstaniem 
             szkody,  wymagających interwencji innych osób – niezwłoczne powiadomienie 
            ordynatora oddziału lub innych osób odpowiedzialnych ze strony 
            Zamawiającego.  
       
 
 

 
 
 
 
 
 
 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
                                        do pakietu Nr 9 poz. 4  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
II stopnia specjalizacji  w 
dziedzinie chorób wewnętrznych, 
neurologii, lub  innych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 8 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 5  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 



Wykonawca   ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w Oddziale  Rehabilitacyjnym, 
Hospicjum i ZOL Tczew poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w 
szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  Rehabilitacyjnego, Hospicjum i ZOL Tczew 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 
• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 
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Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
                                        do pakietu Nr 9 poz. 5  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
I stopnia specjalizacji  w dziedzinie 
chorób wewnętrznych lub  innych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 
 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 9 poz. 6  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca    ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego   w Oddziale  Rehabilitacyjnym, 
Hospicjum i ZOL Tczew poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dyŜurem). , a w 
szczególności: 
• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału  Rehabilitacyjnego, Hospicjum i ZOL Tczew 
• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych  
      ( lub innych placówek), 
• przeprowadzania konsultacji, 
• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 
• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 
• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 
• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

1 



tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 
• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 
• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 
• składania raportu z przebiegu dyŜuru ordynatorowi oddziału. 
• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

 
Szczegółowy zakres wymagań dotyczących doświadczenia zawodowego  
                                        do pakietu Nr 9 poz. 6  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej 2 lata 
pracy w zawodzie lekarza i 
rozpoczętą specjalizację z 
rehabilitacji medycznej 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 
Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 1  
 

Istotne postanowienia umowy   
 

 
§ 1 

 
Zamawiający  zleca  Wykonawcy czynności polegające na  wykonywaniu czynności   ordynatora Oddziału 

Rehabilitacyjnego w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Tczewie Tczewskie 

Centrum Zdrowia Spółka z o.o. oraz udzielaniu porad w Poradni Rehabilitacyjnej. Zakres zadań 

i  odpowiedzialności ordynatora określa załącznik nr 1 do umowy. 

 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Udzielanie  świadczeń zdrowotnych, odbywać się będzie, na podstawie uzgodnionego przez Strony  

harmonogramu  świadczenia usług w godzinach pomiędzy  8.00 – 15.00. Po uzgodnieniu z Zamawiającym  

pozostaje on w dyspozycji dla Szpitala całą dobę. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń zdrowotnych  pełniąc dyŜury  lekarskie w oddziale 

rehabilitacyjnym Udzielanie tych świadczeń  odbywać się będzie zgodnie z grafikiem dyŜurów, w dni robocze 

w  godz. 15.00 – 8.00 dnia następnego, a  w dni wolne od pracy od 8.00 do 8.00 dnia następnego. Minimalna 

liczba dyŜurów 6 w miesiącu. 

Po zakończeniu dyŜuru Wykonawca moŜe opuścić stanowisko pracy dopiero po przybyciu lekarza 

przejmującego jego obowiązki. 

 

§ 2 

Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału  Rehabilitacyjnego  na stanowisku  ordynatora. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów szpitala w zakresie rehabilitacji będące  przedmiotem 

niniejszej umowy powinno być zgodne z   wymogami  wiedzy i umiejętnościami  lekarskimi w tej dziedzinie i 

Regulaminem  NZOZ  Szpital Powiatowy w Tczewie.      

Wykonawca ma obowiązek wykonywania świadczeń zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób oraz z 

zasadami etyki zawodowej i z naleŜytą starannością, respektując prawa pacjenta.  

Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący  załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 



Wykonawca ponosi odpowiedzialność materialną za powierzone   mu   mienie.   

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia     badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do koordynowania pracy wszystkich pracowników i osób współpracujących  w  

zakresie wypracowania limitu punktów, określonego dla Oddziału w zawartym  kontrakcie przez  

Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w kaŜdym miesiącu. 

 

§ 4 

Wykonawca  nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu, a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

§5 

 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Zastępcy Dyrektora ds. medycznych. W przypadku 

wątpliwości diagnostycznych i leczniczych Wykonawca ma obowiązek konsultować z nim podejmowane 

decyzje.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe  uzyska zgodę  przełoŜonego. 

§ 6 

 

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów szpitala i 

spoza tej jednostki, z którymi zakład zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych. 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

 

§ 7 

 

26. Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego.  

27. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

                 § 8 

 

Umowa została zawarta na czas określony od   ……………………………… 

   § 9 



 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

57) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

58) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

59) korzystania z aparatury medycznej, 

60) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

61) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

62) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

63) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 10 

 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

 

     za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto      

 

     za   1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

 

     

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni   

     po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ   

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej  z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4 )W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

§ 11 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 



niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
§ 12 

    1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515) w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość  

świadczeń  wykonywanych podczas świadczenia. 

 

§ 13 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych ( ubezpieczenia 

społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 

 

§ 14 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 15 

 
• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 



• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nieprzedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

 
§ 16 

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 

§ 17 

 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków  realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 



 

§ 18 

 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

 

§ 19 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

 
 
 
                    Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 

 
załącznik nr 1 

 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  

Ordynatora Oddziału Rehabilitacyjnego 
                                            
 
 Ordynator oddziału podlega bezpośrednio Zastępcy Dyrektora ds. lecznictwa. Z tytułu wykonywania 
czynności Ordynatora oddziału jest przełoŜonym wszystkich pracowników oddziału. Kieruje całokształtem 
działalności leczniczej, naukowej, szkoleniowej, administracyjnej i gospodarczej oddziału i ponosi za tę 
działalność osobistą odpowiedzialność. Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na 
oddziale.   
Wykonuje swoje obowiązki na podstawie przepisów prawa, a zwłaszcza : 
 
Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408 z późn. zm.) , 
Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych ( 
Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z późn. zm.), 
Ustawy z dnia 5 grudnia 1996 o zawodzie lekarza (Dz. U. 21 poz. 204 z 2002 r.) 
Kodeksu etyki lekarskiej. 
 
ZAKRES ZADAŃ  I  ODPOWIEDZIALNOŚCI  ORDYNATORA : 
• Ordynator odpowiada za sprawne funkcjonowanie oddziału oraz podległych mu pomieszczeń i stanowisk 

pod względem lekarskim, administracyjnym i gospodarczym oraz za właściwe leczenie chorych. 
• Ordynator czuwa nad prawidłowym tokiem pracy na oddziale. Sprawuje nadzór  fachowy i etyczny  nad 

pracą podległego personelu  oraz  dba o dyscyplinę pracy. 
Ordynator zawiadamia bezzwłocznie dyrektora o kaŜdym wykroczeniu przeciwko ustalonym zasadom pomocy 
lekarskiej i pielęgniarskiej, o nieprzestrzeganiu reguł etycznych oraz naruszaniu dyscypliny pracy. 
• Ordynator ponosi całkowitą odpowiedzialność za leczenie chorych na oddziale. Ma on prawo wyboru  

metod leczenia, jednak w razie wprowadzenia nowych metod jest obowiązany zasięgnąć opinii specjalisty – 



wojewódzkiego, uwzględniając w tym względzie rachunek ekonomiczny oraz efekt terapeutyczny. 
Wprowadzenie nowych metod leczniczych następuje po porozumieniu z dyrektorem szpitala. 

W zakresie lecznictwa w szczególności ordynator jest obowiązany: 
• zbadać kaŜdego nowo przybyłego chorego oraz ustalić rozpoznanie i kierunek leczenia, 
• przestrzegać, aby kaŜdy nowo przybyły na oddział pacjent w stanie cięŜkim, był bezzwłocznie zbadany i 

aby była mu udzielona właściwa pomoc lekarska, 
• tak zorganizować pracę na oddziale, by rozpoznanie moŜna było postawić w najkrótszym czasie, 
• zawiadamiać dyrektora szpitala o potrzebie zwołania narady lekarskiej w razie trudności w ustaleniu 

rozpoznania, 
• powiadomić dyrektora o potrzebie przydzielenia specjalnej obsługi cięŜko chorym, 
• czuwać nad tym, aby lekarz dyŜurny powiadomiony był o wszystkich cięŜko chorych na oddziale, 
• dbać, aby cięŜko chorzy na oddziale byli leczeni zgodnie z postępem wiedzy lekarskiej oraz mieli 

zapewnioną opiekę lekarską i naleŜytą obsługę, 
• znać stan zdrowia kaŜdego chorego na oddziale i decydować o sposobie leczenia chorego, 
• zgłaszać dyrektorowi szpitala wnioski o wyciąganie konsekwencji wobec chorych nie przestrzegających 

regulaminu szpitalnego, 
• uprzedzać chorych zgłaszających chęć wypisania się wbrew opinii lekarskiej o następstwach 

przedwczesnego wypisania się oraz  wypisać chorego dopiero po otrzymaniu od niego bądź od jego 
opiekunów pisemnego oświadczenia, Ŝe wpisuje się na własne Ŝądanie i odpowiedzialność oraz, Ŝe został 
uprzedzony o następstwach przedwczesnego wypisania 

• omawiać z lekarzami zatrudnionymi na oddziale wybrane przypadki chorobowe, sposób ustalenia 
rozpoznania i metodę ich leczenia.  

• brać udział w sekcjach anatomopatologicznych dokonywanych na zmarłych z jego oddziału oraz analizować 
ewentualne niezgodności pomiędzy rozpoznaniem klinicznym i anatomopatologicznym , bądź uchybienia w 
przeprowadzonym leczeniu, 

• przestrzegać, aby środki odurzające i silnie działające były przechowywane w oddziale osobno pod 
zamknięciem wydawane wyłącznie na zlecenie lekarza. 

• przechowywać w osobnej zamykanej szafie lub kasecie środki odurzające potrzebne do 
      zaspakajania bieŜących potrzeb oddziału i czuwać nad właściwą ewidencją i rozchodowaniem tych   
      środków, 
• dokonywać obchodu chorych na oddziale codziennie w godzinach ustalonych w szpitalu przy udziale 

lekarzy zatrudnionych na oddziale,  pielęgniarki oddziałowej, i  pielęgniarek zmianowych, 
• dbać o to, aby historie choroby były prowadzone w sposób oddający wierny obraz przebiegu choroby 

zarówno w zakresie rozpoznania choroby jak i leczenia chorego, 
• w wypadku śmierci chorego  bezzwłocznie przesłać historię choroby dyrektorowi szpitala, 
• ilekroć zajdzie uzasadniona potrzeba przybyć na oddział na wezwanie dyrektora szpitala, lekarzy 

zatrudnionych na oddziale lub  lekarza dyŜurnego, 
• w oznaczone w regulaminie dni  i godziny informować osobiście lub przez wyznaczonego w tym celu 

asystenta, rodziny o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu groŜącego Ŝyciu lub w razie 
pogorszenia się stanu chorego dopilnować, aby została  o tym zawiadomiona rodzina chorego lub jego 
opiekunowie, 

• czuwać nad stałym, systematycznym szkoleniem personelu średniego, 
• stwierdzać uprawnienia pielęgniarek do wykonywania wstrzykiwań doŜylnych, 
• wydawać w przypadkach uzasadnionych zezwolenia na odwiedziny chorych w dni i godziny nie 

przewidziane w regulaminie szpitalnym oraz na dostarczenie chorym poŜywienia  spoza szpitala. 
• dbać o przelotowość oddziału, racjonalne wykorzystywanie łóŜek, zapewnienie koniecznych miejsc dla 

chorych przyjmowanych w czasie ostrego dyŜuru oraz przeciwdziałać nadmiernemu zaleganiu na oddziale 
przewlekle chorych, nie kwalifikujących się do dalszego  leczenia. 

• czuwać nad zapewnieniem bezpieczeństwa chorym na oddziale oraz kontrolować  wykonanie wydanych w 
tym przedmiocie zarządzeń. 

• Ordynator dba o roztoczenie nad chorymi stałej i troskliwej opieki w zakresie ich potrzeb socjalno-
bytowych oraz zaspokojenie ich potrzeb kulturalno- oświatowych. 

• Ordynator jest bezpośrednim zwierzchnikiem personelu zatrudnionego na oddziale. 
W szczególności  ordynator wydaje opinie o podległym personelu  oraz występuje z wnioskami w sprawie 
przyjmowania, zwalniania, awansowania i karania tego personelu. 

Ordynator wyznacza - jako swego zastępcę - jednego z podległych  mu starszych asystentów, ustalając zakres 
jego obowiązków na czas swej nieobecności. 
• Ordynator kieruje  pracą lekarzy zatrudnionych  na oddziale, czuwa nad pogłębianiem przez nich wiedzy 

oraz zachęca ich do pracy naukowej i udziela pomocy przy prowadzeniu prac badawczych. 
• Ordynator  powinien brać osobiście udział wraz z lekarzami zatrudnionymi na oddziale w szpitalnych 

posiedzeniach naukowych, zgłaszać ze swego oddziału do referowania i dyskusji prace naukowe, referaty 
poglądowe, itp.,  

• Ordynator kieruje pracą lekarzy specjalizujących się na jego oddziale, dopilnowuje by we właściwym czasie 
przerobili program specjalizacji, oraz zapewnia im właściwe warunki pracy. 



• Ordynator zaznajamia się z pracami naukowymi prowadzonymi w oddziale  i opiniuje przed 
opublikowaniem. 

• Ordynator pogłębia swą wiedzę fachową z zakresu szpitalnictwa oraz zapoznaje się z zasadami 
administracji i gospodarki szpitalnej. 

• Ordynator dba o stałe utrzymanie oddziału w naleŜytym stanie pod względem sanitarno-higienicznym i 
porządkowym.  

• Ordynator dba o stanowiska pracy  pod względem bhp, o sprawność środków ochrony indywidualnej oraz 
ich stosowanie przez personel, zabezpiecza podległy personel przed wypadkami i chorobami zawodowymi. 

• W zakresie administracyjno-gospodarczym ordynator powinien : 
1) dbać o całość i  utrzymanie w naleŜytym stanie inwentarza, zarówno medycznego jak 
i gospodarczego, znajdującego się w oddziale oraz nadzorować prowadzenie księgi inwentarzowej, 
2) sprawdzać stan inwentarza według księgi inwentarzowej, z tym Ŝe nie rzadziej niŜ raz na miesiąc 
sprawdzać wyrywkowo co najmniej 6 pozycji, oraz komunikować dyrektorowi szpitala najmniejsze 
nawet zauwaŜone w tym zakresie braki, 
3) dbać o zaopatrzenie oddziału we wszystko, co jest niezbędne do sprawnej działalności, oraz 
wystawiać, z uwzględnieniem istotnych potrzeb, zapotrzebowania na narzędzia  i środki 
opatrunkowe, 
4) nadzorować prowadzenie księgi oddziałowej i innych ksiąg prowadzonych na oddziale, 
sporządzać na Ŝądanie Prezesa szpitala orzeczenia lekarskie, jak równieŜ wyciągi z historii choroby, 
 
5) dbać o terminowe i dokładne opracowanie statystyki oddziału według obowiązujących przepisów, 
6) czuwać nad utrzymaniem w naleŜytym porządku archiwum oddziałowego,  
7) kontrolować i podpisywać receptariusz  oraz dbać o racjonalną gospodarkę lekami na oddziale. 
8) dopilnować,  aby na oddziale stosowano zasady oszczędności na kaŜdym odcinku pracy. 
9) przestrzegać ustalonego w regulaminie szpitalnym rozkładu pracy. 

• Ordynator przeprowadza w oparciu o dane statystyczne okresową analizę chorób       leczonych na oddziale 
oraz przedstawia Prezesowi szpitala wyniki tej analizy. 

• Ordynator oddziału powinien interesować się stanem zdrowia chorych wypisanych ze szpitala do domu oraz 
w razie potrzeby zlecać pielęgniarce środowiskowej dokonywanie odwiedzin tych chorych. 

• Ordynator powinien wygłaszać lub polecać lekarzom i pielęgniarkom wygłaszanie     pogadanek 
popularnych dla chorych z zakresu specjalności oddziału, a takŜe     nadzorować kolportaŜ broszur i ksiąŜek 
popularnonaukowych wśród chorych. 

Ordynator oddziału jest odpowiedzialny za pracę fachową i administracyjną      podległych połoŜnych w zakresie 
prowadzenia dokumentacji, gospodarki     materiałowej i gospodarki lekami , a swe uwagi co do pracy personelu 
średniego zgłasza  Pierwszemu Zastępcy Dyrektora, a jeśli to potrzebne - równieŜ   Prezesowi szpitala. 
 

               Ordynator powiadamia niezwłocznie  Prezesa szpitala o kaŜdym przypadku, co  do którego     
               zachodzi podejrzenie, iŜ jest wynikiem przestępstwa, oraz o przypadkach  choroby     psychicznej lub  
               zakaźnej na oddziale dla tych chorób  nie   przeznaczonym. 
 

Ordynator powinien ponadto wykonywać świadczenia bezpośrednio wiąŜące się  z      zakresem jego 
działalności, a  nie objęte niniejszą instrukcją. 
 
• Udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej 

                             
 
                             Wykonawca                                                     Zamawiający 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 2  
 

Istotne postanowienia umowy 
 

 
§ 1 

 

19. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług 

polegających na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie 

dotyczącym zabezpieczenia medycznego na Oddziale  Rehabilitacyjnym wraz z dyŜurami lekarskimi i 

udzielaniem porad w Poradni Rehabilitacyjnej. Zastępowanie Ordynatora oddziału podczas nieobecności. 

20. Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 

1 do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia 

umowy, ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku 

kalendarzowym. Stała zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują 

Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej informacji o tych zmianach.  



21. Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i 

rejestracji pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 

 

 

 § 2 

 

16. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału  Rehabilitacyjnego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

         współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

17. Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

18. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej 

umowy z najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi 

standardami medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami 

zawodowymi. Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych 

usług medycznych oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

17. Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń 

medycznych. Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do 

wykonania przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury 

dokonuje Zamawiający na własny koszt.  

18. Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

19. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

16. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich 

profilaktycznych, o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

17.  Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    



      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

18. Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco 

w kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 15.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 15.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

15. Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń 

zdrowotnych na rzecz pacjentów Zamawiającego. 

16. Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z 

udzielaniem świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  



Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony ………………………… 

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

64) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

65) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

66) korzystania z aparatury medycznej, 

67) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

68) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

69) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

70) wykonywania niniejszej umowy. 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 



-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę  25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  



Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 



1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

  

§ 23 

 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

  

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy    
  
ZAKRES ZADAŃ I ZASADY ICH REALIZACJI 
  
  

77. Termin i wymiar świadczenia usług medycznych w danym miesiącu kalendarzowym wynika z grafiku 
godzin pracy ustalonym przez Wykonawcę i Ordynatora Oddziału lub osobę upowaŜnioną. 



