, UMOWA NI ..ocverinnnens
NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE Z ZAKRESU USLUG LEKARSKICH

zawarta w dniu............. 2022 r. w Miedzyrzeczu

1. Szpitalem Miedzyrzeckim sp. z o0.0. z siedziba w Miedzyrzeczu przy ul. Konstytucji 3 Maja 35
NIP: 1040001294; REGON: 210368418, reprezentowanym przez Janusza Dreczke - Prezesa Zarzadu
Spotki , zwanym dalej ,, Udzielajacym zamowienia”

a

2. tetererrutaieieetttettrassatasattsttsssasasnsnsnsntsnane , Zwanym dalej ,,Przyjmujacym zaméwienie”

Podstawe prawng niniejszej umowy stanowig:

1. Ustawa z dnia 15.04.2011r. o dziatalnoSci leczniczej,

2. Ustawa z dnia 05.12.1996r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty,

3. Ustawa z dnia 27.08.2004r. o $wiadczenia opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych,
Celem umowy jest wykonywanie zadan Udzielajacego zamoéwienia przez Przyjmujacego zamodwienie

w zakresie ina warunkach okreslonych w ponizszych postanowieniach.

Przedmi§01 umowy

Udzielajacy zamowienie zamawia, a Przyjmujacy zamowienie przyjmuje obowigzek udzielania $wiadczen

zdrowotnych objetych niniejsza umowa i wykonuje:

1. Czynnosci lekarza (réwniez w stanach nadzwyczajnych) polegajacych na udzielaniu porad w ramach nocnej
opieki zdrowotnej w trakcie petnionego dyzuru medycznego/ Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

2. Czynno$ci zwigzane ze stwierdzeniem zgonu i jego przyczyny oraz wystawianiem kart zgonu, zgodnie
z przepisami Rozporzadzenia Ministra Zdrowia 1 Opieki Spolecznej z dnia 3 sierpnia 1961 r. w sprawie
stwierdzenia zgonu i jego przyczyny (Dz. U. z 1961 r. Nr 39, poz. 202) oraz Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z 11 lutego 2015 r. w sprawie wzoru Karty zgonu (Dz. U. z 2015 r. poz. 231)*

Czynnos$ci, o ktorych mowa w § 1 pkt. 2 odbywajg si¢ w stosunku do 0s6b zmartych w miejscach
publicznych i niepublicznych na terenie Miasta Miedzyrzecza, w przypadku niemoznosci ustalenia lekarza
podstawowe] opieki zdrowotnej sprawujacego opieke medyczng nad zmarlym Iub lekarza leczacego

zmarlego w ostatniej chorobie, odpowiadajacego za stwierdzenie zgonu i jego przyczyne*

§2
Czas udzielania swiadczen
1. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ do realizacji przedmiotu umowy okreslonego w § 1 wg
ustalonego migdzy stronami umowy harmonogramu okreslajacego dni i godziny $wiadczenia ustug.
2. Udzielajacego zamdwienie w zakresie udzielanych $wiadczen zdrowotnych reprezentuje Kierujacy

szpitalnym oddziatem ratunkowym z zespotami ratownictwa medycznego.



Obowiazki Przyjn?u:;qcego zamoOwienie
1. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do wykonywania przedmiotu umowy z nalezytg starannoscia
zawodowa i zasadami etyki zawodowej.
2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania:
a) przepisdw okreslajagcych prawa i obowigzki pacjenta,
b) przepiséw dotyczacych ochrony danych osobowych,
c) standardow postgpowania przy udzielania $wiadczen medycznych ustalonych przez Udzielajacego
zamoOwienia,
d) =zasad okreslonych w kontrakcie tgczacym Udzielajacego zamdwienia z Narodowym Funduszem
Zdrowia,
e) innych przepisow prawa regulujacych dziatalno$¢ opieki zdrowotnej,
3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do prowadzenia doktadnej dokumentacji medycznej, zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa oraz wewnegtrznymi zarzadzeniami Udzielajacego zamdwienia,

z ktorymi ma obowiazek si¢ zapoznac.

N

. Przyjmujacy zamoéwienie wydaje zlecenia lekarskie, w formie pisemnej i elektronicznej zgodne
Z obowigzujacym prawem.

5. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do przekazywania Udzielajacemu zamowienie informacji
o realizacji przyjetego zamowienia w formie sprawozdania stanowigcego zatacznik nr 2 do niniejszej
umowy.

6. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do udzielania $§wiadczen zdrowotnych przy wykorzystaniu

materiatbw medycznych, materiatbw 1 artykuldw sanitarnych dostarczanych nieodptatnie przez

Udzielajagcego zamowienia.

=~

Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest uzywaé sprzet i aparature medyczng nalezaca do
Udzielajacego zaméwienia wylacznie do realizacji obowiazkdéw Przyjmujacego zamoéwienie okreslonych

W niniejszej umowie.
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. Przyjmujacy zamoéwienie nie moze wykorzystywaé udostepnionych przez Udzielajacego zamowienie:
pomieszczen, wyposazenia medycznego, srodkéw zdrowotnych do udzielania $wiadczen innych niz
objete niniejsza umowa bez zgody Udzielajacego zamowienia.

9. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do wspolpracy z personelem udzielajgcym $wiadczen

medycznych na rzecz pacjentow Udzielajacego zamowienia.

10. Przyjmujacy zamoéwienie jest zobowigzany i zarazem uprawniony do korzystania w razie potrzeby
z konsultacji lekarzy specjalistow zatrudnionych u Udzielajacego zamowienia lub wykonujacych na jego
rzecz ustugi medyczne w ramach umow cywilnoprawnych, a takze do korzystania z badan
diagnostycznych wykonywanych w jego pracowniach i laboratoriach lub w placowkach wykonujacych te
ustugi na rzecz Udzielajacego zamdwienia zgodnie z zawartymi umowami.

11. W razie koniecznosci skorzystania z diagnostyki niemozliwej do wykonania u Udzielajacego

zamOwienia Przyjmujacy zamowienie uprawniony jest do wystawienia skierowania na konsultacje lub

badania dla danego pacjenta wytacznie do placowki z ktorg Udzielajacy zamowienie zawart umowe.



12. Przyjmujacy zamowienie uprawniony jest do kierowania pacjenta na transport sanitarny, zgodnie

z obowigzujacymi przepisami prawa.

13. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do:

2)
b)
c)
d)

posiadania aktualnych badan profilaktycznych,
posiadania aktualnych szkolen BHP,
posiadania odziezy roboczej,

noszenia w widocznym miejscu identyfikatora zwierajacego imi¢ i nazwisko oraz petiona funkcje.

14. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest indywidualnie do:

2)

b)

ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej po zawarciu niniejszej umowy, ale przed podjeciem
pierwszej czynnosci z zakresu $wiadczen zdrowotnych , zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie
przepisami,

przedlozenia kopii polisy ubezpieczenia,

15. Przyjmujacy zamdwienie petnigc dyzur moze opusci¢ stanowisko dopiero po zgloszeniu si¢ i przejeciu

obowiagzkéw przez swego nastgpce. Brak zastepstwa powinien by¢ zgloszony niezwlocznie kierujacemu

oddziatem.

16. Przyjmujacy zamdwienie przyjmuje na siebie obowigzek poddawania si¢ kontroli prowadzonej przez:

Udzielajacego zamowienie, Narodowy Fundusz Zdrowia oraz inne organy i podmioty do tego

uprawnione w zakresie dostepnosci, sposobu przebiegu udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz ich

jakosci. Kontrola obejmuje wykonywanie umowy, a w szczegolnosci:

a)
b)
c)
d)
€)
f)

w zakresie oceny merytorycznej udzielanych swiadczen zdrowotnych,
sposobu udzielania §wiadczen zdrowotnych,

liczby i rodzaju §wiadczen zdrowotnych,

prowadzenia wymaganej dokumentacji,

prowadzenia sprawozdawczosci,

terminowej realizacji zalecen pokontrolnych.

§ 4

Obowiazki Udzielajacego zamowienia

1. Dla realizacji umowy Udzielajagcy zamowienia zobowiazuje sie zapewni¢ Przyjmujacemu zamowienie:

a)
b)

obowigzujace druki i formularze do prowadzenia dokumentacji medycznej,

pelny, nieodplatny i nieograniczony dostep do wszystkich pomieszczen znajdujacych si¢ na terenie
Udzielajacego zamowienia, niezbednych do wykonywania niezaktoconej dziatalnoSci w zakresie
$wiadczen zdrowotnych,

pelny i swobodny dostep do wszelkich urzadzen medycznych (sprzetu i aparatury, a takze srodkow
transportu 1 lekow, materialdéw opatrunkowych i sprzetu jednorazowego uzytku), niezbednych do
udzielania $wiadczen zdrowotnych znajdujacych si¢ na terenie Udzielajacego zamowienie.

