SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
na stanowisku — psycholog, psycholog kliniczny, psycholog - psychoterapeuta

W rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej
w Dolnoslaskim Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci Mtodziezy w Lubinie sp. z o0.0.

1. Udzielajgcy Zamowienie:
Dolnoslagskie Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci Mtodziezy w Lubinie sp. z 0.0.
ul. Marii Konopnickiej 5, 59-300 Lubin, tel. 726 990 990
http://dczpdm.lubin.pl

2. Podstawa prawna:
art. 26 i n. ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnosci leczniczej.

(8]

Ogtoszenie o konkursie zamieszczono:

na tablicy ogtoszen w siedzibie Udzielajgcego Zamédwienia,

na stronie internetowej Udzielajacego Zamowienia w zaktadce
http://dczpdm.lubin.pl/przetargi

Rozdziat |
INFORMACJE OGOLNE

&1
Szczegotowe warunki konkursu ofert okreslajg wymagania, jakie powinna spetniaé oferta,

sposob jej przygotowania oraz tryb sktadania ofert przez oferentéw, a takie zasady
przeprowadzenia konkursu.

§2

Organizatorem konkursu ofert jest Dolnoslgskie Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci
Mtodziezy w Lubinie sp. z 0.0., zwana Udzielajgcym Zamowienia.

§3

Udzielajagcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu w catosci lub w czesci
bez podania przyczyny, przesuniecia terminu sktadania ofert lub terminu ogtoszenia o
rozstrzygnieciu konkursu.

Rozdziat Il
PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

§4

Przedmiotem konkursu jest udzielanie swiadczen zdrowotnych przez: 1
1. Psychologa klinicznego lub
2. Psychologa klinicznego, psychoterapeute lub
3. Psychologa lub




4. Psychologa, psychoterapeute
w zakresie opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleinien dzieci i miodziezy w okresie od
dnia 01.04.2021 r. do dnia 31.03.2023 r. w ramach Przychodni Dolnoslaskiego Centrum
Zdrowia Psychicznego dla Dzieci Mtodziezy w Lubinie sp. z 0.0.,
59-300 Lubin, ul. Marii Konopnickiej 5, w zakresie ktérej funkcjonuja:

1. Poradnia Psychologiczna dla Dzieci,

Poradnia Zdrowia Psychicznego dla Dzieci,
Poradnia Leczenia Uzaleznien dla Dzieci
Oddziat Dzienny Psychiatryczny dla Dzieci i Mtodziezy,
Zespot Leczenia Srodowiskowego dla Dzieci i Mtodziezy.
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Rozdziat 1l
TERMINY SKLADANIA | OTWARCIA OFERT

§5

1. Termin sktadania ofert do dnia 26.02.2021 r. do godz. 9.30.

2. Termin otwarcia ofert: 26.02.2021 r. godz. 10.00.

3. Oferent pozostaje zwigzany ofertg przez okres 30 dni od dnia, w ktorym uptynat termin
sktadania ofert.

Rozdziat IV
MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

§6

Miejscem udzielania Swiadczen zdrowotnych jest:
Dolnoslgskie Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy w Lubinie sp. z 0.0., 59-300
Lubin, ul. Marii Konopnickiej 5

Rozdziat V
OSOBY PRZYSTEPUJACE DO KONKURSU OFERT

§7

1. Do konkursu mogg przystapic:

a. osoby fizyczne wykonujace zawdd w ramach praktyki zawodowej w rozumieniu
art. 5 ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnosci leczniczej;

b. podmioty lecznicze w rozumieniu art. 4 ustawy z dnia 15.04.2011r. o
dziatalnosci leczniczej, prowadzace dziatalnosé leczniczg w zakresie zgodnym z
przedmiotem niniejszego postepowania.

c. osoby fizyczne, nieprowadzace dziatalnosci gospodarczej, ale posiadajace
fachowe kwalifikacje do udzielania swiadczen zdrowotnych objetych zakresem
niniejszego postepowania.

