) UMOWA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE W ZAKRESIE PIELEGNIARSTWA

W ANIU ceeeeeieccssssssssssssssssssenees w pomiedzy :

Zaktadem Pielegnacyjno-Opiekuriczym Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki
Zdrowotnej w Sremie ul. Promenada 7 reprezentowanym przez mgr Barbare
Skibskg — dyrektora zwanym dalszej czesci umowy — ,Udzielajgcym zamdwienia”

zwanym w dalszej czesci umowy ,Przyjmujgcym zamowienie”.

Na podstawie art. 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U. Nr 112, poz. 654) oraz w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert strony
zawierajg umowe o nastepujacej tresci:

§1
Udzielajgcy zamowienia zleca a Przyjmujgcy zamdwienie przyjmuje zamowienie na
udzielanie catodobowych $wiadczen zdrowotnych w zakresie PIELEGNIARSTWA ,
w siedzibie Udzielajgcego zaméwienie w Sremie ul. Promenada 7, wg miesiecznych
harmonogramoéw z mozliwoscig wezwania do Zaktadu w trybie awaryjnym.

§2
1. Przedmiotem umowy jest wykonywanie swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
pielegniarstwa, polegajacych na rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych,
rozpoznawaniu problemoéw pielegnacyjnych, sprawowaniu opieki pielegnacyjnej,
samodzielnym udzielaniu swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych, edukacji zdrowotnej oraz realizacji zlecen lekarskich,
zgodnie z ustawg z dnia 5 lipca 1996r. o zawodach pielegniarki i potoznej ( Dz. U. z
2009r. Nr 151 poz.1217 z p6zn. zm.), zwigzanych z pielegnacjg chorych w Zaktadzie
Pielegnacyjno — Opiekunczym w Sremie.

2. Szczegotowy zakres czynnosci zawarty jest w zatgczniku nr 1 do umowy .

§3

1. Swiadczenie ustug medycznych przez Przyjmujgcego zaméwienie odbywac sie
bedzie przy zastosowaniu sprzetu, aparatury i materiatbw medycznych
Udzielajgcego zamowienie i udostepnionych Przyjmujgcemu zamdwienie.

2. Udzielajgcy zamdwienia upowaznia Przyjmujgcego zamowienie do korzystania w
trakcie wykonywania przez niego swiadczen zdrowotnych z obiektow i infrastruktury
nalezgcej do Udzielajgcego zamowienia.



§4

Przyjmujgcy zamdwienie udziela swiadczen zdrowotnych przy wykorzystaniu
materiatow medycznych, materiatow i artykutdw sanitarnych dostarczonych przez
Udzielajgcego zamdwienia.

§5

Przyjmujgcy zamowienie nie moze wykorzystywac udostepnionego przez
Udzielajgcego zamowienia pomieszczen, wyposazenia medycznego, srodkow
transportu oraz materiatbw medycznych do udzielania innych niz objete umowa,
Swiadczen zdrowotnych bez zgody Udzielajgcego zamowienia.

§6

1.Przyjmujgcy zamowienie zobowigzuje sie do rzetelnego wykonywania Swiadczen z
wykorzystaniem wiedzy medycznej i umiejetnosci zawodowych oraz z
uwzglednieniem postepu w zakresie medycyny.

2. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sie do przestrzegania :

a) przepisow okreslajgcych prawa pacjenta,

b) przepiséw prawnych obowigzujgcych w ochronie zdrowia,

c) standardéw udzielania swiadczen zdrowotnych ustalonych przez

Udzielajgcego zamowienia.

3. Przyjmujacy zamoéwienie przyjmuje do wiadomosci, ze w Zaktadzie Udzielajgcego
zamowienie jest wdrozony System Zarzgdzania Jakoscig zgodnie z normg PN- EN
ISO 9001:2009 i zobowigzuje sie pracowac zgodnie z dokumentacjg Systemu
Zarzgdzania Jakoscig.

4. Przyjmujgcy zamowienie jest obowigzany do:

a)wspotpracy z lekarzami oraz pielegniarkami udzielajgcymi Swiadczen opieki
zdrowotnej na rzecz pacjentoéw Udzielajgcego zamdwienia,

b) dokonywania stosownych wpiséw i adnotacji w dokumentacji medycznej
pacjentow oraz prowadzenia dokumentaciji rozliczeniowo - sprawozdawczej w
systemie informatycznym Udzielajgcego zamdéwienia,

c) prowadzenia dokumentacji medycznej wynikajgcej z obowigzujgcych przepiséw
wg standardow obowigzujgcych u Udzielajgcego zamowienia,

d) pisemnego ustosunkowania sie do skargi pacjenta na wykonywang przez siebie
ustuge i przekazania wyjasnien do Kierownika Oddziatu Stacjonarnego
Psychiatrycznego.

5. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do zawarcia umowy ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej na sume ubezpieczenia w kwocie 25.000 euro w
odniesieniu do jednego zdarzenia i 140.000 euro na wszystkie zdarzenia, ktérych
skutki objete sg umowg ubezpieczenia OC.

6. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest do kontynuowania ubezpieczenia, o
ktorym mowa, w ust. 1 przez caty okres obowigzywania umowy.

7. Kopie aktualnej polisy ubezpieczeniowej Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany
jest niezwtocznie doreczyé Udzielajgcemu zamowienia.

8. Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzuje sie przestrzegac zasad uczciwej
konkurencji, za naruszenie ktérej strony uwazaja:

a) wskazywanie pacjentom Udzielajgcego zamdwienia innych niz Udzielajgcy
wykonawcéw ustug medycznych w zakresie prowadzonym przez Udzielajgcego,

b) udzielanie osobom trzecim informaciji, ktérych ujawnienie mogtoby by¢ szkodliwe
dla intereséw Udzielajgcego.



9. Przyjmujgcy zamdwienie przyjmuje na siebie obowigzek poddawania sie kontroli
uprawnionych organéw szczegdlnie w zakresie dostepnosci, jakosci i sposobu
udzielania S$wiadczen opieki zdrowotnej ponoszac ryzyko ewentualnych kar.

§7

1. Udzielajgcy zamdwienia i Przyjmujgcy zamdwienie ponoszg odpowiedzialnos¢
solidarng za wyrzgdzone szkody przy udzielaniu swiadczen, okreslonych w § 1
niniejszej umowy.

2. Przyjmujgcy zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za swoje dziatania lub
zaniechania wyrzgdzajgce szkode w majgtku Udzielajgcego zamowienia na
zasadach okreslonych w Kodeksie cywilnym.

§8

1. Udzielajgcy zamdéwienia bedzie przedstawiat Przyjmujgcemu harmonogram
pracy (zatgcznik nr 2 do umowy) na okresy nie krotsze niz jeden miesigc
kalendarzowy, w terminie do 25 dnia miesigca poprzedzajgcego miesigc, ktérego
dotyczy swiadczenie W przypadku niezdolnosci do swiadczenia ustug Przyjmujgcy
zamoOwienie obowigzany jest niezwilocznie zawiadomi¢ Udzielajgcego o
przewidywanym okresie trwania nieobecnosci.

2. Przyjmujgcy zamodwienie bedzie wykonywa¢ sSwiadczenia na wezwanie
Udzielajgcego tylko w trybie awaryjnym, po uprzednim uzgodnieniu.
3. W czasie udzielania swiadczen zdrowotnych w siedzibie Udzielajgcego
zamowienia Przyjmujgcy nie moze udziela¢ Swiadczen dla innego podmiotu.

§9
1. Za swiadczone ustugi Przyjmujgcy zamoéwienie bedzie otrzymywat naleznosci w
wysokosci:
........................... zt brutto za godzine pracy w Zakladzie,
2. Okresy rozliczeniowe - obrachunkowe umowy wynoszg 1 miesigc kalendarzowy.

§ 10

1. Naleznos¢ z tytutu wykonywania umowy wyptacana bedzie w terminach
miesiecznych na podstawie rachunku wystawionego przez Przyjmujgcego
zamowienie.

2. Rachunek o ktérym mowa w ust. 1, za miesigc, za ktéry ma zosta¢ wyptacona
naleznos¢ Przyjmujgcy zaméwienie wraz z miesiecznym sprawozdaniem z liczby
godzin udzielonych $wiadczen ( zatgczniki nr 3) sktada Udzielajgcemu zamdwienia
w terminie do 5 dnia nastepnego miesigca.

Woptata nastgpi w terminie 5 dni, liczgc od dnia poprawnie ztozonego rachunku wraz
z Zatgcznikiem nr 3 na wskazane przez niego konto

3. Za date spetnienia Swiadczenia pienieznego uznaje sie dzien, w ktérym nastgpito
obcigzenie rachunku bankowego Udzielajgcego zamowienia.

4. W razie opdznienia w uiszczaniu naleznosci Przyjmujgcemu zamdwienie
przystugujg odsetki ustawowe.

§ 11



Przyjmujgcy zamodwienie we wlasnym zakresie i na wtasny koszt zabezpieczy:
1) odziez roboczg i ochronng,

2) posiadanie aktualnego szkolenia bhp,

3) posiadanie aktualnego badania profilaktycznego.

§12
1. Umowa obowigzuje od dnia 8.08.2011r. do dnia 7.08.2014r.

§13
Umowa moze byC rozwigzana przez kazdg ze stron za trzymiesiecznym okresem
wypowiedzenia, dokonanym na koniec miesigca kalendarzowego w przypadkach
okreslonych w §§ 14-16.