Udzielajacy zamoOwienie zapewnia pelng sprawno$¢ tych urzadzen, a takze serwis i okresowe

przeglady.

2. Udzielajacy zamOwienie zobowigzany jest:

a)

do ponoszenia wszelkich kosztow 1 konserwacji oraz naprawy urzadzen medycznych,



b) w przypadku, o ktorym mowa w § 5 ust. 4 Udzielajgcy zamowienie pokryje koszty naprawy i ich
rownowartos¢ potraci z najblizszej platnosci za $wiadczenia zdrowotne, na co Przyjmujacy
zamowienie wyraza zgode,

€) utylizacje odpaddéw powstatych przy prowadzeniu czynnosci objetych niniejsza umows.

§5
Odpowiedzialno$¢

1. Przyjmujacy zamdwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za jakos¢ $wiadczonych ustlug w zakresie objetym
niniejsza umowa, tj. nocna i §wigteczna podstawowa opieka zdrowotna.

2. Udzielajacy zamowienie przekaze Przyjmujagcemu zamowienie wszelkie niezbgdne informacje
0 zawartych umowach z NFZ.

3. Lekarz ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone ze swojej winy przy udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych wynikajacych z niniejszej umowie, wg zasad okreslonych w art. 27 ust. 7 ustawy z dnia 15
kwietnia 201 1r. o dziatalnos$ci leczniczej (Dz.U.2011 Nr 112 poz.654 z poézn. zm.).

Szpital ma prawo skierowa¢ wobec Lekarza roszczenie o naprawienie szkody wyniklej z naprawieniem
przez Szpital wyrzadzonej szkody, gdy w postepowaniu sgdowym ustalono, ze szkoda jest nastgpstwem
dziatan podjetych przez Lekarza.

4. Przyjmujacy zamowienie jest odpowiedzialny za utrat¢ lub uszkodzenie sprzetu i aparatury medycznej
Udzielajacego zamodwienie, jezeli uszkodzenie badz utrata sprzetu nastgpita z winy Przyjmujacego

zamoOwienie.

§6
Cesja praw i obowiazkéow
Przyjmujacy zamdwienie nie moze przenies¢ obowiazkow wynikajacych z niniejszej umowy na osobeg

trzecia bez uprzedniej pisemnej zgody Udzielajacego zamowienie.

§7
Wynagrodzenie
Za wykonanie przedmiotu umowy Udzielajacy zamowienie wyplaci Przyjmujacemu zamowienie tytulem
wynagrodzenia:
1) zt brutto za 1 godzine udzielania $wiadczen zdrowotnych w dzien powszedni
w godzinach od 18:00 do 8:00 dnia nastepnego; (W godz. 07.30-15:30 w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym) lub (od 15.30-07:30 dnia nastepnego w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym)
2) zt brutto za 1 godzing udzielania $wiadczen zdrowotnych w dzien $wigteczny
i dzien wolny od pracy w godz.. od 08:00 do 08:00 dnia nastepnego (07.30 do 07.30 dnia nastepnego
w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym)
3) zt brutto za wykonanie czynnosci jednorazowego stwierdzenia zgonu

i wystawienia karty zgonu z okre$leniem przyczyny zgonu*



§8

Wyplata naleznoSci

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest wystawi¢ faktur¢ w terminie do dnia 8-ego miesigca
nastepujacego po miesigcu, ktorego dotyczy faktura i ztozy¢ go w Dziale Kadr i Plac Udzielajacego
zamoOwienie.

2. Faktura musi zosta¢ sprawdzona pod wzgledem merytorycznym przez Dziat Kadr i Plac.

3. Nalezno$¢ z tytulu wykonywania umowy wyptacana bedzie w terminach miesigcznych — za miesigc

poprzedni na podstawie faktury przedtozonej przez Przyjmujacego zamoéwienie, w terminie do ostatniego dnia

roboczego miesigca nastgpujacego po miesigcu rozliczeniowym.