78. Lekarz świadczący usługi w oddziale w zakresie usług zleconych Umową o świadczenie usług 
zdrowotnych winien uwzględniać uwagi merytoryczne i organizacyjne Ordynatora oddziału, bądź (w 
czasie jego nieobecności) osoby upowaŜnionej. 

79. Zamawiający i Ordynator Oddziału zobowiązują się do zaopatrzenia Oddziału w środki  i sprzęt do 
wykonywania przez lekarza świadczeń objętych Umową. 

80. Lekarz zawierający niniejszą Umowę zobowiązuje się do rzetelnego wykonywania zleconych mu usług, 
wykorzystując przy tym wiedzę, umiejętności oraz postęp w tym zakresie. 

81. Lekarz rozpoczynający pełnienie świadczeń w Oddziale zobowiązany jest do osobistego przejęcia 
opieki nad oddziałem od lekarza oddziału lub innego lekarza świadczącego usługi na zasadzie umowy 
cywilno-prawnej. 

82. Lekarz wykonujący czynności objęte Umową zobowiązany jest do przebywania na terenie oddziału. O 
kaŜdorazowej zmianie miejsca pobytu poza Oddziałem musi niezwłocznie informować Ordynatora, a 
na dyŜurze pielęgniarkę dyŜurną Oddziału. 

83. Zakończenie świadczeń objętych Umową następuje w dni robocze z chwilą przekazania raportu z 
wykonanych czynności Ordynatorowi Oddziału, a w dni świąteczne i wolne od pracy z chwilą 
zgłoszenia się jego następcy, któremu przekazuje ksiąŜkę raportów oraz informacje o stanie chorych w 
Oddziale.     

84. W celu zapewnienia wszechstronnej opieki i leczenia chorych danego oddziału lekarz zawierający 
umowę o świadczenia zdrowotne jest zobowiązany do podjęcia wszelkich działań i procedur 
medycznych objętych specyfiką danego oddziału. 

85. Zastępowanie Ordynatora podczas nieobecności 
  

W szczególności zobowiązany jest: 

ggggggg) do sprawowania opieki nad pacjentami w czasie wynikającym z harmonogramu ustalonego 
przez Wykonawcę i  Ordynatora lub osobę upowaŜnioną, 

hhhhhhh) prowadzenia procesu diagnostyczno-leczniczego pacjentów hospitalizowanych zgodnie z 
zaleceniem Ordynatora, 

iiiiiii) w przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych kaŜdorazowo zasięgać opinii 
Ordynatora Oddziału lub wezwać go na konsultacje, 

jjjjjjj) dokładnie zbadać kaŜdego chorego skierowanego do leczenia i po ustaleniu przy pomocy 
dostępnych środków diagnostycznych wytyczyć linie postępowania                   i rozpocząć proces 
leczenia w Oddziale lub skierować w razie potrzeby do innego ośrodka słuŜby zdrowia, 

kkkkkkk) na prośbę lekarza innego Oddziału Szpitala przeprowadzać badania konsultacyjne lub 
uczestniczyć w naradzie powołanej w celu ustalenia rozpoznania lub uzgodnienia dalszego 
postępowania, 

lllllll) ma prawo prosić o konsultację lekarza innego oddziału lub lekarza konsultanta jeŜeli wymaga 
tego proces diagnostyczny i leczniczy pacjentów będących pod jego opieką, 

mmmmmmm) wykonywać obchody lekarskie, zgodnie z ustaleniami Ordynatora 
nnnnnnn) prowadzić zgodnie z wiedzą lekarską, postępowanie lecznicze u chorych w Oddziale objętych 

jego opieką, 
ooooooo) uczestniczyć i wykonywać u chorych leczonych w Oddziale zabiegi wynikające            z 

postawionych wskazań (jeŜeli jest w tej mierze upowaŜniony przez Ordynatora Oddziału) 
ppppppp) współpracować z personelem średnim, wydawać zlecenia i nadzorować jego pracę         w 

zakresie sprawowanej opieki nad pacjentami Oddziału, 
qqqqqqq) udawać się bezzwłocznie na wezwanie personelu medycznego do chorych wymagających 

pomocy, 
rrrrrrr) l)        zawiadomić Ordynatora lub jego zastępcę o wypadku lub chorym przyjętym   w cięŜkim 

stanie, a takŜe  o chorym, u którego nastąpiło pogorszenie stanu zdrowia          w trakcie pobytu i 
leczenie w Oddziale, 

sssssss) prowadzić racjonalną gospodarkę lekami i materiałami medycznymi, 
ttttttt) powodować prawidłowe zaopatrywania oddziału w krew, tlen, 
uuuuuuu) prowadzić w oparciu o odrębne przepisy i zasady określone przez szpital systematyczną i 

dokładną dokumentację medyczną pacjentów leczonych w Oddziale, przeniesionych z innych 
oddziałów i zmarłych, 

vvvvvvv) udzielać w miarę posiadanych danych informacji pacjentowi o stanie jego zdrowia zgodnie z 
obowiązującymi przepisami i kartą praw pacjenta, 

wwwwwww) informować Ordynatora o wszelkich zaistniałych sytuacjach zagraŜających Ŝyciu lub 
zdrowiu chorych, 

xxxxxxx) lekarz podejmujący się wykonywania świadczeń określonych Umową ponosi 
odpowiedzialność za właściwe świadczenie usług objętych Umową na zasadach           w niej 
określonych. 

86. Lekarz zawierający umowę przestrzega karty praw pacjenta oraz przepisów BHP obowiązujących w 
Szpitalu. 

       11. Udzielanie porad w Poradni Rehabilitacyjnej. 
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Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 3  
 
 



Istotne postanowienia umowy 
§ 1 

 

Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług polegających na 

udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie dotyczącym zabezpieczenia 

medycznego na Oddziale Rehabilitacyjnym wraz z dyŜurami lekarskimi oraz udzielania porad w Poradni 

Rehabilitacyjnej i Ośrodku Wczesnej Interwencji. 

 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 1 

do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, 

ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku kalendarzowym. Stała 

zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania 

pisemnej informacji o tych zmianach.  

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i rejestracji 

pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

 

Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia 

pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału Rehabilitacyjnego.              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

         współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala 

 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  



 

Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej 

odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania         odzieŜy   w  

naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

  

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 15.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 15.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. Wykonawca 

zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń zdrowotnych na 

rzecz pacjentów Zamawiającego. 

Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału , a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem 

świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  



§ 8  

Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ………………………………………….. 

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   



      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 

  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę  25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 



3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 



 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

  

§ 23 



Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

                Wykonawca                                                                      Zamawiający     

     ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 4  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
 



§ 1 
Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług polegających na 

udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego, w zakresie dotyczącym zabezpieczenia 

medycznego na Oddziale  Rehabilitacyjnym wraz z dyŜurami lekarskimi. 

 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 1 

do niniejszej umowy. Zamawiający z przyczyn, których nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, 

ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku kalendarzowym. Stała 

zmiana załącznika wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania 

pisemnej informacji o tych zmianach.  

 

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i rejestracji 

pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie u Zamawiającego. 

  

 § 2 

Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia 

pacjentów  Zamawiającego, a w szczególności : 

�       diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami oddziału rehabilitacyjnego              

�       kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

�       kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do oddziału  

�       konsultowanie  pacjentów w izbie przyjęć i innych oddziałach szpitalnych, 

�       wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

�       wykonywaniu innych czynności wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków  

         współpracy z ordynatorem oddziału oraz pozostałym personelem szpitala, 

�       pełnieniu dyŜurów lekarskich. 

 

Wykonawca wykonuje świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami 

Regulaminu Oddziału i Regulaminu Szpitala. 

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami zawodowymi. 

Wykonując świadczenia Wykonawca zobowiązany jest dbać o wysoką jakość świadczonych usług medycznych 

oraz dbać o dobry wizerunek Zamawiającego. 

§ 3 

 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń. Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie wykorzystywał wyłącznie do wykonania 

przedmiotu niniejszej umowy. Konserwacje i naprawę sprzętu i aparatury dokonuje Zamawiający na własny 

koszt.  

 



Wykonawca nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa wyŜej, w celu odpłatnego udzielania 

świadczeń zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto 

Zamawiającego. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za  wystawianie recept. 

 

§ 4 

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania         odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie wypracowania 

limitu punktów wynikających z kontraktu Zamawiającego  z Narodowym Funduszem Zdrowia narastająco w 

kaŜdym miesiącu. 

§ 5 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są przez Wykonawcę  zgodnie z harmonogramem 

uzgadnianym co miesiąc przez Wykonawcę  i Ordynatora oddziału. 

Wykonawca zobowiązuje się do współpracy z pozostałymi lekarzami Oddziału w zakresie       zabezpieczenia 

codziennej pracy Oddziału w dniach roboczych w godzinach od 8.00       do 15.00 oraz  w ramach dyŜurów 

lekarskich: 

- w dniach roboczych od godz. 15.00 do 8.00 dnia następnego,  

- w dniach świątecznych (niedziele i święta) i w dniach wolnych od pracy od godz. 8.00  

  do 8.00 dnia następnego. Minimalna liczba dyŜurów wynosi  6 miesięcznie 

   

§ 6  

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania zadań zleconych mu przez Ordynatora  oddziału. Wykonawca 

zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń zdrowotnych na 

rzecz pacjentów Zamawiającego. 

Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu Oddziału  a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem 

świadczeń. 

  

§ 7  

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Ordynatorowi Oddziału.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Ordynatora Oddziału. W przypadku wątpliwości 

diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo zasięga opinii Ordynatora Oddziału lub wzywa 

go na konsultację. 

  

 

§ 8  



Wykonawca ma prawo do wzywania na konsultację lekarzy innych specjalności z innych oddziałów Szpitala i 

spoza niego, z którymi Szpital zawarł stosowne umowy, a takŜe pozostających w gotowości dyŜurowej. 

Wykonawca ma obowiązek udzielania konsultacji w innych oddziałach szpitalnych 

 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

  

§ 9  

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska pisemną zgodę 

Zamawiającego.  

W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz 

wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą posiadać takŜe ubezpieczone 

od odpowiedzialności cywilnej w takim samym zakresie jak Wykonawca. 

 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 

§ 10.  

Umowa została zawarta na czas określony od   ………………………… 

  

§ 11 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

 § 12 

 

Za wykonanie przedmiotu umowy, Wykonawcy przysługuje wynagrodzenie w wysokości     

 

      za kaŜdą godzinę świadczenia usług w dni powszednie i święta  ………      .-   zł brutto   

      za 1 godz.        ( słownie …………………………………..) 



  

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  13 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §12, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 

§ 14 

  

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania obowiązkowego ubezpieczenia się od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu czynności zawodowych na minimalną sumę gwarancyjną w 

odniesieniu do jednego zdarzenia i wszystkich zdarzeń w okresie ubezpieczenia nie dłuŜszym niŜ 12 miesięcy 

na kwotę 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia od 

odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515). 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 



4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w terminie 

5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

 

§ 15  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

§ 16  

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
 

§ 17  

Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie, w terminie, kaŜdorazowo uzgodnionym 

przez Strony, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

  

§ 18  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 



W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 19 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 20 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 21 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 22 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

  

§ 23 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1              

    Wykonawca                                                                      Zamawiający     



     ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
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Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 5  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
 

 
§ 1 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział  rehabilitacyjny, 

hospicjum i ZOL Tczew. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 15.00 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału rehabilitacyjnego, Hospicjum i ZOL Tczew 

• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 



• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 



Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 

§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 



2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

43) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

44) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

45) korzystania z aparatury medycznej, 

46) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

47) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

48) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

49) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

7. Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich 

informacje stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom 

trzecim bez uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

8. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

§ 20 

 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony od …………………………………….  

§ 21 

W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 



2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§  22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 23 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  



• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

 

             
                          ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 

 

Lp. 

 

data 

Godzina 

rozpoczęcia 

Godzina 

zakończenia 

ilość  

godzin 

 

stawka 

 

wartość 

Podpis  

Ordynatora 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

16        

17        

18        

19        

20        

21        

22        

23        

24        

25        

26        

27        

28        

29        

30        

31        

   RAZEM     

        



 
 
 

                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                      ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                  ………………………………… 

 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 9 poz. 6  
 
 

Istotne postanowienia umowy 
§ 1 

 
Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem czynności 

polegających na zapewnieniu opieki lekarskiej poza godzinami podstawowej ordynacji oddziału (zwanej dalej 

dyŜurem) w NZOZ Szpitalu Powiatowym w Tczewie. Miejscem pełnienia dyŜuru jest oddział  rehabilitacyjny, 

hospicjum i ZOL Tczew. 

Wykonawca zobowiązany jest wykonywać przedmiot umowy osobiście oraz   z najwyŜszą starannością, wiedzą 

i doświadczeniem. 

Pełniąc dyŜur  zobowiązany jest stosować się do postanowień powszechnie obowiązujących przepisów 

prawnych, zwłaszcza  regulujących udzielanie świadczeń zdrowotnych , oraz związanych ze swoją podległością 

zawodową a w szczególności: 

• ustawy o zawodzie lekarza 

• Kodeksu Etyki Lekarskiej 

§ 2 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Pełnienie dyŜurów odbywa się na podstawie  grafiku dyŜurów ustalonego przez Strony umowy. 

Rozkład dyŜurów  zostanie ustalony w porozumieniu zawartym przez  Ordynatora Oddziału  oraz  Wykonawcy. 

W razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających podjęcie dyŜuru i ustalenie zastępstwa 

dyŜur podejmuje ordynator oddziału. 

§ 3 

DyŜur rozpoczyna się o godzinie 15.35 w dni powszednie  oraz o godzinie 8.00  w soboty i dni świąteczne. 

§ 4 

DyŜur  kończy się po rozpoczęciu normalnej ordynacji lekarskiej w oddziale    i przekazaniu raportu osobie 

wykonującej czynności ordynatorowi, a w dni świąteczne   po zgłoszeniu się następcy, któremu Wykonawca  

przekazuje raport z odbytego dyŜuru i zapoznaje ze stanem pacjentów w oddziale. 

§ 5 

Wykonawca  w czasie pełnienia dyŜuru nie moŜe opuścić szpitala w Ŝadnych okolicznościach, chyba  Ŝe uzyska 

zgodę ordynatora i zapewni zastępstwo za zgodą ordynatora  osobie, z którą  Zamawiający  równieŜ ma 

analogiczną umowę. 

  Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawiane recepty. 

 

§ 6 

W czasie pełnienia dyŜuru  Wykonawca  obowiązany jest do: 

• sprawowania opieki lekarskiej nad pacjentami oddziału rehabilitacyjnego, Hospicjum i ZOL Tczew 



• badań, kwalifikacji i przyjęć pacjentów zgłaszających się do oddziałów szpitalnych ( lub innych 

placówek), 

• przeprowadzania konsultacji, 

• wykonywania czynności ratowniczych pacjentów na innych oddziałach szpitalnych, izbie przyjęć, 

• obchodów lekarskich przy dyŜurach całodobowych 2 x dziennie,   w pozostałych 1 x dziennie, 

• bezzwłocznego udawania się na wezwanie personelu pielęgniarskiego do chorych wymagających 

pomocy, 

• prowadzenia racjonalnej gospodarki lekami i materiałami medycznymi oraz zlecanie wykonywania 

tylko zasadniczych i koniecznych badań dodatkowych, 

• powodowania prawidłowego zaopatrywania oddziału w krew , tlen i aparaturę potrzebną na okres 

dyŜuru, 

• udzielanie w miarę posiadanych danych informacji o stanie  zdrowia pacjentów oddziału w zakresie 

określonym obowiązującymi przepisami, 

• składania raportu z  wykonanych czynności  podczas dyŜuru ordynatorowi oddziału. 

• dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy 

 

§ 7  

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

. 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  Konserwacja   i naprawa sprzętu odbywa się na koszt Zamawiającego. 

Wykonawca  nie moŜe wykorzystywać środków, o których mowa na cele odpłatnego udzielania świadczeń 

zdrowotnych, chyba Ŝe odpłatność wynika z przepisów prawa i jest pobierana na konto Zamawiającego. 

§ 8 

Wykonawca  zobowiązuje się do posiadania aktualnego zaświadczenia  badań profilaktycznych, szczepień 

ochronnych i szkoleń BHP- na własny koszt. 

      § 9 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

W przypadku wątpliwości diagnostycznych lub terapeutycznych Wykonawca kaŜdorazowo   zasięga opinii 

ordynatora lub wzywa go na konsultację. 

 

§ 10 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.  



Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 

Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 

drukach ZUS - ZLA. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnienie historii chorób pacjentów. 

§ 11 

Wykonawca  nadzoruje pracę personelu średniego oddziału, kontroluje wykonanie zleceń i pielęgnacje chorych. 

§ 12 

Wykonawca  ponadto wykonuje usługi zlecone mu przez ordynatora oddziału, Dyrektora ds. Lecznictwa w 

zakresie pełnionego dyŜuru. 

§ 13 

Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości: 

• za kaŜdą godzinę dyŜuru w dni powszednie i święta wynagrodzenie w wysokości   ……………….. zł 

brutto (słownie: ……………………………… zł.) 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10 dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Ordynatora Oddziału wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego tytułu 

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 

  § 14 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §13, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

Wykonawca  rozlicza się osobiście z Urzędem Skarbowym i Zakładem Ubezpieczeń Zdrowotnych. 



§ 16 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie obowiązkowego 

ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących zawód na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515).w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 17 

W czasie pełnienia dyŜuru kontraktowego Wykonawca  nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych osobom 

nie będącym pacjentami szpitala    i ambulatorium pomocy doraźnej. 

§ 18 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

1) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3) korzystania z aparatury medycznej, 

4) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7) wykonywania niniejszej umowy. 

§ 19 

9. Wszystkie dokumenty przekazywane sobie przez  Zamawiającego i Wykonawcę  i zawarte w nich 

informacje stanowią tajemnicę. Strony zobowiązują się do nie udostępniania ww. informacji osobom 

trzecim bez uprzedniej pisemnej zgody drugiej strony. 

10. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w pełnej poufności wszelkich danych i informacji dotyczących  

Zamawiającego. 

§ 20 

 

Niniejsza umowa zawarta jest na czas określony od 1 ………………………………..  

§ 21 



W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających  wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§  22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 23 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę 

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 



• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

 

Umowę sporządza się w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, z których jeden egzemplarze otrzymuje  

Zamawiający, a jeden Wykonawca. 