§14

Udzielajgcy zamodwienia moze wypowiedzie¢C umowe w razie niewykonywania lub
nienalezytego wypetniania obowigzkow wynikajgcych z niniejszej umowy, w
szczegolnosci:

- niewypetnienia warunkéw umowy lub wadliwego ich wykonywania, a przede
wszystkim negatywnej oceny merytorycznej udzielanych swiadczen, ograniczenia
dostepnosci Swiadczen i zawezenia ich zakresu,

- powtarzajgcego sie naruszenia regulaminu porzgdkowego obowigzujgcego w
Zaktadzie.

§ 15

Przyjmujgcy zamodwienie moze wypowiedzie¢ umowe w razie nie wyptacenia lub
nieterminowego wyptacania naleznosci przez Udzielajgcego zamdéwienia.

§ 16

1. Wypowiedzenie umowy przez Przyjmujgcego zamowienie dla swej skutecznosci
powinno by¢ poprzedzone pisemnym wezwaniem o zaptate zalegtej naleznosci,
skierowanym do Udzielajgcego zamodwienia.

2. Wypowiedzenie umowy przez Przyjmujgcego zamowienie moze nastgpic, jezel
Udzielajgcy zamodwienia w terminie 21 dni od doreczenia wezwania do zaptaty
nalezno$ci nie przekazat zalegtej naleznosci na rachunek Przyjmujgcego
zamowienie.

§ 17

Umowa moze by¢ rozwigzana z zachowaniem dwutygodniowego okresu
wypowiedzenia w przypadku, gdy Przyjmujgcy zamowienie :

- dopuscit sie razgcego naruszenia innych postanowien umowy,

- zostat tymczasowo aresztowany na okres powyzej jednego miesigca,

- utracit prawo wykonywania zawodu lub zostat w tym prawie zawieszony przez
organ uprawniony,

- udzielat swiadczen zdrowotnych w stanie nietrzezwym,

- nie zachowat tajemnicy z zakresie warunkow i tresci niniejszej umowy.



§18

1. Strony przewidujg mozliwos¢ rozwigzania umowy z zachowaniem
dwutygodniowego okresu wypowiedzenia w razie zaistnienia okolicznosci
uniemozliwiajgcych dalszg realizacje umowy, przez ktére rozumie sie :

- zaprzestanie finansowania przez co najmniej dwa kolejne petne okresy ptatnosci z
przyczyn lezgcych po stronie Udzielajgcego zamowienia,

- przerwe w realizacji Swiadczenh zdrowotnych uniemozliwiajgcg wywigzanie sie przez
Udzielajgcego zamowienia z terminowego i petnego wykonania zobowigzan wobec
0sOb objetych ubezpieczeniem zdrowotnym,

- wygasniecie lub nie zawarcie umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
Przyjmujgcego zamdwienie.

§19
1. Zmiana warunkéw umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.
2. Strony zobowigzujg sie rozwigzywac¢ spory wynikajgce z realizacji postanowien
niniejszej umowy w drodze negocjacji, a w przypadku niemoznosci osiggniecia
kompromisu powstate spory poddajg pod rozstrzygniecie sadu powszechnego,
wiasciwego dla siedziby Udzielajgcego zamdwienie.
3. Strony zastrzegajg poufnosc¢ wszelkich postanowiern umowy dla osob trzecich .

4.W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy
Kodeksu cywilnego

§ 20

Umowe sporzgdzono w 3 jednobrzmigcych egzemplarzach, w tym dwa dla
Udzielajgcego zamowienia, jeden dla Przyjmujgcego zamowienie.

Przyjmujgcy zamowienie Udzielajgcy zamowienia



zatgcznik nr 1 do umowy
ZAKRES SWIADCZEN PIELEGNIARSKICH WYKONYWANYCH W RAMACH
UMOWY O UDZIELENIE ZAMOWIENIA NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE

1. Ustalenie rozpoznania probleméw pielegnacyjnych poszczegolnych pacjentek na

podstawie danych uzyskanych z obserwaciji i rozméw z pacjentkami lub ich

rodzinami (opiekunami prawnymi) oraz informacji uzyskanych od innych cztonkéw

zespotu terapeutycznego.

2. Planowanie opieki pielegniarskiej stosownie do stanu zdrowia pacjentek na

podstawie diagnozy lekarskiej i pielegniarskiej oraz ustalonego postepowania

diagnostycznego i leczniczo-rehabilitacyjnego.

3. Realizowanie opieki pielegniarskiej wedtug ustalonego planu i aktualnego stanu

zdrowia pacjentek oraz zleconego programu leczniczego.