4. Podstawa do wystawiane rachunku sg harmonogramy wykonania $wiadczen zdrowotnych, potwierdzone

przez kierujacego oddziatem lub inng osobe upowazniong i zatwierdzone przez Prezesa.

§9

Postanowienia antykorupcyjne oraz dotyczace konkurencji

1. Przyjmujacemu zamowienie nie wolno pobiera¢ jakichkolwiek optat na wlasna rzecz od pacjentow lub ich
rodzin z tytutu wykonania §wiadczen bedacych przedmiotem niniejszej umowy, pod rygorem rozwigzania
umowy ze skutkiem natychmiastowym.

2. Przyjmujacemu zamowienie nie wolno prowadzi¢ zadnych dziatan, ktéore mozna uznaé za dziatania na
szkode Udzielajacego zamoéwienie, w szczegdlnosci zabronione jest zlecanie wykonywania konsultacji,
badan diagnostycznych na koszt Udzielajagcego zamdwienie osobom nie bedacym pacjentami
Udzielajacego zamowienie.

3. W trakcie obowigzywania niniejszej umowy Przyjmujacy zaméwienie moze $wiadczy¢ prace w innych

podmiotach, w zakresie podobnym do niniejszej umowy.

§10
Oswiadczenia Przyjmujacego zamowienie
Przyjmujacy zaméwienie o$wiadcza, ze jako podmiot prowadzacy dziatalno$¢ gospodarcza samodzielnie

dokonuje rozliczen z Urzedem Skarbowym, Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych oraz innymi instytucjami.

Okres obowigzgvania umowy

1. Umowa zostaje zawarta na czas okre§lony z moca od dnia 01.01.2023 r. do dnia 31.12.2025r.

2. Jezeli w toku wykonywania umowy wystapia okolicznosci, ktorych strony nie mogly przewidzie¢ przy jej
zawieraniu, bedzie to podstawa wystgpienia stron o renegocjacje warunkéw umowy lub skrdocenia okresu
jej obowigzywania.

3. Umowa ulega rozwigzaniu z uptywem czasu, na ktory zostata zawarta.

4. Umowa moze by¢ rozwigzana w kazdym czasie na zasadzie porozumienia stron.

5. Umowa moze by¢ rozwigzana przez kazdg ze Stron za 3-miesi¢gcznym okresem wypowiedzenia ze

skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.



6. W przypadku zmian zasad kontraktowania i warunkéw finansowania $wiadczen zdrowotnych przez
Narodowy Fundusz Zdrowia w sposob odbiegajacy od obowigzujacych w dniu podpisania umowy oraz
rozwigzania i nie zawarcia nowego kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia Udzielajacy
zamoOwienie moze rozwigzac niniejsza umowe za 7 dniowym okresem wypowiedzenia, ze skutkiem na
koniec tygodnia kalendarzowego.

7. W przypadku, gdy z przyczyn lezacych po stronie przyjmujacego zamowienie nie mogt on swiadczy¢
ustug objetych niniejsza umowg przez okres dtuzszy niz 60 dni, Udzielajgcy zamowienia ma prawo do
rozwigzania umowy za 7 dniowym okresem wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec tygodnia
kalendarzowego.

8. Udzielajacy zamowienia moze rozwigza¢ niniejszg umowe ze skutkiem natychmiastowym i bez
zachowania jakiegokolwiek okresu wypowiedzenia w przypadku:

b) utraty przez Przyjmujacego zamowienie uprawnien do wykonywania zawodu,

C) popetnienia w czasie trwania umowy przestepstwa, ktore uniemozliwia wykonywanie przedmiotu
umowy, jezeli popetnienie przestgpstwa zostato stwierdzone prawomocnym wyrokiem,

d) powtarzajacych si¢ uzasadnionych skarg pacjentow, ztozonych zgodnie z karta praw pacjenta, gdy
wynikajg one z razacego naruszania niniejszej Umowy oraz przepisow prawa,

e) udzielania $wiadczen zdrowotnych w stanie nietrzezwym, pod wptywem srodkow psychotropowych
lub odurzajacych,

f) nienalezytego udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Przyjmujacego zaméwienie, ograniczania
ich zakresu,

g) prowadzenia dokumentacji medycznej niezgodnie z obowigzujacymi przepisami W tym zakresie oraz
zarzadzeniami Udzielajacego zamowienia.