 

                             Wykonawca                                              Zamawiający  

 

 

 

 

 

 

 

 

                         ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 

 

Lp. 

 

data 

Godzina 

rozpoczęcia 

Godzina 

zakończenia 

ilość  

godzin 

 

stawka 

 

wartość 

Podpis  

Ordynatora 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

16        

17        

18        

19        

20        



21        

22        

23        

24        

25        

26        

27        

28        

29        

30        

31        

   RAZEM     

        

 
 
 

                WYKONAWCA                                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora 
                                                                      ds. lecznictwa 
 
…………………………………………                                  ………………………………… 

 



Załącznik nr 5 i 6 do pakietu nr 10 

Pakiet nr 10. Udzielanie świadczeń medycznych w Poradni POZ w Tczewie. 

 

Lp. Lekarz  
ilość 

godzin  

stawka 
za 1 

godz. w 
zł  

Wartość  

1  
Praca od poniedziałku do piątku  
od 8.00 do 13.00 i  od 14.00 do 18.00 2277     

 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

__________________ dnia __.__.2011 r.                      

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 10 poz. 1   
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca    ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do  udzielania świadczeń zdrowotnych   -przychodni podstawowej opieki 
zdrowotnej   polegającej na : 
-    W zakresie działań mających na celu rozpoznanie chorób lekarz POZ: 

1) planuje i koordynuje postępowanie diagnostyczne, stosownie do stanu zdrowia świadczeniobiorcy; 
a. informuje świadczeniobiorcę o moŜliwościach postępowania diagnostycznego w 

odniesieniu do jego stanu zdrowia oraz wskazuje podmioty właściwe do jego 
przeprowadzenia; 

b. przeprowadza badanie podmiotowe świadczeniobiorcy zgodnie z wiedzą medyczną; 
c. przeprowadza badanie przedmiotowe z wykorzystaniem technik dostępnych w 

warunkach podstawowej opieki zdrowotnej; 
d. wykonuje testy lub zleca wykonanie badań dodatkowych, a w szczególności 

laboratoryjnych i obrazowych; 
e. kieruje świadczeniobiorcę na konsultacje specjalistyczne w celu dalszej diagnostyki i 

leczenia, w przypadku gdy uzna to za konieczne; 
f. kieruje świadczeniobiorcę do jednostek lecznictwa zamkniętego w celu dalszej 

diagnostyki i leczenia, w przypadku gdy uzna to za konieczne; 
g. dokonuje interpretacji wyników badań i konsultacji wykonanych przez innych 

świadczeniodawców; 
h. orzeka o stanie zdrowia świadczeniobiorcy w oparciu o osobiste badanie i dokumentację 

medyczną. 
2) W zakresie działań mających na celu leczenie chorób lekarz POZ: 

a. planuje i uzgadnia ze świadczeniobiorcą postępowanie terapeutyczne, stosownie do jego 
problemów zdrowotnych oraz zgodnie z aktualną wiedzą medyczną; 

b. planuje i uzgadnia ze świadczeniobiorcą działania edukacyjne mające na celu 
ograniczenie lub wyeliminowanie stanu będącego przyczyną choroby świadczeniobiorcy; 

c. zleca i monitoruje leczenie farmakologiczne; 
d. wykonuje zabiegi i procedury medyczne; 
e. kieruje świadczeniobiorcę do wykonania zabiegów i procedur medycznych do innych 

świadczeniodawców; 
f. kieruje do oddziałów lecznictwa stacjonarnego, a takŜe do zakładów pielęgnacyjno-

opiekuńczych i opiekuńczo-leczniczych oraz do oddziałów paliatywno-hospicyjnych; 
g. kieruje do pielęgniarskiej długoterminowej opieki domowej; 
h. kieruje do leczenia uzdrowiskowego; 
i. orzeka o czasowej niezdolności do pracy lub nauki zgodnie z odrębnymi przepisami; 
j. integruje, koordynuje lub kontynuuje działania lecznicze podejmowane w odniesieniu do 

jego świadczeniobiorcy przez innych świadczeniodawców w ramach swoich kompetencji 
zawodowych 

3) W zakresie działań mających na celu usprawnianie świadczeniobiorcy lekarz POZ: 
a. zleca wykonywanie zabiegów rehabilitacyjnych przez świadczeniodawców; 
b. wykonuje stosownie do posiadanej przez siebie wiedzy i umiejętności oraz posiadanych 

         1 



kwalifikacji i moŜliwości zabiegi i procedury rehabilitacyjne; 
c. zleca wydanie świadczeniobiorcy przedmiotów ortopedycznych i środków pomocniczych 

zgodnie z odrębnymi przepisami. 
 

 
 
 

SZCZEGÓŁOWY ZAKRES WYMAGAŃ  DOTYCZĄCYCH  DOŚWIADCZENIA ZAWODOWEGO  
dla pakietu Nr 10 poz. 1 

 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie co najmniej dyplomu 
I stopnia specjalizacji  w dziedzinie 
chorób wewnętrznych 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 15 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem 

__________________ dnia __.__.2011 r.                      

                                                                                       (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 10 poz. 1  
 
                                                                      ISTOTNE POSTAOWIENIA  
 

                § 1 
Zamawiający  zleca a  Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług polegających na 

udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego w zakresie  dotyczącym lekarza 

podstawowej opieki zdrowotnej . 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik nr 1 do 

niniejszej umowy.        

 

§ 2 

Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się  do udzielania świadczeń zdrowotnych  Niepublicznego 

Zakładu Opieki Zdrowotnej  przychodni podstawowej opieki zdrowotnej  w Tczewie  polegających na: 

-     udzielaniu świadczeń zdrowotnych w zakresie badania, leczenia i porady lekarskiej, 

- wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

- wykonywaniu innych świadczeń wynikających z zakresu zadań lekarza poz. 

Wykonawca wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy  zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

przychodni       na stanowisku  lekarza. 

 Udzielenie świadczeń zdrowotnych na rzecz pacjentów poradni   będące  przedmiotem niniejszej umowy 

powinno być zgodne z wymogami  wiedzy  i umiejętnościami  lekarskimi w tej dziedzinie i Regulaminem 

NZOZ Szpital Powiatowy w Tczewie. 

 Uszczegółowienie zakresu przyjętego zlecenia określa zakres zadań stanowiący   załącznik nr 1 do niniejszej 

umowy.  

 
§ 3 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

§  4 
Wykonawca zobowiązuje się do: 
- posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w dziale, w którym znajduje 
się umowa), -  na własny koszt 

- dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. o 

zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ wykonuje 

badania posiewowe w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów patogennych, w przypadku 

dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny koszt, 

- Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we    

      własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

        odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

-    poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 
- przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

- przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

-    dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

-    dbałości o dobry wizerunek firmy. 



 
§  5 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów.. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

  

 
§ 6 

-  
Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są  przez Wykonawcę zgodnie z rozkładem pracy 

poradni uzgadnianym co miesiąc przez Strony udzielające świadczeń zdrowotnych z Z-cą Dyrektora ds. 

medycznych   w   godzinach    od 8.00 do18.00 poniedziałku do piątku .  

 
§ 7 

Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega  Z-cy Dyrektora ds.medycznych.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy  Wykonawca nie moŜe opuścić 

przychodni w Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę Z-cy Dyrektora ds. medycznych.  

 
§ 8 

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
§ 9      

Umowa została zawarta na czas określony …………………………………………. 
§ 10 

 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

71) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

72) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

73) korzystania z aparatury medycznej, 

74) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

75) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

76) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

77) wykonywania niniejszej umowy. 

 
 

§ 11 
 



Strony ustalają wynagrodzenie za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości : 

-     …………………….,- zł   ( słownie:  ……………………… zł  )   za kaŜdą godzinę  świadczenia usług 

zdrowotnych przez Wykonawcę. 

  

§ 13 
 
1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie 

przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową  

    i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

 

§  14 
 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §11, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
§ 15 

 
  Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca  ponosi we własnym zakresie ryzyko    prowadzonej przez   siebie 

działalności oraz  ponosi odpowiedzialność za    wszelkie szkody na mieniu lub osobie  wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub   zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w   Kodeksie 

cywilnym.  

 

Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od   odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub   zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie 

udzielonego zlecenia  równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV –   na co najmniej 



minimalną sumę gwarancyjną  25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia OC.   

Wykonawca  zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia,  o którym mowa  przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

Kopię aktualnej  ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest doręczyć     Zamawiającemu  w terminie 5 dni 

od zawarcia niniejszej umowy, a  takŜe w terminie 5 dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy.       

§ 16 
 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych  
( ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) i z  Urzędem Skarbowym. 
 

§ 17 
 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

-  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 18 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 



2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 19 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy 

oraz wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i 

informacji o stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 20 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 21 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

§ 22 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 
 
                                  Wykonawca                                         Zamawiający 
 
 
 
 
ZAŁĄCZNIK Nr  1   do umowy        
 
 

ZAKRES ZADAŃ LEKARZA PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ 
 
Lekarz podstawowej opieki zdrowotnej, zwany dalej „lekarzem POZ”, wybrany przez świadczeniobiorcę  
planuje i realizuje opiekę lekarską nad świadczeniobiorcą w zakresie udzielanych przez niego świadczeń opieki 



zdrowotnej, z uwzględnieniem miejsca udzielania świadczenia (w warunkach ambulatoryjnych i domowych). 
Lekarz POZ koordynuje udzielanie świadczeń podstawowej opieki zdrowotnej. 
 
W ramach udzielania świadczeń opieki zdrowotnej lekarz POZ współpracuje z: 

1) pielęgniarką podstawowej opieki zdrowotnej i połoŜną podstawowej opieki zdrowotnej, wybranymi 
przez świadczeniobiorcę,  

2) pielęgniarką środowiska nauczania i wychowania; 
3) innymi świadczeniodawcami, zgodnie z potrzebami świadczeniobiorców; 
4) przedstawicielami organizacji i instytucji działających na rzecz zdrowia. 
 

W zakresie działań mających na celu zachowanie zdrowia świadczeniobiorcy lekarz POZ: 
1)prowadzi edukację zdrowotną; 
2)prowadzi systematyczną i okresową ocenę stanu zdrowia w ramach badań      bilansowych, zgodnie z 
obowiązującymi w tym zakresie przepisami; 
3)uczestniczy w realizacji programów zdrowotnych, działając na rzecz zachowania    zdrowia w 
społeczności lokalnej; 
4)rozpoznaje środowisko świadczeniobiorcy. 
 

W zakresie działań mających na celu profilaktykę chorób lekarz POZ: 
1)identyfikuje czynniki ryzyka oraz zagroŜenia zdrowotne świadczeniobiorcy, a takŜe     podejmuje 
działania ukierunkowane na ich ograniczenie; 
2)koordynuje wykonanie i dokonuje kwalifikacji do obowiązkowych szczepień    ochronnych 
świadczeniobiorcy oraz zapewnia wykonywanie szczepień, zgodnie z    odrębnymi przepisami, oraz 
informuje o szczepieniach zalecanych; 
3)uczestniczy w realizacji programów profilaktycznych; 
4)prowadzi systematyczną i okresową ocenę stanu zdrowia w ramach badań     przesiewowych zgodnie z 
odrębnymi przepisami. 
 

W zakresie działań mających na celu rozpoznanie chorób lekarz POZ: 
4) planuje i koordynuje postępowanie diagnostyczne, stosownie do stanu zdrowia świadczeniobiorcy; 

a. informuje świadczeniobiorcę o moŜliwościach postępowania diagnostycznego w odniesieniu 
do jego stanu zdrowia oraz wskazuje podmioty właściwe do jego przeprowadzenia; 

b. przeprowadza badanie podmiotowe świadczeniobiorcy zgodnie z wiedzą medyczną; 
c. przeprowadza badanie przedmiotowe z wykorzystaniem technik dostępnych w warunkach 

podstawowej opieki zdrowotnej; 
d. wykonuje testy lub zleca wykonanie badań dodatkowych, a w szczególności laboratoryjnych i 

obrazowych; 
e. kieruje świadczeniobiorcę na konsultacje specjalistyczne w celu dalszej diagnostyki i leczenia, 

w przypadku gdy uzna to za konieczne; 
f. kieruje świadczeniobiorcę do jednostek lecznictwa zamkniętego w celu dalszej diagnostyki i 

leczenia, w przypadku gdy uzna to za konieczne; 
g. dokonuje interpretacji wyników badań i konsultacji wykonanych przez innych 

świadczeniodawców; 
h. orzeka o stanie zdrowia świadczeniobiorcy w oparciu o osobiste badanie i dokumentację 

medyczną. 
 
5) W zakresie działań mających na celu leczenie chorób lekarz POZ: 

a. planuje i uzgadnia ze świadczeniobiorcą postępowanie terapeutyczne, stosownie do jego 
problemów zdrowotnych oraz zgodnie z aktualną wiedzą medyczną; 

b. planuje i uzgadnia ze świadczeniobiorcą działania edukacyjne mające na celu ograniczenie lub 
wyeliminowanie stanu będącego przyczyną choroby świadczeniobiorcy; 

c. zleca i monitoruje leczenie farmakologiczne; 
d. wykonuje zabiegi i procedury medyczne; 
e. kieruje świadczeniobiorcę do wykonania zabiegów i procedur medycznych do innych 

świadczeniodawców; 
f. kieruje do oddziałów lecznictwa stacjonarnego, a takŜe do zakładów pielęgnacyjno-

opiekuńczych i opiekuńczo-leczniczych oraz do oddziałów paliatywno-hospicyjnych; 
g. kieruje do pielęgniarskiej długoterminowej opieki domowej; 
h. kieruje do leczenia uzdrowiskowego; 
i. orzeka o czasowej niezdolności do pracy lub nauki zgodnie z odrębnymi przepisami; 
j. integruje, koordynuje lub kontynuuje działania lecznicze podejmowane w odniesieniu do jego 

świadczeniobiorcy przez innych świadczeniodawców w ramach swoich kompetencji 
zawodowych 

 
6) W zakresie działań mających na celu usprawnianie świadczeniobiorcy lekarz POZ: 

a. zleca wykonywanie zabiegów rehabilitacyjnych przez świadczeniodawców; 



b. wykonuje stosownie do posiadanej przez siebie wiedzy i umiejętności oraz posiadanych 
kwalifikacji i moŜliwości zabiegi i procedury rehabilitacyjne; 

c. zleca wydanie świadczeniobiorcy przedmiotów ortopedycznych i środków pomocniczych 
zgodnie z odrębnymi przepisami. 

 
7) Przepisy w/w nie naruszają prawa i obowiązków lekarzy POZ do realizacji zadań i stosowania procedur 

wynikających z odrębnych przepisów.   
 
 
 
                                                 Wykonawca                                         Zamawiający 
 
 

 
ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 

 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

Podpis  
Ordynatora 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 

                WYKONAWCA                                                        ZASTĘPCA    Dyrektora  
                                                                     ds. lecznictwa 
 

 



 

ZAŁĄCZNIK NR 5 I 6 DO PAKIETU NR 11 

 

Pakiet nr 11. Udzielanie świadczeń medycznych w poradni chirurgicznej w Tczewie, 

 

 

Lp. Pielęgniarka  ilość godzin  
stawka za 1 

godz. 
wartość  brutto 

1 Pielęgniarka praca wg harmonogramu 2400     
2 Pielęgniarka praca wg harmonogramu 2400     

 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu 11 od poz.1 do poz. 2 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca ( 2 stanowiska)  zobowiązuje się do wykonywania usług  polegających na prowadzeniu 
samodzielnej opieki pielęgniarskiej w Poradni Chirurgicznej i Urazowo-Ortopedycznej  a w ramach tego do 
udzielania świadczeń zdrowotnych  , a w szczególności: 
• przygotowanie  gabinetów lekarskich i gabinetu zabiegowego do pracy 

•  zaopatrzenie w sprzęt  jednorazowego uŜytku , leki , środki dezynfekcyjne, przybory i bieliznę  do 
zabiegu 

• przygotowanie pacjenta do badania i zabiegu zgodnie z obowiązującą procedurą, 

• asystowanie przy   zabiegu 

• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich zleconych przez lekarza 

• otocznie opieką chorych wymagających szybkiego udzielenia pomocy 

• kontrola ilości sprzętu i materiału zuŜytego w czasie zabiegu 

• przygotowanie sprzętu  do sterylizacji 

• nadzorowanie sprawności aparatury medycznej 

• zachowanie właściwego reŜimu sanitarno-higienicznego 

• edukowanie pacjenta 

• prowadzenie dokumentacji na potrzeby poradni 

• wprowadzanie danych pacjentów do systemu informatycznego 

 

2 

 
 
Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 11 od poz. 1 do poz. 2  
 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie co najmniej  dyplomu  TAK  



ukończenia Liceum Medycznego i 
uzyskanie tytułu pielęgniarki 
2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu pielęgniarki 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie 
pielęgniarki  

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                                        (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



. Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 11 od poz. 1 do poz. 2  
 

Istotne postanowienia  umowy    
                                                   

§ 1     
Zamawiający  powierza    Wykonawcy  do wykonania  obowiązki      świadczenia usług pielęgniarskich  dla 

pacjentów   poradni chirurgicznej i urazowo-ortopedycznej. 

Przedmiotem umowy są świadczenia pielęgniarskie wynikające z  ustawy o zawodach pielęgniarki i połoŜnej z    

dnia 5 lipca1996r./ t.j. Dz. U. 2009 r. Nr 151 poz.1271 z późn. zm../     oraz    Rozporządzenie Ministra Zdrowia   

z dnia 7 listopada  2007r.  w sprawie rodzaju i zakresu  świadczeń zapobiegawczych,   diagnostycznych, 

leczniczych i rehabilitacyjnych  udzielanych przez pielęgniarkę albo połoŜną    samodzielnie, bez zlecenia 

lekarskiego  Dz. U. Nr 210 poz.1540. 

Zakres  świadczeń stanowi załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania zleceń  lekarskich    zgodnie z ustawą o zawodach pielęgniarki i 

połoŜnej. 

 

Wykonawca, realizując świadczenia, ściśle współpracuje z lekarzami   oraz    innym  personelem medycznym 

zapewniając pacjentom kompleksowość  i ciągłość opieki medycznej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do rzetelnego wykonywania świadczeń  zgodnie  z posiadanymi uprawnieniami i 

przygotowaniem zawodowym oraz z  uwzględnieniem osiągnięć wiedzy medycznej i ustalonych standardów 

opieki  pielęgniarskiej. 

 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Poradni zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem o którym mowa w  § 5 umowy. 