2. Zakres wymagan zgodny z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 19 sierpnia 2019r.
w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien.



§8
Oferent w celu prawidtowego przygotowania i zfozenia oferty powinien zapoznac sie
ze wszystkimi informacjami zawartymi w Szczegétowych Warunkach Konkursu Ofert
oraz projektem umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych.
Warunkiem przystapienia do konkursu ofert jest ztozenie Udzielajgcemu Zamdwienia
oferty zgodnie z wymogami ustalonymi przez Udzielajgcego Zamdwienie.
Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Rozdziat VI
WYMAGANE WARUNKI JAKIE MUSI SPEENIAC OFERTA

§9

Oferent przystepujacy do konkursu zobowiazany jest ztozy¢ Udzielajagcemu
Zamowienie oferte w formie pisemnej w jezyku polskim, pod rygorem niewainosci,
wraz z wymaganymi zatacznikami i dokumentami na formularzu ofertowym
stanowigcym zatgcznik nr 1 do szczegdtowych warunkéw konkursu ofert.

Do formularza ofertowego nalezy dotaczyé nastepujace dokumenty:

kopig dokumentéw stwierdzajacych posiadanie wymaganych kwalifikacji i uprawnien
do udzielania $wiadczer zdrowotnych:

a. w przypadku osob fizycznych wykonujacych zawéd w ramach praktyki
zawodowej w rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnoéci
leczniczej:

o kserokopie dyplomu,

o kserokopie dyplomu specjalizacji,

o kserokopig certyfikatow potwierdzajacych kwalifikacje zawodowe,

o kserokopie aktualnej polisy OC lub zobowigzanie oferenta do
przedstawienia kopii umowy ubezpieczenia (najpdiniej w dniu
podpisania umowy) o odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone
przy udzielaniu swiadczerh medycznych, poswiadczong ,za zgodnoé¢ z
oryginatem” przez oferenta;

o kserokopie decyzji nadania numeru NIP,

o kserokopie decyzji nadania numeru REGON,

o aktualny wydruk wpisu do CEIDG lub odpis aktualny z KRS,

b. w przypadku podmiotu wykonujacego dziatalnoéé¢ lecznicza, o ktérej mowa w
art. 4 ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnosci leczniczej nalezy dostarczyc
odpowiednio do prowadzonej formy organizacyjne;j:

o kserokopig aktualnego odpisu z rejestru przedsiebiorcéw KRS lub
kserokopia wpisu do CEIDG oraz NIP i REGON,

o aktualny wycigg z Rejestru Podmiotdw Prowadzacych Dziatalnoéé
Leczniczg,

o kserokopie aktualnej polisy OC lub zobowiazanie do przedstawienia
kopii umowy ubezpieczenia (najpdzniej w dniu podpisania umowy) od
odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy udzielaniu
swiadczenia medycznego poswiadczong ,za zgodnoé¢ z oryginatem”

przez Oferenta lub notariusza,
3
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10.

o wykaz personelu, wraz z kserokopiami dokumentéw potwierdzajgcymi
kwalifikacje, jakimi Oferent bedzie postugiwaé sie przy udzielaniu
Swiadczen objetych zakresem umowy (zat. nr 2 do Szczegdétowych
warunkow konkursu ofert).

c. w przypadku osob fizycznych, nieprowadzacych dziatalnosci gospodarczej, ale
posiadajacych fachowe kwalifikacje do udzielania swiadczen zdrowotnych
objetych zakresem niniejszego postepowania sktadane s3 nastepujgce
dokumenty:

o kserokopie dyplomu,

o kserokopie dyplomu specjalizacji,

o kserokopie certyfikatow potwierdzajgcych kwalifikacje zawodowe,
zaswiadczenie lekarskie o zdolnosci do swiadczenia ustug,

o kserokopie aktualnej polisy OC lub zobowigzanie oferenta do
przedstawienia kopii umowy ubezpieczenia (najpdiniej w dniu
podpisania umowy) o odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone
przy udzielaniu swiadczen medycznych, poswiadczong ,,za zgodnos¢ z
oryginatem” przez oferenta,

Oferta oraz wszystkie dokumenty muszg by¢ czytelne oraz podpisane, a kserokopie
potwierdzone ,za zgodnos¢ z oryginatem” przez oferenta lub osobe prawnie
umocowang do zaciggniecia zobowigzan w imieniu oferenta.