9. Przyjmujacy zamdwienie moze rozwigza¢ niniejszg umowe w przypadku:

a) zlego stanu zdrowia nie pozwalajacego na dalsze $wiadczenie ustug,
b) nie zapewnienia przez Udzielajacego zamowienia pelnego wyposazenia medycznego niezbednego do
udzielania §wiadczen w nocnej 1 §wiatecznej opiece zdrowotnej,

c) zwloki w zaptacie za §wiadczenie ustug wynoszacej co najmniej 7 dni.

§12
Kary umowne
1. W przypadku nie wykonywania lub nie nalezytego wykonania przez Przyjmujacego zamowienie jego
obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy, z przyczyn lezacych po jego stronie poprzez:
a) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w sposob i na warunkach nie odpowiadajgcych wymaganiom
okreslonym w obowigzujacych przepisach i w umowie,
b) nieudzielanie $wiadczen w czasie i miejscu ustalonym w umowie,
C) obcigzanie pacjentdw objetych ubezpieczeniem zdrowotnym i uprawnionych do korzystania ze
swiadczen kosztami lekéow lub wyroboéw medycznych w przypadkach o ktérych mowa w art. 35
ustawy z dnia 27.08.2004r, o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze S$rodkow

publicznych,



d) uniemozliwienia kontroli powadzonej przez Udzielajgcego zaméwienie, Narodowy Fundusz Zdrowia
oraz inne podmioty i organy uprawnione do jej prowadzenia, albo nie wykonania zalecen
pokontrolnych,

e) pobieranie nienaleznych oplat od pacjentow za $wiadczenia bedace przedmiotem umowy,

f) nieuzasadnionej odmowy udzielenia pacjentowi §wiadczen zdrowotnych,

g) nieprawidtowego prowadzenia dokumentacji medycznej,

h) nie udzielenia §wiadczen lekarskich osobom wymagajacym udzielenia $wiadczenia,

i) uzasadnionej udokumentowanej skargi pacjenta,

Udzielajacy zamowienie moze natozy¢ na Przyjmujacego zamowienie karg umowng w wysokosci 3 %

warto$ci umowy, liczong jako $rednig z trzech ostatnich faktur wystawionych przez przyjmujacego

zamowienie na rzecz udzielajgcego zamowienia. Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode aby Udzielajacy
zamoOwienie natozyl kar¢ w formie osobnego pisma.
2. W przypadku natozenia kary na Udzielajacego zamowienie przez jednostki kontrolne z winy

Przyjmujacego zamowienie Przyjmujacy zamdwienie pokryje koszty kary w petnej wysoko$ci 1 wyraza

zgode na potracenie peilnej wysokosci kary z biezacych nalezno$ci pod warunkiem wyczerpania

procedury odwolawcze;j.
§13
Postanowienia koncowe

1. Zmiana postanowien niniejszej umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

2. W czasie trwania umowy, a takze przez okres 3 (trzech) lat od dnia jej rozwiazania lub wygasniecia,
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do zachowania w $cistej tajemnicy informacji ekonomicznych,
handlowych, organizacyjnych, technicznych i technologicznych Udzielajacego zamoéwienie nie
ujawnionych do wiadomosci publicznej, za wyjatkiem, gdy udzielenie tych informacji wynika z
powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

3. W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowa maja zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu
Cywilnego, ustawy o dziatalnos$ci leczniczej, ustawy o zawodzie lekarza, ustawy o $§wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz inne przepisy prawa pozostajace w zwigzku z
niniejszym zamowieniem.

4. Spory wynikajace z niniejszej] umowy rozpatrywaé bedzie sad powszechny wiasciwy dla siedziby
Udzielajacego zamowienie.

5. Umowe sporzadzono w 3 jednobrzmigcych egzemplarzach, z ktorych 2 egzemplarze otrzymuje

Udzielajacy zamowienie, a 1 egzemplarz Przyjmujacy zamowienie.

Przyjmujacy Zamoéwienie Udzielajacy zamowienia



Zalgcznik nr 1 umowy

Swiadczenie ustug lekarskich u Udzielajacego zaméwienie polegajacych na udzielaniu porad w ramach

nocnej opieki zdrowotnej w trakcie pelnionego dyzuru medycznego.