 

 Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca zobowiązany jest do podnoszenia kwalifikacji przez:  

samokształcenie, udział w organizowanych przez upowaŜnione podmioty  kursach i szkoleniach na koszt  

własny. 

Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Pierwszemu Zastępcy Dyrektora  . 

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy    Wykonawca nie moŜe  opuścić oddziału 

w Ŝadnych okolicznościach chyba, Ŝe   uzyska  zgodę Pierwszego Zastępcy Dyrektora.. 

 

 
§ 2        

Wykonawca zobowiązuje się do: 

• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 



• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  3 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

§  4 

1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są umową 

ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia usług. 

 

§ 5 

Świadczenia będące przedmiotem niniejszej umowy, udzielane są przez Wykonawcę zgodnie z  ustalonym przez 

Strony harmonogramem świadczenia usług  uzgadnianym na okres jednego miesiąca przez  Wykonawcę  z   

Pierwszym Zastępcą Dyrektora Zakładu.  

Harmonogram  świadczenia usług  będzie określał dni i godziny udzielania świadczeń zdrowotnych. 

Zamawiający zleca udzielanie świadczeń w  ustalonych terminach nie mniej niŜ 180 godzin w skali miesiąca. W 

razie zaistnienia nieprzewidzianych okoliczności uniemoŜliwiających udzielanie świadczeń ustalenie zastępstwa 

naleŜy do Wykonawcy i wymaga pisemnej akceptacji Pierwszego Zastępcy Dyrektora Zakładu.  

    
§ 6 

Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 



Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Zamawiający zobowiązuje się do utylizacji odpadów medycznych powstałych w związku ze świadczeniem usług 

na rzecz Zamawiającego. 

 

§ 7 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

78) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

79) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

80) korzystania z aparatury medycznej, 

81) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

82) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

83) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do rozliczenia swojej działalności z Urzędem Skarbowym i  Zakładem  

Ubezpieczeń Społecznych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 

 

§  9 

Strony ustalają, Ŝe naleŜność z tytułu udzielanych świadczeń zdrowotnych wynosi   ……………………..-  zł 

brutto  za 1 godz. ( słownie ……………………………) 

 

1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie PrzełoŜonego  wykonania czynności określonych    umową i wyliczonej z tego tytułu   

naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o     których mowa w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia     w terminie określonym wyŜej, do 

czasu usunięcia tych braków.  

§  10 
 



28. Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w 

sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  9 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

29. Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 

decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 11 

 
 

Umowa zostaje zawarta na czas określony od ……………………………………… 

 
§ 12 

 
11 Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

12 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

13 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 13 
 



.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 14 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 15 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
 
 Zakres  usług pielęgniarki :  
 
Pielęgniarka zapewnia bezpośrednią opiekę pielęgnacyjną chorym, oraz współdziała z lekarzem w realizowaniu 
postępowania diagnostycznego i leczniczego a w szczególności do jej obowiązków naleŜy : 

 
• przygotowanie  gabinetów lekarskich i gabinetu zabiegowego do pracy 

•  zaopatrzenie w sprzęt  jednorazowego uŜytku , leki , środki dezynfekcyjne, przybory i bieliznę  do zabiegu 

• przygotowanie pacjenta do badania i zabiegu zgodnie z obowiązującą procedurą, 

• asystowanie przy   zabiegu 

• wykonywanie zabiegów pielęgniarskich zleconych przez lekarza 

• otocznie opieką chorych wymagających szybkiego udzielenia pomocy 

• kontrola ilości sprzętu i materiału zuŜytego w czasie zabiegu 

• przygotowanie sprzętu  do sterylizacji 

• nadzorowanie sprawności aparatury medycznej 

• zachowanie właściwego reŜimu sanitarno-higienicznego 

• edukowanie pacjenta 

• prowadzenie dokumentacji na potrzeby poradni 

• wprowadzanie danych pacjentów do systemu informatycznego 

• prowadzenie dokumentacji na potrzeby poradni. 



• edukowanie pacjenta/chorego poprzez indywidualne  oddziaływanie. 

• aktywizowanie chorego i jego bliskich w procesie leczenia i  pielęgnacji. 

• terminowe przekazywanie kuponów RUM do działu finansów i rozliczeń. 

 
 

                           WYKONAWCA                                                                                    ZAMAWIAJĄCY 

 

 

 

 

             ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 

 
 

 

 



Załącznik nr 5 i 6 do pakietu nr 12 

Pakiet nr 12. Udzielanie świadczeń medycznych w poradniach specjalistycznych w Tczewie 

          

        
ilość 

punktów 

Lp. Poradnie specjalistyczne: Ilość lekarzy   
 konsult./ 

badań 

stawka za 1 
punkt/1 

badanie/1 
konsultacja 

Wartość  

1 Alergologiczna 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 20900     

2 Diabetologiczna 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 20000     

3 
Endykronologiczna dla 
dzieci  

co najmniej 
1 

praca wg 
harmonogramu 5400     

      konsultacje szpitalne 120     

4 Neurologiczna w Tczewie 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 14640     

      konsultacje szpitalne 1200     

      konsultacje med. pracy 40     

5 Neurologiczna w Gniewie 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 14000     

6 Onkologiczna 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 14400     

      kosultacje szpitalne 25     

7 Ginekologiczno połoŜnicza 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 11464     

8 
Ginekologiczna dla 
dziewcząt 

co najmniej 
1 

praca wg 
harmonogramu 300     

9 Patologii ciąŜy 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 5720     

10 Chirurgiczna 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 81000     

11 Otolaryngologiczna 
co najmniej 

1 
praca wg 
harmonogramu 6800     

      konsultacje szpitalne 100     

      konsultacje med. pracy 15     

      badanie - audiogram 12     

 

Zamawiający dopuszcza złoŜenie oferty tylko do jednej części w/w  pakietu lub do wszystkich części danego 
pakietu w całości. 

 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 12 od poz. 1 do poz. 11 

 
 
 

 
Zakres 

 
     Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania usług polegających na udzielaniu specjalistycznych   
świadczeń    zdrowotnych  w ramach ambulatoryjnej specjalistycznej opieki zdrowotnej w Poradni TCZ 

   a  w szczególności:: 
1. badanie chorych podmiotowe i przedmiotowe w celu ustalenia rozpoznania i kontroli lub kontroli i 

oceny stanu zdrowia, 
2. kierowanie chorych na badania dodatkowe, laboratoryjne, uzupełniające, 
3. ustalanie rozpoznania lekarskiego- diagnozy, 
4. interpretacja i ocena wyników badań pomocniczych 

 



5. prowadzenie dokumentacji lekarskiej 
6. przygotowywanie opinii lekarskich 
7. konsultacje lekarskie w oddziałach szpitalnych 

 
 

Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia  zawodowego dla pakietu 
Nr 12 od poz. 1 do poz. 11 

 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3. Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie 
……………..wymaganej do 
świadczenia usług w danej poradni 
zgodnie z wymogami NFZ lub w 
trakcie specjalizacji zgodnie z 
wymogami NFZ 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 3 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza   

TAK  

 
 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                                     (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu 

Nr 12 od poz. 1 do poz. 11 
 

Istotne postanowienia umowy 

§1 
1. Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem    specjalistycznych   

świadczeń    zdrowotnych  w ramach ambulatoryjnej specjalistycznej opieki zdrowotnej w Poradni 

…………………………………………………….oraz udzielania konsultacji     i wykonywania badań. 

Zakres świadczeń zdrowotnych udzielanych przez Wykonawcę zgodny  jest z wytycznymi NFZ   

Zamawiający ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika w przypadku wprowadzenia zmian udzielania 

świadczeń ogłoszonych przez  Prezesa NFZ. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania 

pisemnej informacji o tych zmianach. 

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z przepisami i wytycznymi NFZ, organizacją udzielania świadczeń, 

sposobem zgłaszania się i rejestracji pacjentów oraz  wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie  w 

Tczewskim Centrum Zdrowia. 



2. Miejscem      udzielania     świadczeń    zdrowotnych    jest siedziba Zamawiającego, mieszcząca się w Tczewie 

przy ul. 30 stycznia 58 

§2 
1. Pacjenci przyjmowani są po przedstawieniu skierowania uprawniającego do udzielania    bezpłatnych świadczeń 

zdrowotnych.                                                                   

2. Osoby nieuprawnione do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych, mają prawo do korzystania z usług Zamawiającego, 

po uprzednim uiszczeniu stosownej opłaty na jego rzecz. 

§3 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Poradni  zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Tygodniowy rozkład wykonywania usług wynikających z niniejszej umowy ustala Zamawiający       w uzgodnieniu 

z Wykonawcą. 

Szczegółowy   harmonogram czasu wykonywanych świadczeń będzie stanowić Załącznik  

do niniejszej umowy. 

Wykonawca zobowiązuje się do przestrzegania harmonogramu  czasu wykonywanych świadczeń, o            

którym mowa w ust. 2 i w wypadku nałoŜenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na Zamawiającego kar za 

nieprzestrzeganie ww. harmonogramu zobowiązuje się do zwrotu ich wartości Zamawiającemu. 

 
§4 

1. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

1.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie 

udzielonego zamówienia , równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w  tym wirusa HIV – na co 

najmniej minimalna sumę gwarancyjną ……………..  EURO (rozp, MF z dnia 26 kwietnia 2010 r. w sprawie 

obowiązkowego ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów wykonujących 

zawód na terytorium Rzeczypospolitej Polskie Dz.U. Nr 78 poz. 515)  w odniesieniu do jednego zdarzenia, 

którego skutki objęte są umową ubezpieczenia OC. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt. 2 przez  cały okres 

obowiązywania umowy, a w razie zmiany przepisów w tym zakresie i wymogów NFZ do dostosowania polisy 

OC do tych wymogów. 

3.Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu.  

§5 
Wykonawca    wykonuje   swoje   obowiązki wynikające z umowy samodzielnie i osobiście. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 



W   przypadku   okresowego   i    przemijającego    braku   moŜliwości    udzielania świadczeń    zdrowotnych,     

Wykonawca  zobowiązany  jest  do zapewnienia i sfinansowania we własnym zakresie ciągłości udzielania świadczeń 

zdrowotnych przez wyznaczonego przez siebie „Zastępcę". Wybór osoby trzeciej - „zastępcy" wymaga    uprzedniej    

pisemnej    zgody Zamawiającego. 

Osoba   udzielająca   świadczeń   zdrowotnych „w zastępstwie"  winna   spełniać warunki    przewidziane  w    

umowie zawartej przez Zamawiającego z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz inne warunki określone przez 

Fundusz , jak równieŜ „zastępca” winien mieć takŜe zawarte ubezpieczenie od odpowiedzialności cywilnej w kwocie 

nie niŜszej niŜ kwota na jaką ubezpieczony jest Wykonawca. Wykonawca oświadcza,   Ŝe  warunki,   o których mowa 

w zdaniu poprzednim są mu znane. 

Wykonawca   ponosi   pełną  odpowiedzialność za osoby trzecie -„zastępców", którym   zlecił  wykonywanie    

obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

W przypadku, gdy z przyczyn losowych Wykonawca nie moŜe w danym dniu udzielić świadczeń zdrowotnych i nie 

moŜe ustanowić „Zastępcy", zobowiązany jest zwrócić Zamawiającemu wszystkie koszty, w tym w szczególności 

rozmów telefonicznych, jakie Zamawiający poniósł w związku z odwołaniem umówionych pacjentów.  

Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o dobry wizerunek firmy oraz o wysoką jakość świadczonych usług. 

§6 
Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜył na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów 

Lekarskich, a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie przygotowawcze. 

 
§7 

Wykonawca oświadcza, Ŝe: 

1.Posiada   stosowne   kwalifikacje i uprawnienia do świadczenia usług, o których mowa w § 1 . 

2.Zobowiązuje się do dołoŜenia naleŜytej staranności przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych będących 

przedmiotem niniejszej Umowy. 

 
Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Obowiązujące druki i formularze zapewnia Zamawiający. 
Wykonawca obowiązany jest do posiadania uprawnień do orzekania o czasowej niezdolności do pracy na 
drukach ZUS - ZLA. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za terminowe i kompletne wypełnianie historii chorób pacjentów. 
Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 
 

§9 
Wykonawca oświadcza, Ŝe znane mu są zasady i warunki dotyczące udzielania świadczeń objętych niniejszą 

umową określone w „Szczegółowych materiałach informacyjnych o przedmiocie postępowania w sprawie zawarcia 

umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie wymienionym w § 1ust. 1 niniejszej umowy " 

wprowadzanych przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w drodze Zarządzenia, Ŝe spełnia je oraz przy 

realizacji niniejszej umowy zobowiązuje się do ich przestrzegania. 

  
§10 



 W   przypadku   nałoŜenia   przez   Dyrektora Pomorskiego  Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu 

Zdrowia na Zamawiającego kar umownych z powodu niewykonania lub nienaleŜytego wykonania przez 

Wykonawcę niniejszej umowy Wykonawca  zobowiązuje się do zwrotu Zamawiającemu ich równowartości. 

§11 
Zamawiający  przy  realizacji  niniejszej  umowy  poddaje  się  kontroli Zamawiającego   oraz   kontroli  

Pomorskiego Oddziału   Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach określonych w ustawie z 

dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. Z 2004 

r. Nr 210, póz. 2135 ze zm.) w zakresie wynikającym z niniejszej umowy.  

           §12  

1. Wykonawca  nie   moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych na  terenie Zamawiającego   

   osobom     nie    będącym     pacjentami Zamawiającego. 

Wykonawca  zobowiązuje  się,   w  czasie     trwania   Umowy  do poinformowania Zamawiającego o zamiarze 

zawarcia kolejnych umów o udzielanie świadczeń zdrowotnych. 

Zawarcie kolejnej umowy przez Wykonawcę nie moŜe ograniczyć dostępności i jakości udzielanych na 

podstawie niniejszej  Umowy świadczeń zdrowotnych, chyba, Ŝe Zamawiający wyrazi na to zgodę w 

formie zmiany niniejszej Umowy. 

§13 

 
Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we       własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Dla realizacji umowy Wykonawca zobowiązuje się w trakcie realizacji Umowy przestrzegać wewnętrzne 

regulaminy Zamawiającego, obowiązujące przepisy BHP oraz PpoŜ. i inne wewnętrzne zarządzenia z wyjątkiem 

ustaleń inaczej regulowanych Umową. 

§14 
1. Wykonawca zobowiązuje się do   dbałości o   uŜytkowany   sprzęt i aparaturę. 

2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej zgodnie 

z zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania określonymi w instrukcji 

obsługi. 

§15 
1)Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o           Zamawiającym  w   

czasie wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 

§16 
1. Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to   będzie  

                            wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń   będących    

                             przedmiotem  niniejszej umowy.  

2. Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i aparatury  

              medycznej potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 

3. Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń   potrzebnych do 

wykonywania świadczeń zdrowotnych. 

4. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące następstwem 



prawidłowego ich uŜywania. 

5. Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w        

przypadku zagubienia lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych.    

6. Zamawiający zastrzega sobie prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu 

medycznego z winy Wykonawcy do obciąŜenia go kosztami naprawy. 

7. Wykonawca nie odpowiada za udostępnienie mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu  powstała z 

przyczyn od niego niezaleŜnych lub na skutek nie zapewnienia przez Zamawiającego   warunków 

umoŜliwiających naleŜyte uŜytkowanie mienia. 

8. W celu wykonywania czynności, o których mowa w § 1, Zamawiający udostępnia , na czas wykonywania 

tych czynności Wykonawcy wszelki niezbędny sprzęt i wyposaŜenie, będące własnością i w dyspozycji 

Zamawiającego. 

         §17 

Zamawiający  zastrzega   sobie   prawo   kontroli  jakości    udzielanych świadczeń                       a Wykonawca  tej 

kontroli się poddaje. 

        §18 
Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony ………………………………………………… 

        §19 
Z tytułu realizacji umowy Wykonawca  otrzyma wynagrodzenie, którego wysokość i zasady wyliczenia określa 

szczegółowo Załącznik nr 1  do niniejszej umowy. 

 

Wynagrodzenie      określone    w ust.1 Zamawiający  będzie wypłacać Wykonawcy  na podstawie miesięcznych 

rachunków wystawionych przez Wykonawcę. 

 

Załącznik Nr 1 moŜe ulec zmianie w przypadku zmiany ilości i wartości kontraktu podpisanego w NFZ. 

 

W  przypadku wcześniejszego rozwiązania umowy Wykonawca  jest zobowiązany  do pokrycia kosztów  za zlecone badania .  

 

Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni          po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego            dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa           się 

wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

Rachunek powinien zawierać: 

              -   imię i nazwisko Wykonawcy 

              -   naleŜność ogółem 

              -   potwierdzenie przez Z-cę Dyrektora ds. medycznych  wykonania czynności określonych   

                  umową i wyliczonej z  tego tytułu    naleŜności  

W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa              w 

ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym             wyŜej, 

do czasu usunięcia tych braków. 

§20 



Zamawiający wyraŜa zgodę na potrącanie z przysługującego mu wynagrodzenia kar umownych oraz innych 

naleŜności. 

§21 
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
§22 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 23 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 



kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 24 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz wszelkich 

informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o stanie zdrowia 

pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 25 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 26 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej strony. 

§ 27 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1.              

                                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
Załącznik nr 1              

 
 
 
                                              Wynagrodzenie dla   Wykonawcy 

 
1. Jednostką rozliczeniową dla kontraktowanych świadczeń specjalistycznych jest punkt rozliczeniowy. Strony  
ustalają miesięczny limit punktów na wszystkie typy porad  zgodnie z wytycznymi z NFZ  w 2011 roku  – na 

….......................... punktów. 
 

Wartość jednego punktu wynosi: …................zł ( słownie: …..............................). 
 
Wartość miesięcznego zrealizowanego kontraktu pomniejszona będzie  o koszt zleconych badań 
diagnostycznych. 
 
Stawka za  1 konsultację ………………………………….. zł  
 
Stawka za 1 badanie …………………………………..zł  
 
 
 

2. W przypadku nie wykonania przyznanego limitu w danym miesiącu „Zamawiający” wyraŜa zgodę na 
przekroczenie przyznanego limitu punktów w następnych miesiącach. „Zamawiający” zobowiązuje się do 
zapłaty za wykonane ponad limity, o ile łączna kwota przyznanych punktów nie przekroczy rocznego limitu 
punktów zakontraktowanych przez NFZ. 

3.„Zamawiający” wyraŜa równieŜ zgodę na przesunięcie w ramach przyznanego danej poradni limitu punktów, 
niewykonanej liczby punktów innemu lekarzowi świadczącemu usługi w danej poradni. Przesunięcie nastąpi 
w przypadku, gdy jeden z lekarzy nie wykona przyznanego mu limitu, a drugi ten limit przekroczy. 