4. Przyjmowanie pacjentek do oddziatu i utatwianie adaptaciji.

5. Wykonywanie czynnosci zwigzanych z utrzymaniem higieny.

6. Wykonywanie czynnosci wspierajgcych funkcje oddychania.

7. Pomaganie pacjentkom w zywieniu (karmienie chorych) i wydalaniu.

8. Zapewnienie wygody i pozycji pacjentek np. stosowanie udogodnien, gimnastyki

oddechowej, spacerowanie, zabezpieczenie przed urazami w tozku.

9. Zapewnienie warunkow spokojnego snu i wypoczynku.

10. Obserwowanie pacjentek m. in. zabarwienia skory, stanu ogolinego,

psychicznego, reakcji na wykonywane zabiegi i przyjmowanie lekdw.

11. Wykonywanie czynnosci diagnostycznych: wazenie mierzenie cieptoty ciata,

liczenie tetna, oddechow, mierzenie cisnienia tetniczego, pobieranie do badania

krwi, katu , moczu, pobieranie plwociny, wykonywanie prob uczuleniowych.

12. Wykonywanie zabiegéw leczniczych: oktady opatrunki, podawanie lekow drogg

doustng, doodbytniczo, dopochwowo, do oczu, uszu, nosa, wstrzykniecia

domiesniowe, podskorne, dozylne, kroplowki.

13. Udzielanie pierwszej pomocy w stanach bezposrednio zagrazajgcych zyciu

chorego.

14. Czuwanie nad bezpieczehstwem pacjentek.

15. Pobudzanie i aktywizowanie pacjentek do udziatu w leczeniu i ochronie zdrowia

poprzez:

1) informowanie o prawach pacjenta,

2) informowanie o celowosci wykonywania zabiegoéw leczniczych i pielegnacyjnych,

3) pouczanie i wskazywanie sposobow zachowania podczas zabiegdw,

4) stwarzanie sytuacji aktywizujgcych do samoopieki,

5) szerzenie oswiaty zdrowotnej wobec pacjentek i oséb odwiedzajgcych.

16. Zapewnienie pacjentkom wsparcia psychicznego w sytuacjach trudnych
(leku, bdlu, zalu, osamotnienia itp.).

17. Zapewnienie pacjentkom pomocy w realizacji potrzeb duchowych.

18. Pomoc w utrzymaniu kontaktow z rodzing oraz osobami bliskimi.

19. Dokumentowanie przebiegu pielegnowania, wykonywania zabiegéw i wynikow
obserwacji, oraz przekazywanie informacji zgodnie z ustalonymi zasadami.

20. Zabezpieczenie i wtasciwe przechowywanie lekéw i srodkéw dezynfekcyjnych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.



21. Pielegniarka jest zobowigzana do wykonywania powierzonych jej zadan zgodnie
z posiadanymi kompetencjami, ze standardami opieki ustalonymi w zakfadzie oraz
zasadami etyki zawodowe;.
22. Pielegniarka planujgc i realizujgc indywidualny program opieki kieruje sie dobrem
pacjentek, poszanowaniem ich podmiotowos$ci i godnosci osobiste;.
W szczegdlnosci:
1) planuje i realizuje zadania w porozumieniu z pacjentem,
2) zachowuje szacunek dla indywidualnosci zachowan i upodoban,
3) wykonuje dziatania w atmosferze intymno$ci,
4) chroni pacjentke przed niekompetentnym, nieetycznym i bezprawnym dziataniem
innych osob,
5) przestrzega obowigzku zachowania tajemnicy zawodowe;.
23.Pielegniarka jest zobowigzana do wspotpracy z innymi czionkami zespotu
terapeutycznego w celu zapewniania pacjentom skutecznej opieki na wysokim
poziomie.
24. Pielegniarka udziela swiadczen zdrowotnych zgodnie z:
1) Kodeksem Etyki Zawodowej,
2) ustawg z dnia 5 lipca 1996r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.U. z 2009r. Nr
151 poz. 1217 z p6dzn. zm.),
3) ustawg z dnia 19 kwietnia1991r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych ( Dz. U.
Nr 41, poz. 178 z pézn. zm.),
4) ustawg z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie zdrowia psychicznego

(Dz. U. Nr 111, poz. 535 z p6zn. zm.),
5) rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 7 listopada 2007r. w sprawie rodzaju i
zakresu swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie bez
Zlecenia lekarskiego (Dz. U. Nr 210 poz. 1240),
6) ustawg z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. Nr 112 poz.
654).



Zatgcznik nr 2 do umowy
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Zatgcznik nr 3 do umowy
MIESIECZNE SPRAWOZDANIE Z LICZBY GODZIN UDZIELONYCH
SWIADCZEN

miesiagc

imie i nazwisko udzielajgcego swiadczeri Zdrowotnych ............uveveveeerneernnennnnnieeneanns

suma godzin w danym dniu
godziny od - do
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Razem

......................... podpis udzielajgcego Swiadczenia
Data i podpis
kierownika oddziatu
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