W przypadku, gdy Oferent jest reprezentowany przez petnomocnika, do oferty
powinno byc zatagczone wystawione i podpisane przez oferenta petnomocnictwo do
reprezentowania oferenta w toku postepowania konkursowego lub do
reprezentowania oferenta w toku postepowania konkursowego i do zawarcia umowy.
Wszelkie zmiany lub poprawki mogg by¢ dokonywane tylko poprzez przekreslenie
btednego zapisu, umieszczenie obok niego tresci poprawnej i opatrzenie podpisem
oferenta lub petnomocnika.

Cena w ofercie powinna by¢ podana kwotowo w ztotych polskich.

Oferte wraz z zatgcznikami opatrzong danymi Oferenta nalezy ztozy¢ w zamknigtej
kopercie w miejscu i czasie okreslonym w ogfoszeniu.

Koperta powinna by¢ zaadresowana do Udzielajgcego Zamowienie na adres:
Dolnoslgskie Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy w Lubinie sp. z 0.0.,
59-300 Lubin, ul. Marii Konopnickiej 5 z oznaczeniem: ,Konkurs na udzielanie
swiadczen zdrowotnych na stanowisku - psycholog”.

Sktadajgcy oferte otrzyma potwierdzenie zawierajgce date ztozenia oferty w przypadku
ztozenia oferty w siedzibie Udzielajgcego Zamowienia. Oferty moga by¢ przesytane
rowniez za posrednictwem poczty lub kuriera. W takim przypadku o dacie oraz
godzinie wptywu oferty decyduje data oraz godzina jej doreczenia do siedziby
Udzielajgcego Zamdwienie.

Po zakonczeniu postepowania konkursowego oferty zltozone Udzielajgcemu
Zamowienie wraz ze wszelkimi zataczonymi dokumentami nie podlegajg zwrotowi.



Rozdziat VII
KRYTERIA WYBORU OFERTY

§10

1. Komisja konkursowa, dokona wyboru najkorzystniejszej oferty w oparciu o kryterium:
a. Cena-25%
b. Kwalifikacje:

o Psycholog— 20%

o Psycholog, psychoterapeuta w trakcie szkolenia
psychoterapeutycznego, akredytowanego przez PTP z minimum
rocznym doswiadczeniem w oddziale psychiatrycznym (dziennym lub
stacjonarnym) — 30%

o Psycholog, psychoterapeuta, po ukoriczonym catoéciowym szkoleniu
psychoterapeutycznym, akredytowanym przez PTP — 30%

o Psycholog, psychoterapeuta, po ukoriczonym cato$ciowym szkoleniu
psychoterapeutycznym, akredytowanym przez PTP z minimum
rocznym doswiadczeniem w oddziale psychiatrycznym (dziennym lub
stacjonarnym) — 35%

o Psycholog kliniczny — 30%

o Psycholog kliniczny, psychoterapeuta po ukoriczonym catosciowym
szkoleniu psychoterapeutycznym, akredytowanym przez PTP — 35%

¢. Rozmowa kwalifikacyjna dotyczaca wiedzy w obszarze psychologii i psychoterapii
dzieci i mtodziezy, doswiadczenia zawodowego oraz gotowosci do podnoszenia
kwalifikacji zawodowych; Zadanie - umiejetnosci praktyczne - 40%
2. Za ofertg najkorzystniejsza uznana zostanie oferta, ktéra uzyska najwyzsza ocene zgodnie z
kryteriami, o ktérych mowa w ust. 1 powyze;j.
3. Liczba wybranych ofert zostanie dostosowana do potrzeb i mozliwoéci
finansowych Udzielajacego zamdwienia.