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych z zachowaniem
nalezytej starannos$ci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi $rodkami
technicznymi oraz farmaceutycznymi oraz zgodnie z zasadami kodeksu etyki lekarskiej.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do udzielania §wiadczen zdrowotnych zgodnie z ustalonym
migdzy stronami harmonogramu §wiadczenia ustug.

3. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ w trakcie pelnionego dyzuru do:

a) udzielanie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w ramach nocnej opieki zdrowotne;j,

b) pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez caly okres petnienia dyzuru,

C) zapewnienia wszechstronnej opieki medycznej pacjentom zglaszajacych si¢ do Udzielajacego
Zamowienie,

d) podejmowania wraz z zespotem pielegniarskim odpowiednich procedur medycznych, badan
diagnostycznych i ewentualnych zabiegdéw leczniczych,

e) zglaszanie kierujagcemu oddziatem wszystkich przepadkow trudnych i watpliwych diagnostycznie,
zasigganie konsultacji u specjalistow aktualnie dyzurujacych w szpitalu,

f) biezacego podejmowania decyzji zwigzanych z hospitalizacjg pacjenta,

g) podejmowania reanimacji — zaawansowanych czynno$ci resuscytacyjnych z jednoczesnym
uruchomieniem szybkiego powiadomienia lekarza anestezjologa o podjetej reanimacji,

h) prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujacych w publicznych zaktadach opieki
zdrowotnej.

4. Przyjmujacy zamodwienie zobowiazany jest przy realizacji niniejszej umowy do Scistej wspolpracy
z lekarzami, pielegniarkami i innym personelem Udzielajacego zamowienie.

5. Przyjmujacy zamoéwienie uprawniony jest do wydawania zlecen lekarskich pielggniarkom oraz innym
pracownikom Udzielajacego zamowienie.

6. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do pozostawania w oddziale do momentu przekazania dyzuru

innemu lekarzowi zabezpieczajacemu cigglo$¢ opieki nad pacjentami.

Przyjmujacy Zamowienie Udzielajacy zamowienia



I. Swiadczenie ustug w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (wg wybranego wariantu).*

1. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do udzielania $wiadczen zdrowotnych z zachowaniem
nalezytej staranno$ci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostgpnymi S$rodkami
technicznymi oraz farmaceutycznymi oraz zgodnie z zasadami kodeksu etyki lekarskiej.

2. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do udzielania $wiadczen zdrowotnych zgodnie z ustalonym
migdzy stronami harmonogramu §wiadczenia ustug.

3. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje si¢ w trakcie pelnionego dyzuru w SOR do:

a) osobistego przejecia opieki nad szpitalnym oddzialem ratunkowym od kierujacego
oddzialem lub innego lekarza z oddziatu z chwila rozpoczgcia §wiadczenia ustug,

b) pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez caty okres petnienia
dyzuru,

C) zapewnienia opieki medycznej pacjentom przekazywanym do SOR przez zespoly
ratownictwa medycznego oraz pacjentom zglaszajacym si¢ samodzielnie i podjecia w tym
celu wszelkich dziatan i procedur medycznych,

d) podejmowania wraz z zespotlem odpowiednich procedur medycznych, badan
diagnostycznych i ewentualnych zabiegdéw leczniczych,

e) zglaszanie kierujgcemu  oddziatem wszystkich przepadkach trudnych i watpliwych
diagnostycznie, zasieganie konsultacji u specjalistow aktualnie dyzurujacych w szpitalu,

f) biezacego podejmowania decyzji zwigzanych hospitalizowanymi w SOR pacjentami,

g) podejmowania reanimacji — zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych z jednoczesnym
uruchomieniem szybkiego powiadomienia lekarza anestezjologa o podjetej reanimacji,

h) prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami
prawa;

i) Inne zadania wynikajace z wykonywania czynnosci, a nie ujete szczegbtowo —konieczne do
ich wykonania.

Przyjmujacy zamowienie Udzielajacy zamowienie



Harmonogram udzielania $wiadczen zdrowotnych w

Zakacznik nr 2
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RAZEM

Kierujgcy Oddziatem ( data i podpis)

Przyjmujacy zamowienie ( data i podpis)