 
Załącznik nr 2 

 
Harmonogram 

 
             udzielania świadczeń zdrowotnych w Poradni …………………………………….. 
 
 
     Specjalista w zakresie …………………………………………  
 
 

L.p. dni przyjęć godziny przyjęć 
   

   
   

 
                                 Wykonawca                                                                           Zamawiający 

 



 

Pakiet nr 13. Udzielanie świadczeń medycznych Zakładzie Opiekuńczo-Leczniczym w Gniewie, 

Lp.     ilość godzin stawka za 1 godzinę w zł Wartość 

1 Lekarz praca wg harmonogramu 1920     

 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 13  poz. 1 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca   zobowiązuje się do wykonywania usług  polegających na prowadzeniu samodzielnej opieki 
lekarskiej w Zakładzie Opiekuńczo-Leczniczym w Gniewie a w ramach tego do udzielania świadczeń 
zdrowotnych  , a w szczególności: 

1)  Kwalifikowanie chorych do przyjęcia do Zakładu Opiekuńczo - Leczniczego na podstawie 
złoŜonego wniosku. 

2)  Medyczna ocena stanu zdrowia pacjenta przy przyjęciu do zakładu (badanie podmiotowe i 
przedmiotowe) oraz analiza dokumentacji medycznej. 

3)  Potwierdzenie lub ustalenie rozpoznania wykonanego przez innych lekarzy, na potrzeby pobytu 
pacjenta lub klienta w Zol. 

4)  Zlecanie konsultacji specjalistycznych dla pacjentów ZOL. 
5)  Zlecanie badań diagnostycznych dla pacjentów ZOL. 
6)  Ustalenie leczenia farmakologicznego dla pacjentów ZOL. 
7)  Ustalenie diety dla pacjentów ZOL. 
8)  Zlecanie zabiegów rehabilitacyjnych, fizjoterapeutycznych lub psychoterapii. 
9)  Prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z obowiązującymi przepisami i procedurami 

Szpitala. 
10) Decydowanie o doborze przedmiotów ortopedycznych i środków pomocniczych dla pacjentów 

ZOL. 
11) Kierowanie pacjentów – w razie konieczności – do oddziałów Szpitala . 

 

1 

 
Szczegółowy zakres wymagań warunków dot. doświadczenia zawodowego dla 

pakietu Nr 13   poz. 1 
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1. Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim  

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza  

TAK  

4. Posiadanie co najmniej dyplomu 
lekarza specjalisty w zakresie 
medycyny rodzinnej 

TAK  

 
Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 



                     _______________________________ 

                                                                                                       (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy  dla pakietu Nr 13  poz. 1  

Istotne postanowienia umowy    
 
 

                § 1 
Zamawiający   zleca a  Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania za wynagrodzeniem usług  polegających 

na udzielaniu świadczeń medycznych na rzecz pacjentów Zamawiającego,  w zakresie dotyczącym 

zabezpieczenia medycznego  w Zakładzie Opiekuńczo-Leczniczym. 

Szczegółowy zakres świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy określa Załącznik Nr 1 

do niniejszej umowy. Zamawiający ma prawo jednostronnie zmieniać treść załącznika, mając na względzie 

interesy swoje oraz pacjentów na okres nie dłuŜszy 14 dni w roku kalendarzowym. Stała zmiana załącznika 

wymaga zgody obu stron. Zmiany w załączniku obowiązują Wykonawcę od dnia otrzymania pisemnej 

informacji o tych zmianach.  

Wykonawca oświadcza, Ŝe zapoznał się z organizacją udzielania świadczeń, sposobem zgłaszania się i rejestracji 

pacjentów oraz wszelkimi przepisami obowiązującymi w tym zakresie w Szpitalu. 

§ 2 

1. Świadczenia medyczne, o których mowa w § 1, polegać będą na:  ratowaniu, przywracaniu i poprawie 

zdrowia pacjentów  Zamawiającego,   a w szczególności : 

-    diagnostyce, leczeniu, sprawowaniu opieki nad pacjentami Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego 

- kwalifikacji do zabiegów ze wskazań pilnych i Ŝyciowych, 

- kwalifikacja i przyjęcia pacjentów do ZOL 

- wydawaniu orzeczeń lekarskich, 

- wykonywaniu innych świadczeń wynikających z regulaminu oddziału oraz warunków współpracy z  

personelem szpitala, 

-     dbałości o wysokość i jakość świadczonych usług medycznych 

-     dbałości o dobry wizerunek firmy. 

 Wykonawca  wykonuje zadania będące przedmiotem niniejszej umowy zgodnie z postanowieniami Regulaminu 

Oddziału   i Regulaminu Szpitala.      

Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych będących przedmiotem niniejszej umowy z 

najwyŜszą starannością, zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej, obowiązującymi standardami 

medycznymi i zasadami etyki zawodowej, obowiązującymi przepisami i umiejętnościami lekarskimi. 

 
§ 3 

 Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  

Wykonawca  zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia   badań                    profilaktycznych, 

szczepień ochronnych i szkoleń BHP na  własny koszt. 

Wykonawca  zobowiązany jest do wykonywania świadczeń zdrowotnych  we własnej odzieŜy ochronnej i 

roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. 

Wykonawca  pokrywa koszty utrzymania odzieŜy  w  naleŜytym stanie. 



 
§ 4 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem. 

 

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są  przez Wykonawcę  zgodnie z rozkładem 

uzgodnionym przez  Strony umowy  i Kierownika Oddziału. Po uzgodnieniu z Wykonawcą  pozostaje on w 

dyspozycji dla ZOL całą dobę.  

Wymagana jest: 

 -  fizyczna obecność w  ZOL   20 godzin tygodniowo    od  poniedziałku do piątku  i na kaŜde  

     wezwanie  

§ 5 
Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z  pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń zdrowotnych na rzecz 

pacjentów Zamawiającego. 

 Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu  ZOL, a takŜe 

odpowiada  za sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem 

świadczeń. 

§ 6 
Wykonawca pod względem merytorycznym podlega Z-cy Dyrektora ds. medycznych.  

W czasie wypełniania obowiązków wynikających z niniejszej umowy,  Wykonawca nie moŜe opuścić szpitala w 

Ŝadnych okolicznościach, chyba Ŝe uzyska zgodę  Z-cy Dyrektora.  

 
§ 7 

Wykonawca moŜe kierować pacjentów na leczenie do innych zakładów opieki zdrowotnej, jeŜeli wymagać tego 

będzie stan zdrowia pacjenta, a potencjał diagnostyczny i leczniczy szpitala nie zapewnia moŜliwości dalszego 

leczenia. 

§ 8 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług. Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę 

Zamawiającego. W takim przypadku jednakŜe ponosi pełną odpowiedzialność za udzielanie świadczeń 

zdrowotnych oraz wykonanie niniejszej umowy przez te osoby. Osoby te muszą być takŜe ubezpieczone od 

odpowiedzialności cywilnej. 

W przypadku określonym w ust.1 osoby bezpośrednio wykonujące świadczenia zdrowotne stanowiące 

przedmiot niniejszej umowy muszą legitymować się odpowiednimi kwalifikacjami, uprawnieniami i badaniami 

lekarskimi wymaganymi przepisami prawa dla wykonywania tych świadczeń. 

§ 9 
                

Umowa została zawarta na czas określony od  ……………………………………………………...  
 

§ 10 
Wykonawca  ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego oraz osoby przez niego 

upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

-  kontroli jakości udzielanych świadczeń, 

- w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń zdrowotnych, 

- sposobu udzielania świadczeń zdrowotnych, 



 -  prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z   

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

- prowadzenia wymaganej sprawozdawczości. 

 

 
§ 11 

1.Strony ustalają wynagrodzenie  za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości : 

- ………………zł brutto za 1 godz.  ( słownie:…………………………..   zł  ).       

          
§ 12 

 
 
1) Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do 10-go  dnia   

    po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  dyŜurów 

-   liczbę godzin dyŜurów 

-   stawkę godzinową za dyŜury 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału wykonania czynności określonych    

     umową i wyliczonej z tego tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

 
§ 13 

 1.Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie  szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych  na zasadach określonych w Kodeksie 

cywilnym. 

2.Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od  odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub  zaniechaniem udzielania świadczeń medycznych w zakresie 

udzielonego  zamówienia, równieŜ od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do  jednego  zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia oc. 

3.Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w  ust. 2 przez cały okres 

obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej  Wykonawca zobowiązany jest doręczyć Zamawiającemu w 

terminie 5 dni od zawarcia niniejszej umowy, a takŜe w terminie 5  dni od kaŜdego przedłuŜenia tej polisy. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność cywilną, karną i   dyscyplinarną (kontrola zawodowa) za jakość 

czynności wykonywanych podczas świadczenia  usług. 

 



§ 14 

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych  

( ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat)    i z  Urzędem Skarbowym. 

 
§ 15 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Wykonawca ponosi odpowiedzialność  za prawidłowe i terminowe  wypisywanie historii chorób pacjentów. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

 

 
§ 16 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione urzędy i 

instytucje oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w szczególności: 

84) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

85) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

86) korzystania z aparatury medycznej, 

87) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

88) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej, 

89) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

90) wykonywania niniejszej umowy. 

 

§ 17 
Wykonawca będzie przekazywał na Ŝądanie Zamawiającego na piśmie w rozsądnym terminie, kaŜdorazowo z 

nim uzgodnionym, dodatkowe informacje o ilości i sposobie wykonywania świadczeń medycznych będących 

przedmiotem niniejszej umowy. 

 

§ 18 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §  11 , na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zamawiającego, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia 

Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zamawiającego  zostało dokonane przez NFZ z 

przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy 

 

§ 19 
 

14 Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

15 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 



16 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

§ 20 
 

.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

   
      § 21 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 22 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 



 
 

                          Wykonawca                                                              Zamawiający 
 
 

Zakres świadczeń   

12)  Kwalifikowanie chorych do przyjęcia do Zakładu Opiekuńczo - Leczniczego na podstawie złoŜonego 

wniosku. 

13)  Medyczna ocena stanu zdrowia pacjenta przy przyjęciu do zakładu (badanie podmiotowe i 

przedmiotowe) oraz analiza dokumentacji medycznej. 

14)  Potwierdzenie lub ustalenie rozpoznania wykonanego przez innych lekarzy, na potrzeby pobytu 

pacjenta lub klienta w Zol. 

15)  Zlecanie konsultacji specjalistycznych dla pacjentów ZOL. 

16)  Zlecanie badań diagnostycznych dla pacjentów ZOL. 

17)  Ustalenie leczenia farmakologicznego dla pacjentów ZOL. 

18)  Ustalenie diety dla pacjentów ZOL. 

19)  Zlecanie zabiegów rehabilitacyjnych, fizjoterapeutycznych lub psychoterapii. 

20)  Prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie z obowiązującymi przepisami i procedurami Szpitala. 

21) Decydowanie o doborze przedmiotów ortopedycznych i środków pomocniczych dla pacjentów ZOL. 

22) Kierowanie pacjentów – w razie konieczności – do oddziałów Szpitala . 

 
 
 
 
                               Wykonawca                                                         Zamawiający      
 
 
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Piel.Oddz. 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        
9        

10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        



24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 
 



 

Pakiet nr 14. Udzielanie świadczeń diagnostycznych z zakresu USG 

 

Lp. rodzaj badania 
ilość 

badań    
stawka 

za 1 
badanie 

wartość 
brutto 

USG jamy brzusznej, narządów połoŜonych 
powierzchownie, mózgowia i stawów 

7500     

USG tętnic szyjnych lub Ŝył jednej kończyny, 
tętnic nerkowych 

1440     

BAC pod kontrolą USG 150     

1 
  
  
  

Lekarz 
  
  
  

w przypadku nagłych wezwań do oddziałów 
szpitalnych po godzinach pracy 

30     

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 14 poz. 1  
 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca  ( 1 stanowisko). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym wykonywania przez Wykonawcę  badań diagnostycznych z 
zakresu USG:  jamy brzusznej , narządów połoŜonych powierzchownie, tarczycy, mózgowia i stawów dla 
pacjentów leczonych w Szpitalu Powiatowym w Tczewie na oddziałach: chirurgicznym, anestezjologii i 
intensywnej terapii, pediatrycznym, noworodkowym i ginekologiczno - połoŜniczym. oraz USG tętnic szyjnych, 
tętnic lub Ŝył jednej kończyny, tętnic nerkowych , BAC pod kontrolą USG    
 

1 

 
 

Szczegóły zakres warunków dot. doświadczenia zawodowego dla pakietu Nr 14 poz. 1  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3.Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w dziedzinie 
radiodiagnostykii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 10 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  



Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                                     (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegóły istotnych postanowień umowy dla pakietu Nr 14 poz. 1  
 

Istotne postanowienia umowy 
 

 
§1 

Przedmiotem niniejszej umowy jest wykonywanie przez Wykonawcę  badań diagnostycznych z zakresu USG:  jamy 

brzusznej , narządów połoŜonych powierzchownie, tarczycy, mózgowia i stawów dla pacjentów leczonych w Szpitalu 

Powiatowym w Tczewie na oddziałach: chirurgicznym, anestezjologii i intensywnej terapii, pediatrycznym, 

noworodkowym i ginekologiczno - połoŜniczym.  Miejscem udzielania świadczeń zdrowotnych jest siedziba 

Zamawiającego, mieszcząca się w Tczewie przy ul. 30 Stycznia 57. 

§2 
Pacjenci przyjmowani są po przedstawieniu skierowania uprawniającego do udzielania bezpłatnych świadczeń 

zdrowotnych.  

Osoby nieuprawnione do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych, mają prawo do korzystania z usług  Zamawiającego, po 

uprzednim uiszczeniu stosownej opłaty na jego rzecz.  

 

§3 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Szpitala  zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 

Tygodniowy rozkład wykonywania usług wynikających z niniejszej umowy ustala Zamawiający  w uzgodnieniu z 

Wykonawcą. 

 

§4 

 Wykonawca wykonuje swoje obowiązki wynikające z umowy samodzielnie i osobiście. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
 
W przypadku okresowego i przemijającego braku   moŜliwości udzielania świadczeń zdrowotnych Wykonawca 

zobowiązany jest do zapewnienia i sfinansowania we własnym zakresie ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych 

przez wyznaczonego przez siebie „Zastępcę". Wybór osoby trzeciej – „zastępcy” wymaga uprzedniej zgody 

Zamawiającego. 

 

Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność za osoby trzecie - „zastępców", którym zlecił wykonywanie 

obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

 



W przypadku, gdy z przyczyn losowych Wykonawca nie moŜe w danym dniu udzielić świadczeń zdrowotnych i nie 

moŜe ustanowić „Zastępcy", zobowiązany jest zwrócić Zamawiającemu wszystkie koszty, w tym w szczególności 

rozmów telefonicznych, jakie Zamawiający poniósł w związku z odwołaniem umówionych pacjentów. 

§5 
1. Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie działalności oraz 

odpowiedzialność za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń 

zdrowotnych na zasadach określonych w Kodeksie Cywilnym. 

2. Wykonawca  zobowiązany jest do ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone w 

związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie udzielonego 

zamówienia, równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w tym wirusa HIV – na co najmniej 

minimalna sumę  gwarancyjną 25.000 Euro w odniesieniu do jednego zdarzenia, którego skutki objęte są 

umową ubezpieczenia OC. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa      w pkt. 2 przez  cały 

okres obowiązywania umowy. 

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu. 

§6 
 Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜy na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów Lekarskich, 

a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie przygotowawcze. 

 

§7 
Wykonawca oświadcza, Ŝe: 

1. Posiada stosowne kwalifikacje i uprawnienia do świadczenia usług, o których mowa w § 1 . 

2. Zobowiązuje się do dołoŜenia naleŜytej staranności przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych będących 

przedmiotem niniejszej Umowy. 

§8 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

§9 
Wykonawca przy realizacji  niniejszej  umowy  poddaje  się  kontroli Zamawiającego  oraz kontroli Pomorskiego 

Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia na zasadach określonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 

2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. Z 2004 r. Nr 210, póz. 

2135 ze zm.) w zakresie wynikającym z niniejszej umowy. 

 

§10 
 1.Wykonawca nie moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych na terenie         Zamawiającego osobom nie 

będącym pacjentami Zleceniodawcy. 

2. Wykonawca zobowiązuje się w czasie trwania Umowy do poinformowania Zamawiającego o zamiarze 

zawarcia kolejnych umów o udzielanie świadczeń zdrowotnych. 

3. Zawarcie kolejnej umowy przez Wykonawcę nie moŜe ograniczyć dostępności i jakości udzielanych na 



podstawie niniejszej Umowy świadczeń zdrowotnych, chyba, Ŝe Zamawiający  wyrazi na to zgodę w 

formie zmiany lub aneksu do niniejszej Umowy. 

§11 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we        własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym 

stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

Dla realizacji umowy Wykonawca  zobowiązuje się w trakcie realizacji Umowy przestrzegać wewnętrznych 

regulaminów  Zamawiającego, obowiązujących przepisów BHP oraz PpoŜ. i innych wewnętrznych zarządzeń z 

wyjątkiem ustaleń inaczej regulowanych Umową. 

§12 
1. Wykonawca  zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę. 

2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej zgodnie 

z zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania określonymi w instrukcji 

obsługi. 

§13 
1. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o Zamawiającym w czasie 

wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 

2. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy treść niniejszej umowy. 

3. W przypadku naruszenia postanowień ust.1 i ust.2, Zamawiający moŜe rozwiązać umowę w trybie 

natychmiastowym oraz wystąpić o odszkodowanie na zasadach określonych w kodeksie cywilnym. 

§14 

1. Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to będzie 

wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń będących przedmiotem niniejszej 

umowy.  

2. Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i aparatury medycznej 

potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 

3. Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń potrzebnych do 

wykonywania świadczeń zdrowotnych. 

4. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące następstwem 

prawidłowego ich uŜywania. 

5. Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w przypadku 

zagubienia lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych. Zamawiający zastrzega sobie prawo w 

przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu medycznego z winy Wykonawcy do obciąŜenia go 

kosztami naprawy. 

6. Wykonawca nie odpowiada za udostępnione mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu powstała z przyczyn 

od niego niezaleŜnych lub na skutek nie zapewnienia przez Zamawiającego warunków umoŜliwiających naleŜyte 

uŜytkowanie mienia. 