Rozdziat VIl
TRYB OTWIERANIA OFERT

§11

1. W celu przeprowadzenia konkursu ofert Udzielajacy Zaméwienia powota komisje
konkursowa, dziatajaca zgodnie z Regulaminem Komisji Konkursowej stanowigcej
zatacznik nr 3.

2. Komisja konkursowa sktadac sie bedzie z od 3 do 5 0s6b, sposréd ktérych Udzielajacy
Zamowienia wyznaczy Przewodniczacego komisji konkursowe;.

3. Cztonek komisji konkursowej podlega wytaczeniu od udziatu w pracach komisji, gdy
oferentem jest: \

a. jego matzonek oraz krewny i powinowaty w linii prostej, w linii bocznej krewny A~\
do czwartego stopnia i powinowaty do drugiego stopnia,

b. osoba zwigzana z nim z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli, * X
osoba pozostajaca wobec niego w stosunku nadrzednosci stuzbowej, \
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osoba, ktérej matzonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia albo
osoba zwigzana z nig z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli pozostaje
wobec niego w stosunku nadrzednosci stuzbowe],

osoba, ktora pozostaje w faktycznym pozyciu lub w takim stosunku osobistym,
ktory mogtby wywotac uzasadnione watpliwosci, co do bezstronnosci cztonka
komisji.

4. Prezes Zarzadu Udzielajgcego Zamodwienia w sytuacji, o ktérej mowa w ust. 3
niniejszego paragrafu dokonuje wytgczenia cztonka komisji konkursowej i powotuje
nowego cztonka komisji konkursowej.

5. Komisja konkursowa rozwigzuje sie z chwilg rozstrzygniecia konkursu ofert.

§12

1. Konkurs skfada sie z dwéch czesci, w tym z:

a.

o 0

000 o

e

czesci pierwszej - jawnej, w ktérej w obecnosci oferentdw, o ile uczestniczyli w
otwarciu ofert:

stwierdza prawidtowos¢ ogtoszenia konkursu ofert oraz liczbe ztozonych ofert;
otwiera koperty z ofertami;

przyjmuje do protokotu zgtoszone przez oferentéw wyjasnienia lub
oswiadczenia;

czesci pierwszej — niejawnej, w ktorej bez obecnosci oferentow:

ocenia sie oferte wg kryteridéw, o ktérych mowa w § 10 ust.. 1, pkt. ai pkt. b,
wzywa sie oferentéw do uzupetnienia brakéw oferty lub ztozenia wyjasnien,
dokonuje sie na podstawie oceny, wyboru oferentéw do udziatu w czesci
drugiej konkursu — czesci praktycznej,

czesci drugiej — praktycznej, w ktdrej wybrani do czesci praktycznej oferenci
wykonujg zadanie — umiejetnosci praktyczne, ktore zostaje ocenione wg
kryteridw, o ktorych mowa w § 10 ust. 1, pkt. ¢

osoba biorgca udziat w czesci drugiej — praktycznej, otrzyma do analizy krotki
opis przypadku klinicznego dotyczacy funkcjonowania i problemoéw pacjenta
dzieciecego lub mitodziezowego. Zadanie polega na opisie problemu
klinicznego z jakim zglasza sie pacjent, postawieniu pytan i hipotez
badawczych, zaproponowaniu metod badawczych do  weryfikacji
postawionych hipotez, postawieniu wstepnej diagnozy oraz zaproponowaniu
dalszego postepowania,

nastepnie dokonuje sie wyboru najlepszej oferty (ofert), zapewniajacej
realizacje swiadczen objetych konkursem, zgodnie z przyjetymi wyzej
kryteriami,

2. Udzielajagcy Zamowienia zawiadomi pisemnie lub telefonicznie wybranych oferentow
o terminie podpisania umowy z co najmniej 2 - dniowym wyprzedzeniem.

§13

1. Komisja odrzuci oferte:

a.
b.

ztozong przez oferenta po terminie;
zawierajgcg nieprawdziwe informacje;



@ oo

jezeli oferent nie okredlit przedmiotu oferty lub nie podat proponowanej liczby
lub ceny za realizacje $wiadczen zdrowotnych;

jezeli oferta jest niezgodna z postanowieniami Szczegétowych Warunkow
konkursu ofert lub przepisami prawa;

zawierajgcag razaco niska cene w stosunku do przedmiotu zamdwienia;
niewazng na podstawie przepisow prawa;

jezeli oferent ztozyt oferte alternatywng;

oferent nie uzupetnit brakdw oferty lub nie ztozyt wyjasnien dotyczacych jej
tredci w wyznaczonym przez Udzielajgcego Zamodwienie terminie.

2. W przypadku gdy oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy
oferta zawiera braki formalne, lub budzi watpliwosci dotyczace jej treéci, komisja wzywa
oferenta do usuniecia tych brakéw lub ztozenia wyjasnien w wyznaczonym terminie pod
rygorem odrzucenia oferty. W razie watpliwosci dotyczacych, czy Oferent spetnia warunki do
udziatu w niniejszym postepowaniu konkursowym, Komisja moze wzywaé¢ oferenta do
przedtozenia dokumentow, ktére nie byty wymagane zgodnie z niniejszymi Szczegétowymi

warunkami.

§14

Z przebiegu konkursu sporzadza sie protokoét, ktéry powinien zawierac:

P a0 oe

m

oznaczenie miejsca, czasu rozpoczecia i zakonczenia konkursu,

imie i nazwisko cztonkéw komisji konkursowej,

wykaz zgtoszonych ofert,

wykaz ofert odpowiadajgcych warunkom okreslonym w konkursie,

wykaz ofert nie odpowiadajgcych warunkom okreslonym w konkursie lub
zgtoszonych po terminie wraz z uzasadnieniem,

wyjasnienia i oswiadczenia zgtoszone przez oferentow,

negocjacje z oferentami odnosnie liczby godzin deklarowanych do udzielania
swiadczen zdrowotnych, ceny za godzine udzielania $wiadczen,

wskazanie najkorzystniejszych ofert lub oferty dla Udzielajgcego Zamoéwienia
albo stwierdzenie, ze zadna z ofert nie zostata przyjeta wraz z uzasadnieniem,
wzmianke o odczytaniu protokotu,

podpisy cztonkéw komisji konkursowe;j.

Rozdziat IX
UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA KONKURSOWEGO

§ 15

1. Prezes Zarzadu Udzielajagcego Zamdwienia uniewaznia postepowanie w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie swiadczen zdrowotnych, gdy: \

a.

b.

nie wptyneta zadna oferta; \J
wptyneta jedna oferta i nie podlega ona odrzuceniu, z zastrzezeniem ze komisja
moze przyjac te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogtoszony ponownie

na tych samych warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert; \
odrzucono wszystkie oferty; \



d. kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktérg Udzielajacy
Zamowienia przeznaczyt na finansowanie Swiadczen zdrowotnych;

¢. nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujgca, e prowadzenie;
postepowania lub zawarcie umowy nie lezy w interesie Udzielajacego
Zamowienia, czego nie mozna byfo wczesniej przewidziec.

§ 16

Jezeli nie nastgpito uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen zdrowotnych, komisja ogtasza o rozstrzygnieciu konkursu. Rozstrzygniecie
konkursu nastgpi w miejscu i terminie okreslonym w ogtoszeniu o konkursie ofert.