 

   §15 

 
Zamawiający  zastrzega   sobie   prawo   kontroli  jakości    udzielanych świadczeń a  Wykonawca  tej kontroli się 



poddaje. 

   §16 
Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony ………………………………………………………. 

 

§ 17 

1.   Z tytułu realizacji umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie w wysokości  

        …………………………….. zł za 1 badanie 

 1)  Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie do  

     10-go  dnia po zakończeniu miesiąca obliczeniowego. 

2) NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie   nie później niŜ  

    do ostatniego dnia miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni. Za  

    dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez Zamawiającego polecenia  przelewu na konto  

    Wykonawcy.  

3) Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie ilości badań 

-   stawkę  za badanie 

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie   Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych   umową   

    i wyliczonej z tego tytułu     naleŜności oraz załącznik nr 1. 

4) W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o   

    których mowa w ust.3, Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia  

    w terminie określonym wyŜej, do czasu usunięcia tych braków. 

   § 18 
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §17, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
    §19 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  



- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo 

do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

§ 20 .   

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie 

Wykonawcy, Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% 

kwoty średniego miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone 

naruszenie w przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 21 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 22 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, 

bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 



• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 23 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

                                    Wykonawca                                        Zamawiający 

                                                               

 



Załącznik nr 5 do Pakietu nr 15 

Pakiet nr 15. Udzielanie świadczeń medycznych w Domowej Opiece Długoterminowej, 

 

  ilość lekarzy osobo  dni 
stawka za 1 
osobo dzień 

Wartość  
brutto 

Lekarze co najmniej 13 praca wg harmonogramu 4745     

 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia do pakietu Nr 15 poz.1  
 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 
Wykonawca   (  13 stanowisk). 
Wykonawca zobowiązuje się do: wykonywania usług  polegających na udzielaniu  świadczeń medycznych 
na rzecz pacjentów  w zakresie dotyczącym zabezpieczenia medycznego  prowadzenia samodzielnej opieki 
lekarskiej w Domowej Opiece Długoterminowej, a w jej ramach do udzielania świadczeń zdrowotnych, 
podejmowania wszelkich niezbędnych czynności związanych z procesem diagnostyczno-leczniczym,    a w 
szczególności: 

• świadczenie usług w domu pacjenta nie mniej niŜ jeden raz w tygodniu przez   godzinę, 
• stały kontakt telefoniczny z pacjentem i jego rodziną, 
•  prowadzenie dokumentacji lekarskiej, 
• zlecanie leków i monitorowanie leczenia farmakologicznego, 
•  dobór odpowiedniej diety adekwatnej do stanu zdrowia pacjenta, 
• zapewnienie badań diagnostycznych w warunkach domowych w tym: zakres badań 
     obrazowych jak RTG, USG, badanie równowagi kwasowo-zasadowej 
• obserwowanie i monitorowanie pacjenta podłączonego do respiratora, 
•  zapewnienie bezpieczeństwa pacjentowi wentylowanemu 
•  zlecanie zabiegów rehabilitacyjnych i pielęgniarskich, 
•  pomoc w pozyskaniu sprzętu rehabilitacyjnego i ortopedycznego, 
•  współpraca z lekarzem POZ w tym zapewnienie niezbędnych konsultacji  lekarskich, 
•  rozwiązywanie i ocenianie potrzeb psychicznych, socjalnych i duchowych   szczególnie 
      u   pacjentów w terminalnym stanie zdrowia, 
•  szerzenie edukacji zdrowotnej wśród osób objętych opieką i ich członków rodzin. 

     
 
 

13 

 
 
 Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 15 poz. 1  
    
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu  ukończenia 
studiów wyŜszych  medycznych na 
wydziale lekarskim 

TAK  

2.posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza 

TAK  

3.Posiadanie dyplomu specjalisty 
w dziedzinie anestezjologii i 
intensywnej terapii , pulmonologii 

TAK  

4.posiadanie co najmniej 5 lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 



Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                                                                      (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 15 poz. 1  
 
 

Istotne postanowienia  umowy 
 

 
                § 1 

Zamawiający  zleca a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania  za wynagrodzeniem usług polegających na  

udzielaniu    świadczeń medycznych na rzecz pacjentów  Zamawiającego w zakresie:      -  Domowej Opieki 

Długoterminowej 

  

§ 2 

Zamawiający zleca a Wykonawca zobowiązuje się  do udzielania świadczeń zdrowotnych lekarza domowej 

opieki długoterminowej 

Lekarz jest członkiem zespołu długoterminowej opieki domowej, który ściśle współpracuje z pielęgniarką i 

rehabilitantem, w celu  osiągnięcia poprawy jakości Ŝycia pacjenta wentylowanego oraz poprawy bądź 

utrzymania jak najdłuŜej i na tym samym poziomie jego stanu zdrowia.     

Zakres usług lekarza obejmuje: 

-  świadczenie usług w domu pacjenta nie mniej niŜ jeden raz w tygodniu przez   godzinę, 

- stały kontakt telefoniczny z pacjentem i jego rodziną, 

- prowadzenie dokumentacji lekarskiej, 

- zlecanie leków i monitorowanie leczenia farmakologicznego, 

- dobór odpowiedniej diety adekwatnej do stanu zdrowia pacjenta, 

- zapewnienie badań diagnostycznych w warunkach domowych w tym: zakres badań obrazowych jak RTG, 

USG, badanie równowagi kwasowo-zasadowej 

- obserwowanie i monitorowanie pacjenta podłączonego do respiratora, 

- zapewnienie bezpieczeństwa pacjentowi wentylowanemu 

- zlecanie zabiegów rehabilitacyjnych i pielęgniarskich, 

- pomoc w pozyskaniu sprzętu rehabilitacyjnego i ortopedycznego, 

- współpraca z lekarzem POZ w tym zapewnienie niezbędnych konsultacji  lekarskich, 

- rozwiązywanie i ocenianie potrzeb psychicznych, socjalnych i duchowych   szczególnie u pacjentów w 

terminalnym stanie zdrowia, 

- szerzenie edukacji zdrowotnej wśród osób objętych opieką i ich członków rodzin. 

       

          
§ 3 

 
Wykonawca usługi, będące przedmiotem niniejszej umowy, będzie świadczył w miejscu wskazanym przez 

Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania 

świadczeń.  Nadto Zamawiający dostarczy leki i inne środki niezbędne do udzielania świadczeń medycznych. 

Wykonawca środki  udostępnione przez Zamawiającego będzie uŜywał jedynie do wykonania przedmiotu 

niniejszej umowy.  



§ 4 

 
      Wykonawca zobowiązuje się do: 

• wykonywania świadczeń zdrowotnych we własnej odzieŜy ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi 

Polskich Norm. Wykonawca pokrywa we własnym zakresie koszty utrzymania odzieŜy ochronnej i 

roboczej w naleŜytym stanie.  

• posiadania aktualnego zaświadczenia  lekarskiego o przeprowadzeniu badań  

      profilaktycznych u lekarza ds. profilaktyki (kopię zaświadczenia przedstawiać w    

      dziale, w    którym znajduje się umowa), -  na własny koszt 

• dokonywania obowiązkowych szczepień ochronnych określonych w  ustawie z   dnia 5 grudnia 2008r. 

o zapobieganiu i zwalczaniu chorób zakaŜnych u ludzi (Dz.U. nr 234,poz.1570), jak   równieŜ 

wykonywania badań posiewowych w kierunku nosicielstwa MRSA i innych  drobnoustrojów 

patogennych, w przypadku dochodzenia epidemiologicznego zgodnie z  zaleceniami KKZS – na własny 

koszt, 

• poddawania się szkoleniom okresowym  w zakresie  BHP   ( co 6 lat ) -  na własny koszt, 

• przestrzegania przepisów bhp i ppoŜ. obowiązujących na terenie NZOZ 

• przestrzegania regulaminów i przepisów wewnętrznych. 

• dbałości o wysokość i jakość  wykonywanych świadczeń medycznych, 

• dbałości o dobry wizerunek firmy. 

§  5 
 

Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

Wykonawca ponosi odpowiedzialność  za prawidłowe i terminowe  wypisywanie historii chorób pacjentów. 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za wystawianie recept. 

 

 

§ 6 
 

Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem . 

Świadczenia zdrowotne objęte niniejszą umową udzielane są  przez Wykonawcę zgodnie z rozkładem  

uzgadnianym co miesiąc przez Strony tj. Wykonawcę  udzielającego świadczenia zdrowotne i Kierownika ZOL.  

Strony ustalają wynagrodzenie za świadczenia objęte niniejszą umową w wysokości : 
  ………………………………………………….,-zł x osobodzień na 1 pacjenta leczonego w  ciągu miesiąca 
 

 
§ 7 

Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania usług zleconych mu przez Kierownika ZOL. 

Wykonawca zobowiązany jest do współpracy z lekarzami oraz pielęgniarkami udzielającymi  świadczeń 

zdrowotnych na rzecz pacjentów   Zamawiającego. 

 Wykonawca nadzoruje wykonanie zaleceń lekarskich zleconych personelowi średniemu , a takŜe odpowiada  za 

sprawność i przydatność sprzętu, aparatury itp. uŜywanych przez niego w związku z udzielaniem świadczeń. 

 
§ 8 



Niniejsza umowa została zawarta na czas określony od dnia  ………………………………………… 

 

 
Wykonawca  pod względem merytorycznym podlega Kierownikowi ZOL.  
 
 

§ 9 
 

17 Wykonawca zobowiązany jest do osobistego udzielania świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem 

niniejszej umowy i nie moŜe powierzyć ich wykonania osobom trzecim, chyba, Ŝe uzyska zgodę  

Zamawiającego. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

18 Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 1 miesięcznym  okresem 

wypowiedzenia dokonanym na koniec miesiąca. 

19 Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

a. utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

b. popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu 

zabronionego,  

c. raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

d. naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy 

lub informacji uzyskanych w związku z jej realizacją,  

e. nieprzedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

f. przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

g. dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia 

usług,  

h. wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ 

wykonywanie usług objętych niniejszą umową. 

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w 

interesie publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu 

przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych 

okolicznościach. 

 
§ 10 

. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   



    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 
Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres 

 
§ 11 

 
.Wykonawca  zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej   umowy oraz 

wszelkich informacji i danych pozyskanych w związku z umową. 

 
§ 12 

• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę  

trzecią, bez uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą 

rozstrzygały polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, 

właściwym do rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 
 

§ 13 
 

Umowę sporządzono w 2-jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla kaŜdej ze  stron. 
 
 

 
                          Wykonawca                                                              Zamawiający 

 
 
 
 
 
 
 
 

ZESTAWIENIE GODZIN ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 
 
                                                   w  ……………………………. 2011r. 
 
 
Lp. 

 
data 

Godzina 
rozpoczęcia 

Godzina 
zakończenia 

ilość  
godzin 

 
stawka 

 
wartość 

  Podpis  
Kier.ZOL 

1        
2        
3        
4        
5        
6        
7        
8        



9        
10        
11        
12        
13        
14        
15        
16        
17        
18        
19        
20        
21        
22        
23        
24        
25        
26        
27        
28        
29        
30        
31        

   RAZEM     
        

 
 
 

                   WYKONAWCA                                                                         Wiceprezes Zarządu  
                  
 
…………………………………………                                                     ………………………… 

 
 

 

 

 

Pakiet nr 22. Udzielanie świadczeń medycznych polegających na wykonywaniu badań ERCP, echa serca prób 
wysiłkowych, badań Holtera, badań endoskopowych 

Lp.   praca wg harmonogramu 
Ilość 

badań 
stawka za 

badanie w zł 
wartość  

1 lekarz badanie ERCP 170     

2 
co najmniej 1 
lekarz echo serca 3000     

próba wysiłkowa 550     
3 
  

co najmniej 1 
lekarz 
  Holter 550     

gastroskopia (badanie 
kosztochłonne) 760     

kolonoskopia (badanie 
kosztochłonne) 500     

gastroskopia (badanie szpitalne) 620     

4 
  
  
  kolonoskopia (badanie szpitalne) 230     

  

lekarz 
  
  
  
  rektoskopia (badanie szpitalne) 20     

__________________ dnia __.__.2011 r. 

                     _______________________________ 

                                                              (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 



 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 16  poz. 1  
 
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca ( 1 stanowisko)  zobowiązuje się do wykonywania usług medycznych polegających na  

wykonywaniu badań diagnostycznych z zakresu ERCP.    

 
 

1 

 
 
Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 16 poz. 1  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu lekarza 
medycyny 

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza medycyny 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 
medycyny 

TAK  

4.posiadanie dyplomu  lekarza 
specjalisty w zakresie  chirurgii 
ogólnej  

TAK  

5. doświadczenie w wykonywaniu 
badań ERCP minimum 4 lata 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 16  poz. 2  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca ( 1 stanowisko)  zobowiązuje się do wykonywania usług medycznych polegających na  

wykonywaniu specjalistycznych   świadczeń diagnostycznych z zakresu Echo-serca pacjentom leczonym w 

Szpitalu Powiatowym w Tczewie oraz pacjentom ambulatoryjnym.     

a w szczególności: 
wykonywanie i opisywanie badań  Echo-serca 
 
 

1 

Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 16 poz. 2  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu lekarza 
medycyny  

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza medycyny 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 
medycyny 

TAK  

4.Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w zakresie kardiologii 

TAK  



Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 
 
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 16  poz. 3  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca ( 1 stanowisko)  zobowiązuje się do wykonywania usług medycznych polegających na  
wykonywaniu   specjalistycznych   świadczeń    zdrowotnych z zakresu EKG wysiłkowego w 
ramach umowy  z NFZ w rodzaju ambulatoryjnych świadczeń diagnostycznych kosztochłonnych, 
wykonywanie badań diagnostycznych: EKG wysiłkowego, Holter EKG, Echo-serca pacjentom 
leczonym w Szpitalu Powiatowym w Tczewie oraz pacjentom ambulatoryjnym.     

 

1 

 
Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 16 poz. 3  
 
WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu lekarza 
medycyny  

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza medycyny 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 
medycyny 

TAK  

4.Posiadanie dyplomu lekarza 
specjalisty w zakresie kardiologii 

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 

Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia dla pakietu Nr 16  poz. 4  
 

Zakres 
Ilość 

stanowisk 

Wykonawca ( 1 stanowisko)  zobowiązuje się do wykonywania   świadczeń    zdrowotnych z   zakresu 
badań endoskopowych  w ramach umowy  z NFZ w rodzaju ambulatoryjnych świadczeń 
diagnostycznych kosztochłonnych, pacjentom leczonym w Szpitalu Powiatowym w Tczewie oraz 
pacjentom na podstawie  skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego. 

 
      wykonywanie  gastroskopii i kolonoskopii (badanie kosztochłonne) 
      gastroskopii, kolonoskopii ,rektoskopii (badania szpitalne) 
 
 

1 

 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegółowy zakres wymagań dot. doświadczenia zawodowego do pakietu Nr 16 poz.4  
 



WARUNKI DOTYCZĄCE 
DOŚWIADCZENIA 
ZAWODOWEGO 

WARTOŚĆ WYMAGANA WARTOŚĆ OFEROWANA 
PRZEZ WYKONAWCĘ 

1.Posiadanie dyplomu lekarza 
medycyny  

TAK  

2.Posiadanie prawa wykonywania 
zawodu lekarza medycyny 

TAK  

3.Posiadanie co najmniej 10   lat 
staŜu pracy w zawodzie lekarza 
medycyny 

TAK  

4. co najmniej  5 letnie 
doświadczenie w wykonywaniu 
gastroskopii, kolonoskopii i 
rektoskopii  

TAK  

Wpis w którejkolwiek z rubryk odpowiedzi „NIE” spowoduje odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią 
specyfikacji. 

Na potwierdzenie spełnienia w/w wymagań Zamawiający wymaga dostarczenia kserokopii dokumentów 
potwierdzających spełnienie powyŜszych wymagań (kserokopie powinny być potwierdzone za zgodność  z 
oryginałem. 

 



Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 16 poz. 1  

 
 

Istotne postanowienia umowy 

§1 
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest wykonywanie przez Wykonawcę badań diagnostycznych z zakresu ERCP.    

2. Miejscem      udzielania     świadczeń    zdrowotnych    jest siedziba Zamawiającego, mieszcząca się w Tczewie przy 

ul. 30 Stycznia 57. 

§2 

Wykonawca będzie wykonywać badania ERCP na podstawie skierowań wystawionych przez lekarzy Zamawiającego 

zatrudnionych  w Szpitalu Powiatowym w Tczewie. 

 

§3 

Wykonawca  zobowiązany jest do świadczenia usług w sposób ciągły zabezpieczający pracę Oddziału zgodnie z 

potrzebami Zamawiającego i ustalonym harmonogramem.  

 Świadczenia zdrowotne określone  w § 1  Wykonawca będzie wykonywał  jeden raz w    tygodniu, tj. w czwartki od  

godz. 16.00 

§4 

Wykonawca    wykonuje   swoje   obowiązki wynikające z umowy samodzielnie      i osobiście. 

 W   przypadku   okresowego   i    przemijającego    braku   moŜliwości    udzielania świadczeń   zdrowotnych,     

Wykonawca    zobowiązany  jest  do zapewnienia i sfinansowania we      własnym zakresie ciągłości udzielania 

świadczeń zdrowotnych przez wyznaczonego przez     siebie  „Zastępcę". Wybór osoby trzeciej – „zastępcy” wymaga  

uprzedniej pisemnej zgody        Zamawiającego. 

 

Wykonawca ponosi odpowiedzialność za rezultaty wykonywanych przez siebie usług, Ryzyko prowadzonej 

działalności obciąŜa Wykonawcę. 

 
Wykonawca  ponosi   pełną  odpowiedzialność za osoby trzecie -„zastępców", którym   zlecił  wykonywanie    

obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

 

§5 
5. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie 

działalności oraz ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody na mieniu lub osobie wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w Kodeksie 

Cywilnym.  

6. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za szkody 

wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie 

udzielonego zamówienia , równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w  tym wirusa HIV – na co 

najmniej minimalna sumę gwarancyjną 100.000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia, którego skutki objęte 

są umową ubezpieczenia OC. 

7. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt. 2 przez  cały okres 

obowiązywania umowy, a w razie zmiany przepisów w tym zakresie i wymogów NFZ do dostosowania polisy 



OC do tych wymogów.   

8. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu. 

§6 

Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜył na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów Lekarskich, 
a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie przygotowawcze. 

 
§7 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

91) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

92) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

93) korzystania z aparatury medycznej, 

94) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

95) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

96) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

97) wykonywania niniejszej umowy. 

§8 
 Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach określonych 

w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 

417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji 

medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z systemem informatycznym Zamawiającego.  