Rozdziat X
OSOBA UPRAWNIONA DO KONTAKTOW Z RAMIENIA UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA

§17
Osoba uprawniong do kontaktow z ramienia Udzielajgcego Zamowienia jest Pani Beata

Michalewska, e-mail: beata.michalewska@dczpdm.lubin.pl, tel. 726 700 772, pokdj nr 9 lub
Pani Mariola Kosmider, e-mail: mariola.kosmider@dczpdm.lubin.pl , tel. 608 084 430

Rozdziat XI
POUCZENIE O SRODKACH ODWOLAWCZYCH

§18

1. Oferent moze wnie$¢ do Prezesa Zarzadu Udzielajgcego Zamdwienia w terminie 7 dni od
dnia ogloszenia rozstrzygniecia postepowania konkursowego odwotanie dotyczace
rozstrzygniecia postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega
rozpatrzeniu. Whniesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy do czasu jego
rozpatrzenia.

2. Prezes Zarzadu Udzielajgcego Zamowienia rozpatruje odwotanie w ciggu 14 dni od dnia
jego otrzymania.

3. Po rozpatrzeniu odwotania Prezes Zarzadu Udzielajgcego Zamowienia uwzglednia lub
oddala odwotanie.

Rozdziat XlI
ZAWARCIE UMOWY

§19

Umowa zostanie zawarta zgodnie z wzorem przygotowanym przez Udzielajgcego Zamodwienie
na czas okreslony od dnia 01.04.2021 —31.03.2023 r. stanowigcym zatacznik nr 4 .

Rozdziat XllI
PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH



§ 20

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego | Rady (UE) 2016/679 z dnia 27

kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych

osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogodlne rozporzadzenie o ochronie danych) informujemy, ze:

1. Administratorem danych osobowych jest Dolnoslgskie Centrum Zdrowia Psychicznego dla
Dzieci i Mtfodziezy w Lubinie Sp. z 0.0. z siedzibg w Lubinie, ul. M. Konopnickiej 5,
59 — 300 Lubin;

2. Inspektorem ochrony danych w Dolnoslaskim Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i
Mtodziezy w Lubinie Sp. z 0.0. z siedzibg w Lubinie jest Anna Pawelska, e-mail:
iod@dczpdm.lubin.pl, tel. 733 110 470

3. Dane osobowe moga by¢ udostepnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie
przepisoOw prawa, a takze na rzecz podmiotdw, z ktédrymi administrator zawart umowe
powierzenia przetwarzania danych w zwiazku z realizacjg ustug na rzecz administratora (np.
kancelarig prawng, dostawcg oprogramowania, zewnetrznym audytorem, zleceniobiorca
$wiadczgcym ustuge z zakresu ochrony danych osobowych);

4. Administrator nie zamierza przekazywac Panistwa danych osobowych do panstwa trzeciego
lub organizacji miedzynarodowej,

5. Maja Panstwo prawo uzyska¢ kopie swoich danych osobowych w siedzibie administratora.
Dodatkowo zgodnie z art. 13 ust. 2 RODO informujemy, ze:

a. Panstwa dane osobowe beda przechowywane do momentu uptywu okresu
przedawnienia wynikajgcego z ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny;

b. przystuguje Panstwu prawo dostepu do tresci swoich danych, ich sprostowania lub
ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania, prawo do przeniesienia danych oraz prawo do wniesienia skargi do
organu nadzorczego;

¢. podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne do zawarcia
umowy. Konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak realizacji umowy;

d. administrator nie podejmuje decyzji w sposob zautomatyzowany w oparciu o
Panstwa dane osobowe.

Rozdziat XIV
POSTANOWIENIA KONCOWE

§21

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych szczegétowych warunkach konkursu ofert
zastosowanie majg przepisy:

1. Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej;

2. Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze \
$rodkow publicznych: :

3. Kodeksu Cywilnego. Ny,

Udzielajagcy zamowienia bedzie przetwarzat dane osobowe zawarte w ofertach wytacznie w
celu przeprowadzenia i rozstrzygniecia niniejszego postepowania konkursowego oraz
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zawarcia umowy o udzielanie swiadczen. Dane bedg przetwarzane zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami.

Zatgczniki:

1. Formularz ofertowy (zat. nr 1).

2. Wykaz osob udzielajgcych swiadczenia zdrowotne, wraz z kserokopiami dokumentéw
kwalifikacje (zat. nr 2) — jesli dotyczy oferenta, o ktérym mowa w § 9, pkt. 2, ppkt. 2) a.
Regulamin Pracy Komisji Konkursowej (zat. nr 3).

4. Wzdér umowy o udzielenie Swiadczenia na ustugi zdrowotne (zat. nr 4).

w
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Zatacznik nr 1 do Szczegdtowych Warunkow
Konkursu Ofert na stanowisku: psycholog, psycholog
kliniczny, psycholog - psychoterapeuta

ceereerenny, QN8 2021 T,

FORMULARZ OFERTOWY

na udzielenie zamoéwienia na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych przez psychologa, psychologa klinicznego,
psychologa - psychoterapeute w zakresie opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien dzieci i mtodziezy dla
Dolnoélaskiego Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy w Lubinie Sp. z 0. o.

INAZMY ACOIE EREINITIAL womomosnisssmssmssosevioes v saio vems sass Sosis eonts v aui e s meays

PRAWO WYKONYWANIA ZAWODU® ..ot
SPECIALIZACIA / W TRAKCIE SPECIJALIZACH Z DZIEDZINY wecvvevvrecenereesieceeconinesie oo,
NUMER KSIEGI REJESTROWEJ RPWDL ..coouiuiiieiiiiiie it

L 1§ —— REGON v wsmsnmssmnsmssnsin s s

Niniejszym sktadam oferte cenowa na wykonywanie $wiadczenn zdrowotnych w Dolnoélaskim Centrum Zdrowia
Psychicznego dla Dzieci i Mfodziezy w Lubinie Sp. z 0.0. i oferuje:

1. Udzielanie Swiadczen zdrowotnych - ........ocooooeiiiviieieee e zt. brutto za godzine.

2. Oferuje (liczba godzin W tyg0dniu) ...cccveeviiviiiieie e na realizacje Swiadczen.

Zobowigzuje sie do zawarcia cywilno — prawnej umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych na okres od dnia 1 kwietnia 2021 roku
do dnia 31 marca 2023 roku na warunkach przedstawionych w projekcie umowy oraz w szczegétowych warunkach konkursu.
Ponadto oswiadczam, iz zapoznatem sie z trescig ogtoszenia o konkursie ofert, szczegétowymi warunkami konkursu oraz projektem
umowy i nie wnosze zastrzezen co do ich postanowien.

Oswiadczam, iz w przypadku przyjecia_mojej oferty zobowigzuje sie do podpisania o$wiadczenia o poufnoéci zgodnie z
przepisami ustawy o ochronie danych osobowych, polityka bezpieczenstwa, instrukcjg zarzadzania systemami informatycznymi
obowigzujacymi w Dolnoslaskim Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mfodziezy w Lubinie Sp. z 0.0.

(podpis sktadajacego oferte)
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Wykaz zatgcznikéw do formularza ofertowego stanowigcego Zatgcznik nr 1 do Szczegdtowych Warunkéw Konkursu

Ofert na stanowisku: psycholog, psycholog kliniczny, psychclog - psychoterapeuta:
1. wypis z CEIDG/odpis z KRS

2. aktualny wypis z rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalnosé lecznicza, o ktérym mowa w art. 101 ustawy o

dziatalnosci leczniczej lub zaswiadczenie o dokonaniu wpisu do rejestru,

3. dokumenty poswiadczajgce wymagane kwalifikacje oferenta, zgodnie z & 9 ust. 2 Szczegotowych Warunkow

Konkursu Ofert,

4. dokumenty poswiadczajgce dodatkowe kwalifikacje oferenta: zaswiadczenia potwierdzajace odbyte kursy