.§9 
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

10 
Wykonawca zobowiązany jest do posiadania aktualnego zaświadczenia o badaniach lekarskich profilaktycznych, 

o szczepieniach ochronnych oraz o szkoleniu BHP, które  wykona na własny koszt. 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we  własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania   

odzieŜy   w  naleŜytym stanie  obciąŜają Wykonawcę. 

§11 



1. Wykonawca zobowiązuje się do   dbałości o   uŜytkowany   sprzęt     1 aparaturę. 

2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej zgodnie z 

zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania określonymi w instrukcji 

obsługi. 

§12 
4. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o    Zamawiającym w   czasie 

wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 

5. Wykonawca   zobowiązuje   się do zachowania w tajemnicy treść niniejszej umowy. 

6. W przypadku naruszenia postanowień ust.1 i ust.2, Zamawiający moŜe rozwiązać umowę w trybie 

natychmiastowym oraz wystąpić o odszkodowanie na zasadach określonych w kodeksie cywilnym. 

 

§13 
7. Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to będzie 

wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń będących przedmiotem 

niniejszej umowy.  

8. Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i aparatury medycznej 

potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 

9. Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń potrzebnych do 

wykonywania świadczeń zdrowotnych. 

10. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące następstwem 

prawidłowego ich uŜywania. 

11. Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w przypadku 

zagubienia lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych. Zamawiający zastrzega sobie 

prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu medycznego z winy Wykonawcy do 

obciąŜenia go kosztami naprawy. 

12. Wykonawca nie odpowiada za udostępnione mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu powstała z 

przyczyn od niego niezaleŜnych lub na skutek niezapewnienia przez Zamawiającego warunków 

umoŜliwiających naleŜyte uŜytkowanie mienia. 

§14 
Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony …………………………………………………… 

§ 15 
1. Z tytułu realizacji umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie,     w wysokości  
 
………………………………………………….zł ( słownie:………………..  zł) za  jedno  
 
badanie ERCP. 
 
 

2. 1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez 

Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  



3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę za badanie  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

 

§ 16  

Wykonawca samodzielnie dokonuje wpłat i rozliczeń z Zakładem Ubezpieczeń Społecznych 
(składki na ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym (zobowiązania 
podatkowe). 

  

.  

§ 17  

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo do 

odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

§ 18 .  

  



1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 19 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 20 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 21 

 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony. 

  

§ 22 

 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1.  

  



                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 16 poz. 2  
 

Istotne postanowienia umowy 

 

  §1 
1. Przedmiotem     niniejszej    umowy   jest   wykonywanie     przez   Wykonawcę    specjalistycznych   świadczeń 

diagnostycznych z zakresu Echo-serca pacjentom leczonym w Szpitalu Powiatowym w Tczewie oraz pacjentom 

ambulatoryjnym.     



2. Miejscem      udzielania     świadczeń    zdrowotnych   są siedziby Zamawiającego, mieszczące się: w Tczewie przy 

ul. 30 Stycznia 57, ul. Paderewskiego 11.   

§2 

1. Wykonawca  będzie wykonywać badania z zakresu echo-serca       w Gabinecie USG Szpitala Powiatowego w 

Tczewie 1 raz w tygodniu na podstawie       skierowań wystawionych przez lekarzy  zatrudnionych w ZOZ w 

Tczewie przez       Zamawiającego  oraz lekarzy z innych placówek słuŜby zdrowia.  

2. Wyniki badań pacjentom leczonym w Szpitalu Wykonawca wpisuje do historii choroby, a pacjenci przyjmowani 

w trybie ambulatoryjnym otrzymują wynik.                                                              

 

§3 

1. Wykonawca     wykonuje   swoje   obowiązki wynikające z umowy samodzielnie i osobiście.  

2. W   przypadku   okresowego   i    przemijającego    braku   moŜliwości    udzielania świadczeń    

zdrowotnych,     Wykonawca    zobowiązany  jest  do zapewnienia i sfinansowania we własnym zakresie 

ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych przez wyznaczonego przez siebie „Zastępcę". Wybór osoby 

trzeciej – „zastępcy” wymaga  uprzedniej pisemnej zgody Zamawiającego 

3. Wykonawca   ponosi   pełną  odpowiedzialność za osoby trzecie -„zastępców", którym   zlecił  wykonywanie    

obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

4. W przypadku, gdy z przyczyn losowych Wykonawca nie moŜe w danym dniu udzielić świadczeń zdrowotnych 

i nie moŜe ustanowić „Zastępcy", zobowiązany jest zwrócić Zamawiającemu wszystkie koszty, w tym w 

szczególności rozmów telefonicznych, jakie Wykonawca  poniósł w związku z odwołaniem umówionych 

pacjentów. 

 

§4 

1. Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie działalności       oraz 

odpowiedzialność za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem      udzielania 

świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w Kodeksie Cywilnym. 

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej za 

szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych w 

zakresie udzielonego zamówienia , równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób zakaźnych w  tym wirusa 

HIV – na co najmniej minimalną sumę gwarancyjną 25.000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia, 

którego skutki objęte są umową ubezpieczenia OC. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt. 2 przez  cały 

okres obowiązywania umowy, a w razie zmiany przepisów w tym zakresie i wymogów NFZ do 

dostosowania polisy OC do tych wymogów.   

4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zmawiającemu. 

§ 5 

Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜył na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów Lekarskich, 

a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie przygotowawcze. 

 



§ 6 

Wykonawca oświadcza, Ŝe: 

3. Posiada   stosowne   kwalifikacje i uprawnienia do świadczenia usług, o których mowa w § 1 . 

4. Zobowiązuje się do dołoŜenia naleŜytej staranności przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych będących 

przedmiotem niniejszej Umowy. 

§ 7        

                                                                                                                                 

Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione organy i 

instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej umowy, a w 

szczególności: 

1. kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2. w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3. korzystania z aparatury medycznej, 

4. sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5. prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z rozliczaniem z 

Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6. prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7. wykonywania niniejszej umowy. 

§ 8 

Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania usług będących  przedmiotem umowy    we         własnej odzieŜy 

ochronnej i roboczej, spełniającej wymogi Polskich Norm. Koszty utrzymania          odzieŜy   w  naleŜytym stanie  

obciąŜają Wykonawcę. 

Dla realizacji umowy Wykonawca zobowiązuje się w trakcie realizacji Umowy przestrzegać wewnętrzne 

regulaminy Zamawiającego, obowiązujące przepisy BHP oraz PpoŜ. i inne wewnętrzne zarządzenia z wyjątkiem 

ustaleń inaczej regulowanych Umową. 

§ 9 

 

1. Wykonawca  zobowiązuje się do   dbałości o   uŜytkowany   sprzęt    i aparaturę. 

2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej zgodnie z 

zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania określonymi w instrukcji 

obsługi. 

   

       §10 

 

7. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o    Zamawiającym w   czasie 

wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 

8. Wykonawca   zobowiązuje   się do zachowania w tajemnicy treść niniejszej umowy. 

9. W przypadku naruszenia postanowień ust.1 i ust.2, Zamawiający moŜe rozwiązać umowę w trybie 

natychmiastowym oraz wystąpić o odszkodowanie na zasadach określonych w kodeksie cywilnym. 

       §11 



 

Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to będzie wyposaŜone w 

sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń będących przedmiotem niniejszej umowy.  

 

Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i aparatury medycznej 

potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 

 

Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń potrzebnych do 

wykonywania świadczeń zdrowotnych. 

 

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące następstwem 

prawidłowego ich uŜywania. 

 

Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w przypadku zagubienia 

lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych. Zamawiający zastrzega sobie prawo w przypadku 

uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu medycznego z winy Wykonawcy do obciąŜenia go kosztami naprawy. 

Wykonawca nie odpowiada za udostępnione mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu powstała z przyczyn od 

niego niezaleŜnych lub na skutek nie zapewnienia przez Zamawiającego warunków umoŜliwiających naleŜyte 

uŜytkowanie mienia. 

. 

 

    § 12 

Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony …………………………………………………. 

                                                                            § 13 
 
Z tytułu realizacji umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie w wysokości    
 
 …………………………zł ( słownie: …………………………………. zł )  za 1 badanie  

    

 

1)Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez 

Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę za badanie  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie  Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 



4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

§  14 

 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

§ 15 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo do 

odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

§ 16 .  

  

1. W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 



miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom  

    określonym w obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem   

    umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione  

    organy i podmioty albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§ 17 

 

Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy warunków realizacji niniejszej umowy oraz 

wszelkich informacji i danych w tym w szczególności danych osobowych pacjentów i informacji o 

stanie zdrowia pacjentów pozyskanych w związku z realizacja niniejszej umowy. 

§ 18 

•  Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

 

§ 19 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej strony.  

§ 20 

Integralną cześć umowy stanowi Załącznik Nr 1. 

 

 

  

                 Wykonawca                                                                      Zamawiający     

 
 

 



Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 16 poz. 3  
 

§  1 
Przedmiotem     niniejszej    umowy   jest   wykonywanie     przez   Wykonawcę   specjalistycznych   
świadczeń    zdrowotnych z zakresu EKG wysiłkowego w ramach umowy  z NFZ w rodzaju 
ambulatoryjnych świadczeń diagnostycznych kosztochłonnych, wykonywanie badań diagnostycznych: 
EKG wysiłkowego, Holter EKG, Echo-serca pacjentom leczonym w Szpitalu Powiatowym w 
Tczewie oraz pacjentom ambulatoryjnym.     

2. Miejscem      udzielania     świadczeń    zdrowotnych   jest siedziba Zamawiającego, mieszcząca się  w 
Tczewie przy ul. Paderewskiego 11.   

§ 2 
Wykonawca będzie wykonywać badania diagnostyczne w gabinecie w Oddziale Wewnętrznym Szpitala 
Powiatowego w Tczewie na podstawie skierowań wystawionych przez lekarzy  zatrudnionych przez 
Zamawiającego w NZOZ w Tczewie oraz lekarzy z innych placówek słuŜby zdrowia. 
 

§ 3 
1. Wykonawca wykonuje usługi wynikające w niniejszej umowy po telefonicznym zawiadomieniu i  

uzgodnieniu z Zamawiającym. 
 
 

§ 4 
1. Wykonawca     wykonuje   swoje   obowiązki wynikające z umowy samodzielnie i osobiście. 

Wykonawca ma prawo do ustanowienia za zgodą Zamawiającego do  niepłatnych dni wolnych od 
pracy na okres  nie dłuŜszy niŜ  30 dni w roku kalendarzowym , bez obowiązku zapewnienia 
zastępstwa.  
O skorzystaniu z powyŜszego prawa Wykonawca     powiadamia  Zamawiającego w formie 
pisemnej jeden miesiąc przed planowanymi  dniami  wolnymi. 

2. W   przypadku   okresowego   i    przemijającego    braku   moŜliwości    udzielania świadczeń    
zdrowotnych,     Wykonawca    zobowiązany  jest  do zapewnienia i sfinansowania we własnym 
zakresie ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych przez wyznaczonego przez siebie „Zastępcę". 
Wybór osoby trzeciej – „zastępcy” wymaga  uprzedniej pisemnej zgody Zamawiającego. 

3. Wykonawca   ponosi   pełną  odpowiedzialność za osoby trzecie -„zastępców", którym   zlecił  
wykonywanie    obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

4. W przypadku, gdy z przyczyn losowych Wykonawca nie moŜe w danym dniu udzielić świadczeń 
zdrowotnych i nie moŜe ustanowić „Zastępcy", zobowiązany jest zwrócić Zamawiającemu wszystkie 
koszty, w tym w szczególności rozmów telefonicznych, jakie Zamawiający poniósł w związku z 
odwołaniem umówionych pacjentów. 

§ 5 

1. Strony zgodnie ustalają, Ŝe Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej 

przez siebie działalności oraz odpowiedzialność za szkody wyrządzone w związku z 

udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w 

Kodeksie Cywilnym.  

2. Wykonawca zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej 

za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń 

zdrowotnych w zakresie udzielonego zamówienia , równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób 

zakaźnych w  tym wirusa HIV – na co najmniej minimalna sumę gwarancyjną 25.000 euro w 

odniesieniu do jednego zdarzenia, którego skutki objęte są umową ubezpieczenia OC. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt. 2 

przez  cały okres obowiązywania umowy, a w razie zmiany przepisów w tym zakresie i 

wymogów NFZ do dostosowania polisy OC do tych wymogów.   



4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu. 

§ 6 
Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜył na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów 

Lekarskich, a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie 

przygotowawcze. 
§ 7 

Wykonawca oświadcza, Ŝe: 

5. Posiada   stosowne   kwalifikacje i uprawnienia do świadczenia usług, o których mowa w § 1  

6. Zobowiązuje się do dołoŜenia naleŜytej staranności przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych 

będących przedmiotem niniejszej Umowy. 

§ 8 
Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach 
określonych w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie 
rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z 
systemem informatycznym Zamawiającego.  

 

§ 9                                                                                                                                   
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione 

organy i instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania 

niniejszej umowy, a w szczególności: 

1. kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

2. w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

3. korzystania z aparatury medycznej, 

4. sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

5. prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z 

rozliczaniem z Narodowym Funduszem Zdrowia, 

6. prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

7. wykonywania niniejszej umowy. 

§ 10 

 

Dla realizacji umowy Wykonawca zobowiązuje się w trakcie realizacji Umowy przestrzegać 

wewnętrzne regulaminy Zamawiającego, obowiązujące przepisy BHP oraz PpoŜ. i inne wewnętrzne 

zarządzenia z wyjątkiem ustaleń inaczej regulowanych Umową. 

§11 

 

1. Wykonawca zobowiązuje się do   dbałości o   uŜytkowany   sprzęt     i aparaturę. 

2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej 

zgodnie z zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania 

określonymi w instrukcji obsługi. 

   

§12 



 
10. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o    Zamawiającym 

w   czasie wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 
11. Wykonawca    zobowiązuje   się do zachowania w tajemnicy treść niniejszej umowy. 
12. W przypadku naruszenia postanowień ust.1 i ust.2, Zamawiający moŜe rozwiązać umowę w trybie 
natychmiastowym oraz wystąpić o odszkodowanie na zasadach określonych w kodeksie cywilnym. 
 

§13 

        
Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to będzie 
wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń będących przedmiotem 
niniejszej umowy.  
Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i aparatury 
medycznej potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 
Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń potrzebnych do 
wykonywania świadczeń zdrowotnych. 
Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące następstwem 
prawidłowego ich uŜywania. 
Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w przypadku 
zagubienia lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych. Zamawiający zastrzega sobie 
prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu medycznego z winy Wykonawcy do 
obciąŜenia go kosztami naprawy. 
Wykonawca nie odpowiada za udostępnienie mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu powstała z 
przyczyn od niego niezaleŜnych lub na skutek niezapewnienia przez Zamawiającego warunków 
umoŜliwiających naleŜyte uŜytkowanie mienia. 

       
 

       § 14 
 

       
Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony ……………………………………………. 

     § 15 
 

• Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  

- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 



W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo do 

odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. 

  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

 
§ 16 

 
1. Z tytułu realizacji umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie w wysokości  
 
    a)  …………………… zł ( słownie: ……………………)  za badanie EKG wysiłowe, 
 
    b)  …………………….zł ( słownie: ………………….. )  za badanie Echo serca 
 
 c)  …………………… zł  ( słownie:                             )  za badanie Holter EKG  
 
2. Zamawiający  zleca a  Wykonawca zobowiązuje się w ramach   umowy ASDK  udzielać świadczeń 

zdrowotnych w ilości odpowiadającej wartości umowy, którą Zamawiający zawarł z Narodowym 
Funduszem Zdrowia Pomorskim Oddziałem Wojewódzkim w zakresie ambulatoryjnych świadczeń 
diagnostycznych kosztochłonnych, tj. badań elektrokardiograficznych. Strony ustalają miesięczny 
limit  zgodnie z wytycznymi NFZ  w 2011 roku  –  co stanowi ……………… prób wysiłkowych  na  
jeden miesiąc. 

3. W przypadku nie wykonania przyznanego limitu w danym miesiącu w ramach ASDK Zamawiający 
wyraŜa zgodę na przekroczenie przyznanego limitu w następnych miesiącach. Zamawiający  
zobowiązuje się do zapłaty za wykonane ponad limity, o ile łączna kwota nie przekroczy rocznego 
limitu zakontraktowanego przez NFZ. 

4. Wynagrodzenie  określone w ust.1 i ust.2 Zamawiający będzie wypłacać Wykonawcy na podstawie 
miesięcznych rachunków wystawionych przez Wykonawcę. 

5 Wypłata naleŜności nastąpi  w terminie 28 dni od otrzymania rachunku  na wskazany przez  
Wykonawcę  rachunek bankowy.  

                                                                    
§ 17 

 
Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ 
w sposób znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej 
umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co 
Wykonawca niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, 
skutkować będzie rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 
 

Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana 
decyzja obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia 
wynagrodzenia Wykonawcy, jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało 
dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy. 

 
§ 18 

 
W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 



miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nie odpowiadających wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

 
 

§ 19 
• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano 

wyboru Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 

§ 20 
 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach,  jeden dla Wykonawcy , jeden  dla 
Zamawiającego.  
 
 
                      Wykonawca                                                 Zamawiający 



 Szczegóły istotnych postanowień umowy do pakietu Nr 16 poz. 4  
 

Istotne postanowienia umowy 
 

§ 1 
      Przedmiotem     niniejszej    umowy   jest   wykonywanie     przez   WYKONAWCĘ    specjalistycznych   
świadczeń    zdrowotnych z   zakresu badań endoskopowych  w ramach umowy  z NFZ w rodzaju 
ambulatoryjnych świadczeń diagnostycznych kosztochłonnych, pacjentom leczonym w Szpitalu 
Powiatowym w Tczewie oraz pacjentom na podstawie  skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego. 

2. Miejscem      udzielania     świadczeń    zdrowotnych    jest siedziba Zamawiającego, mieszcząca się w 
Tczewie przy ul. 30 Stycznia 58 

§2 
1. Pacjenci przyjmowani są po przedstawieniu skierowania uprawniającego do udzielania bezpłatnych 
świadczeń zdrowotnych.                                                                   

2. Osoby nieuprawnione do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych, mają prawo do korzystania z usług 
Zamawiającego, po uprzednim uiszczeniu stosownej opłaty na jego rzecz. 

§3 
5. Tygodniowy rozkład wykonywania usług wynikających z niniejszej umowy ustala Zamawiający w 

uzgodnieniu z Wykonawcą. 
6. Szczegółowy   harmonogram czasu wykonywanych czynności stanowi Załącznik nr  1 do 

niniejszej umowy. 
7. Wykonawca zobowiązuje się przestrzegać harmonogram  czasu wykonywanych czynności, o 

którym mowa w ust. 2 i w wypadku nałoŜenia przez Narodowy Fundusz Zdrowia na 
Zamawiającego kar za nieprzestrzeganie ww. harmonogramu zobowiązuje się do zwrotu ich wartości 
Zamawiającemu. 

§4 
2. Wykonawca     wykonuje   swoje   obowiązki wynikające z umowy samodzielnie i osobiście. 
3. W   przypadku   okresowego   i    przemijającego    braku   moŜliwości    udzielania świadczeń    

zdrowotnych,     Wykonawca    zobowiązany  jest  do zapewnienia i sfinansowania we własnym 
zakresie ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych przez wyznaczonego przez siebie „Zastępcę". 
Wybór osoby trzeciej - „zastępcy" wymaga    uprzedniej    pisemnej    zgody Zamawiającego . 

4. Osoba   udzielająca   świadczeń   zdrowotnych „w zastępstwie"  winna   spełniać warunki    
przewidziane  w    umowie zawartej przez Zamawiającego z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz inne 
warunki określone przez Fundusz , jak równieŜ „zastępca” winien mieć takŜe zawarte ubezpieczenie od 
odpowiedzialności cywilnej w kwocie nie niŜszej niŜ kwota na jaką ubezpieczony jest Wykonawca. 
Wykonawca oświadcza,   Ŝe  warunki,   o których mowa w zdaniu poprzednim są mu znane.  

5. Wykonawca   ponosi   pełną  odpowiedzialność za osoby trzecie -„zastępców", którym   zlecił  
wykonywanie    obowiązków wynikających z niniejszej umowy jak za czyny własne. 

6. W przypadku, gdy z przyczyn losowych Wykonawca nie moŜe w danym dniu udzielić świadczeń 
zdrowotnych i nie moŜe ustanowić „Zastępcy", zobowiązany jest zwrócić Zamawiającemu wszystkie 
koszty, w tym w szczególności rozmów telefonicznych, jakie Zamawiający poniósł w związku z 
odwołaniem umówionych pacjentów. 

§5 
1. Wykonawca ponosi we własnym zakresie ryzyko prowadzonej przez siebie działalności oraz 

odpowiedzialność za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem 
udzielania świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych w Kodeksie Cywilnym. 

2. Wykonawca  zobowiązany jest do posiadania ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej 
za szkody wyrządzone w związku z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania świadczeń 
zdrowotnych w zakresie udzielonego zamówienia , równieŜ  od ryzyka wystąpienia chorób 
zakaźnych w  tym wirusa HIV – na co najmniej minimalna sumę gwarancyjną 100.000 euro w 
odniesieniu do jednego zdarzenia, którego skutki objęte są umową ubezpieczenia OC. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o którym mowa w pkt. 2 
przez  cały okres obowiązywania umowy, a w razie zmiany przepisów w tym zakresie i 



wymogów NFZ do dostosowania polisy OC do tych wymogów.   
4. Kopię aktualnej polisy ubezpieczeniowej Wykonawca zobowiązany jest niezwłocznie doręczyć 

Zamawiającemu. 

§6 
Wykonawca oświadcza, Ŝe nie ciąŜył na nim wyrok Sądów Powszechnych ani zawodowych Sądów 
Lekarskich, a w chwili zawierania Umowy nie toczy się przeciwko niemu Ŝadne postępowanie 
przygotowawcze. 
 

§7 
Wykonawca oświadcza, Ŝe: 

1. Posiada   stosowne   kwalifikacje i uprawnienia do świadczenia usług, o których mowa w § 1  
2. Zobowiązuje się do dołoŜenia naleŜytej staranności przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych 

będących przedmiotem niniejszej Umowy. 

§8 
Wykonawca zobowiązuje się do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej na zasadach 
określonych w ustawie z dnia 06 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(Dz.U. z 2009 r. Nr 52 poz. 417) i Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 21 grudnia 2010r. w sprawie 
rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej  oraz sposobu  jej przetwarzania   oraz zgodnie z 
systemem informatycznym Zamawiającego.  

§9 
. 
Wykonawca oświadcza, Ŝe znane mu są zasady i warunki dotyczące udzielania świadczeń objętych 
niniejszą umową określone w „Szczegółowych materiałach informacyjnych o przedmiocie postępowania 
w sprawie zawarcia umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej oraz o realizacji i finansowaniu 
umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjnych świadczeń diagnostycznych 
kosztochłonnych" zwanych „materiałami informacyjnymi" wprowadzanych przez Prezesa Narodowego 
Funduszu Zdrowia w drodze Zarządzenia, Ŝe spełnia je oraz przy realizacji niniejszej umowy zobowiązuje 
się do ich przestrzegania. 

§10 
Wykonawca ma obowiązek poddać się kontroli przeprowadzonej przez Zamawiającego, uprawnione 

organy i instytucje, w tym NFZ oraz osoby przez niego upowaŜnione w zakresie wykonywania niniejszej 

umowy, a w szczególności: 

98) kontroli sposobu i jakości udzielanych świadczeń, 

99) w zakresie oceny merytorycznej udzielanych świadczeń medycznych, 

100) korzystania z aparatury medycznej, 

101) sposobu udzielania świadczeń medycznych, 

102) prowadzenia wymaganej dokumentacji medycznej w tym szczególnie związanej z 

rozliczaniem z Narodowym Funduszem Zdrowia, 

103) prowadzenia wymaganej sprawozdawczości 

104) wykonywania niniejszej umowy. 

§11 
 1. Wykonawca nie   moŜe świadczyć Ŝadnych usług medycznych na terenie    Zamawiającego    osobom     

nie    będącym     pacjentami Zamawiającego. 
2. Wykonawca  zobowiązuje  się,   w  czasie     trwania   Umowy  do poinformowania Zamawiającego o 

zamiarze zawarcia kolejnych umów o udzielanie świadczeń zdrowotnych. 
3. Zawarcie kolejnej umowy przez Wykonawcę nie moŜe ograniczyć dostępności i jakości udzielanych 

na podstawie niniejszej  Umowy świadczeń zdrowotnych, chyba, Ŝe Zamawiający wyrazi na to 
zgodę w formie zmiany niniejszej Umowy. 



§12 
Dla realizacji umowy Wykonawca zobowiązuje się w trakcie realizacji Umowy przestrzegać wewnętrzne 
regulaminy Zamawiającego, obowiązujące przepisy BHP oraz PpoŜ. i inne wewnętrzne zarządzenia z 
wyjątkiem ustaleń inaczej regulowanych Umową. 

§13 
1. Wykonawca zobowiązuje się do   dbałości o   uŜytkowany   sprzęt     1 aparaturę. 
2. Wykonawca oświadcza, Ŝe zna zasady uŜytkowania aparatury i zobowiązuje się do uŜytkowania jej 

zgodnie z zasadami Bezpieczeństwa i Higieny Pracy oraz właściwymi zasadami jej uŜytkowania 
określonymi w instrukcji obsługi. 

§14 
13. Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy informacji uzyskanych   o    Zamawiającym 

w   czasie wykonywania umowy, nie podanych do publicznej wiadomości. 
14. Wykonawca    zobowiązuje   się do zachowania w tajemnicy treść niniejszej umowy. 
15. W przypadku naruszenia postanowień ust.1 i ust.2, zamawiający moŜe rozwiązać umowę w trybie 

natychmiastowym oraz wystąpić o odszkodowanie na zasadach określonych w kodeksie cywilnym. 

§ 15 
13.   Wykonawca usługi będzie świadczył w miejscu wskazanym przez Zamawiającego. Miejsce to           

będzie wyposaŜone w sprzęt i aparaturę medyczną niezbędną do udzielania świadczeń   będących 
przedmiotem niniejszej umowy.  

14.    Zamawiający zobowiązuje się do utrzymania w naleŜytym stanie technicznym sprzętu i        aparatury 
medycznej potrzebnych do udzielania świadczeń zdrowotnych. 

15. Zamawiający zobowiązuje się zapewnić odpowiedni stan sanitarny i czystość pomieszczeń       
potrzebnych do wykonywania świadczeń zdrowotnych. 

16. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności za zuŜycie rzeczy wymienionych ust. 1, będące 
następstwem prawidłowego ich uŜywania. 

17. Wykonawca zobowiązuje się do dbałości o uŜytkowany sprzęt i aparaturę Zamawiającego, a w 
przypadku zagubienia lub umyślnego uszkodzenia, do pokrycia strat stąd wynikłych. Zamawiający 
zastrzega sobie prawo w przypadku uszkodzenia, zniszczenia aparatury lub sprzętu medycznego z winy 
Wykonawcy do obciąŜenia go kosztami naprawy. 

18. Wykonawca nie odpowiada za udostępnienie mienie Zamawiającego, jeśli szkoda w mieniu powstała z 
przyczyn od niego niezaleŜnych lub na skutek niezapewnienia przez Zamawiającego warunków 
umoŜliwiających naleŜyte uŜytkowanie mienia. 

 

§ 16 
Niniejsza Umowa zawarta jest na czas określony ……………………………………….. 

§ 17 
• 1. Umowa ulega rozwiązaniu z upływem okresu na jaki została zawarta.  

• Umowa moŜe być rozwiązana przez kaŜdą ze stron za uprzednim 3 miesięcznym  okresem wypowiedzenia 

dokonanym na koniec miesiąca. 

• Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym w 

przypadku:  

- utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania zawodu,  

- popełnienia przez Wykonawcę w czasie obowiązywania niniejszej umowy czynu zabronionego,  

- raŜącego naruszenia istotnych postanowień umowy,  

- naruszenia przez Wykonawcę obowiązku zachowania tajemnicy warunków umowy lub informacji 

uzyskanych w związku z jej realizacją,  

- nie przedstawienia przez Wykonawcę umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej,  



- przystąpienia do świadczenia usług w stanie nietrzeźwym,  

- dwukrotnej nieobecności Wykonawcy w ustalonym w harmonogramie terminie świadczenia usług,  

- wykorzystania przez Wykonawcę sprzętu i aparatury medycznej do innych celów niŜ wykonywanie 

usług objętych niniejszą umową. 

W razie zaistnienia zmiany okoliczności powodujących, Ŝe wykonanie niniejszej umowy nie leŜy w interesie 

publicznym, czego nie moŜna było przewidzieć w dacie zawarcia umowy, Zamawiającemu przysługuje prawo do 

odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od daty powzięcia wiadomości o tych okolicznościach..  

Strony dopuszczają moŜliwość zmiany warunków umowy ze względu na okoliczności niezaleŜne od 

Zamawiającego tj. 

• w przypadku zmian wprowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia 

• w sytuacjach nieprzewidzianych dla zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń medycznych na rzecz 

pacjentów Tczewskiego Centrum Zdrowia 

  

§ 18 

1.Z tytułu realizacji umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie, którego wysokość i zasady 
wyliczenia określa szczegółowo Załącznik nr 2    do niniejszej umowy. 

 
 

Wykonawca przekazuje Zamawiającemu rachunek za wykonane usługi w terminie 10 dni po zakończeniu 

miesiąca obliczeniowego. 

2)NaleŜne Wykonawcy wynagrodzenie zostanie wypłacone w terminie nie później niŜ do ostatniego dnia 

miesiąca w którym został złoŜony rachunek, za miesiąc poprzedni Za dokonanie wpłaty uwaŜa się wydanie przez 

Zamawiającego polecenia  przelewu na konto Wykonawcy.  

3)Rachunek powinien zawierać: 

-   imię i nazwisko Wykonawcy 

-   określenie terminów udzielania  świadczeń 

-   liczbę godzin  

-   stawkę godzinową  

-   naleŜność ogółem 

-   potwierdzenie  Z-cy Dyrektora ds. medycznych wykonania czynności określonych umową i wyliczonej z tego 

tytułu naleŜności oraz załącznik nr 2. 

4)W wypadku, gdy rachunek Wykonawcy nie będzie zawierał wszystkich elementów, o których mowa w ust.3, 

Zamawiający uprawniony jest do odmowy wypłaty wynagrodzenia w terminie określonym wyŜej, do czasu 

usunięcia tych braków. 

         3.   Załącznik Nr 3 moŜe ulec zmianie w przypadku zmiany ilości i wartości kontraktu podpisanego w NFZ. 
 

Zamawiający zastrzega, Ŝe w przypadku zmian zasad i warunków finansowania świadczeń przez NFZ w sposób 

znacząco róŜniący się od zasad i warunków obowiązujących w dniu podpisania niniejszej umowy, 

Zamawiającemu przysługuje prawo do renegocjacji wynagrodzenia określonego w §10, na co Wykonawca 

niniejszym wyraŜa zgodę. Brak zawarcia porozumienia w tym zakresie w terminie 21 dni, skutkować będzie 

rozwiązaniem umowy z upływem danego miesiąca. 

 



Kontrola i weryfikacja udzielonych świadczeń dokonana przez NFZ w wyniku której zostanie wydana decyzja 

obniŜająca wynagrodzenie Zleceniodawcy, stanowić będzie podstawę do obniŜenia wynagrodzenia Wykonawcy, 

jeŜeli weryfikacja i obniŜenie wynagrodzenia Zleceniodawcy zostało dokonane przez NFZ z przyczyn leŜących 

po stronie Wykonawcy. 

 
 
   
Wynagrodzenie   za     świadczenia    zdrowotne    udzielone przez Wykonawcę    ponad   ilość przewidzianą w 

niniejszej umowie oraz umowie zawartej przez Zamawiającego z Narodowym    Funduszem Zdrowia   

Pomorskim Oddziałem Wojewódzkim, tzw. „ponad limity", Wykonawcy  przysługuje tylko w przypadku 

zapłaty za „ponadlimity” przez POW NFZ Zamawiającemu. 

 
§ 19 

 
W przypadku niewykonania lub nienaleŜytego wykonania umowy z przyczyn leŜących po stronie Wykonawcy, 

Zamawiający jest uprawniony do nałoŜenia na Wykonawcę karę umowną w wysokości do 20% kwoty średniego 

miesięcznego wynagrodzenia Wykonawcy, lub odstąpienie od umowy za kaŜde stwierdzone naruszenie w 

przypadku: 

1) udzielania świadczeń w sposób i na warunkach nieodpowiadających wymogom     określonym w 

obowiązujących przepisach lub umowie, 

2) nieudzielania świadczeń w czasie i  miejscu ustalonym w umowie, 

3) pobierania  nienaleŜnych opłat od pacjentów za świadczenia będące przedmiotem     umowy, 

4) nieprawidłowego prowadzenia dokumentacji medycznej, 

5) nieterminowego przekazywania dokumentacji medycznej do rozliczenia z NFZ, 

6) udaremniania kontroli prowadzonej przez Zamawiającego, NFZ, oraz inne uprawnione     organy i podmioty 

albo niewykonania w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. 

Średnie miesięczne wynagrodzenie Wykonawcy  oblicza się  jako iloraz sumy  wynagrodzenia naleŜnego 

Wykonawcy w całym dotychczasowym okresie wykonywania umowy przez ten okres. 

§20 
Wykonawca wyraŜa zgodę na potrącanie z przysługującego mu wynagrodzenia kar umownych oraz innych 

naleŜności. 

§21 
• Wykonawca nie moŜe przenieść praw i obowiązków wynikających z niniejszej umowy na osobę trzecią, bez 

uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego. 

• Wszelkie zmiany umowy, jak równieŜ oświadczenia stron w zakresie wypowiedzenia rozwiązania i 

odstąpienia od umowy, wymagają formy pisemnej pod rygorem niewaŜności. 

• NiewaŜna jest zmiana postanowień umowy w stosunku do treści oferty na podstawie której dokonano wyboru 

Wykonawcy. 

• Ewentualne spory jakie mogą powstać w związku z realizacją niniejszej umowy, Strony będą rozstrzygały 

polubownie. W przypadku braku moŜliwości polubownego rozstrzygnięcia sporu, właściwym do 

rozstrzygnięcia będzie sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.  

• W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową, zastosowania mają przepisy Kodeksu Cywilnego oraz 

przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych. 



§ 22 

 
Integralną część umowy stanowią załączniki. 

§ 23 

 
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, jeden dla Wykonawcy i jeden dla 
Zamawiającego. 

Wykonawca Zamawiający 

 

                 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Załącznik nr 2     

 Wynagrodzenie dla Wykonawcy 

1. Zamawiający   zleca    a   Wykonawca zobowiązuje się w ramach   niniejszej    umowy     udzielać    
świadczeń     zdrowotnych     w    ilości odpowiadającej     wartości    umowy  ,którą Zamawiąjący   
zawarł  z   Narodowym   Funduszem    Zdrowia Pomorskim Oddziałem Wojewódzkim w zakresie 
ambulatoryjnych świadczeń diagnostycznych kosztochłonnych, tj. badań endoskopowych, co 
stanowi  …………………….. punktów rozliczeniowych na  jeden miesiąc  w zakresie kolonoskopii  i  
………………………………………… punktów w zakresie gastroskopii. 

2. Za   świadczone   w    ramach   niniejszej   umowy   usługi medyczne Zamawiający zobowiązuje się 
płacić Wykonawcy wynagrodzenie w wysokości :  

 
 -  …………………………….. zł za 1 kolonoskopię ,  

…………………………………zł za 1 gastroskopię dla pacjentów z Poradni                                                    
Gastroenetrologicznej  skierowanych w ramach umowy ASDK ,   

  
…………………………………. zł    za    kolonoskopię ,   

………………………………….  zł    za    gastroskopię,  

…………………………………. zł za rektoskopię     wykonaną pacjentom  leczonym na oddziałach szpitalnych,  
pacjentom nieubezpieczonym  lub skierowanym z innych poradni specjalistycznych.                                                  

3. Zamawiający zastrzega sobie prawo do zmiany zasad wynagradzania określonych w niniejszym 
załączniku w sytuacji zmian u niego kalkulacji kosztów. 
Zmiany te wchodzą w Ŝycie po przeprowadzeniu negocjacji i po podpisaniu przez obydwie strony aneksu 
do umowy. 

Wykonawca Zamawiający 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Załącznik nr 2 
 
 

Harmonogram 
 
 

             udzielania świadczeń zdrowotnych w Pracowni Endoskopowej 
 
 
      

L.p. dni przyjęć godziny przyjęć 

   
   
   

 

 

                     Wykonawca                                                              Zamawiający 

 

 

 



 

 