(certyfikaty), szkolenia, szkolenia BHP,

5. umowe aktualnego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finansow z
dnia 29 kwietnia 2019r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza lub pisemne zobowiazanie oferenta do jej zawarcia, przy czym obowigzek jej

zawarcia powstaje najpodiniej w dniu poprzedzajgcym dzier rozpoczecia wykonywania dziatalnosci leczniczej,

6. oswiadczenie oferenta o nalezytym wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych — zatacznik nr 1 do formularza

ofertowego,
7. oswiadczenie oferenta o doswiadczeniu zawodowym oferenta - zatacznik nr 2 do formularza ofertowego,

8. oswiadczenie oferenta o ztozeniu kserokopii dokumentéw zgodnych z oryginatami — zatacznik nr 3 do formularza

ofertowego

9. oswiadczenie oferenta o zapoznaniu sie z kiauzulg informacyjna o ochronie danych — zatacznik nr 4 do formularza

ofertowego.

UWAGA

W _PRZYPADKU OFERENTOW, KTORZY POSIADAJA AKTUALNA UMOWE NA UDZIELANIE

SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W DOLNOSLASKIM CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO DLA

DZIECI | MtODZIEZY W LUBINIE SP. Z 0.0. NALEZY DO OFERTY DOtACZYC WYtACZNIE

DOKUMENTY / OSWIADCZENIA OKRESLONE W _PKT 7, 9, 10 ORAZ TE, W KTORYCH DANE

ULEGLY ZMIANIE

* jesli dotyczy
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Zatacznik nr 1 do formularza ofertowego

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz zobowigzuje sie swiadczy¢ ustugi na wysokim poziomie, zgodnie z zasadami wspdiczesnej wiedzy
medycznej, sztuka i etykg zawodu, obowigzujgcymi przepisami prawa oraz postanowieniami umowy, przy zachowaniu
nalezytej starannosci.

podpis oferenta

Radga Prawny
) . Ryl
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OSWIADCZENIE

Zatgcznik nr 2 do formularza ofertowego

o doswiadczeniu zawodowym oferenta

L.p.

Okres zatrudnienia /DD.MM.RR/

Miejsce zatrudnienia

Radc
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Zatacznik nr 3 do formularza ofertowego

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz ztozone przeze mnie kserokopie dokumentéw sg zgodne z trescig oryginatéw.

podpis oferenta

Marein Tokarski



Zatgcznik nr 4 do formularza ofertowego

KLAUZULA INFORMACYINA O OCHRONIE DANYCH

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. oraz
Ustawa o ochronie danych osobowych z dnia 10.05.2018 r., informujemy iz:

1. Administratorem Pafistwa Danych Osobowych jest DCZPDM w Lubinie Spotka z 0.0.

2. W sprawach zwigzanych z Panstwa danymi osobowymi mozna kontaktowaé sie z Inspektorem Ochrony Danych
Osobowych za posrednictwem adresu e-mail iod@dczpdm.lubin.pl lub pisemnie na adres: Inspektor Ochrony Danych,
DCZPDM w Lubinie Sp. z o0.0., ul. Konopnickiej 5, 59-300 Lubin.

3. Panstwa dane osobowe przetwarzane beda w celu pozyskania oferty konkursowej.

4. Do realizacji podanych celdw bedziemy przetwarzaé Pana/Pani dane osobowe potrzebne do udzielenia zamdwienia,
w szczegdlnosci imie, nazwisko, dane teleadresowe, informacje o kwalifikacjach i doswiadczeniu zawodowym.

5. Dane przetwarzane w zwigzku z postepowaniem konkursowym beda przechowywane do momentu uptywu okresu
przedawnienia ewentualnych roszczen.

6. Posiadajg Parfstwo prawo dostepu do treici swoich danych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia
przetwarzania, prawo do cofnigcia zgody (jezeli przetwarzanie odbywa sie na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) lub art. 9 ust.
2 lit. a) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w dowolnym momencie bez
wplywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

7. Majg Panstwo prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego gdy uznajg Paristwo, iz przetwarzanie danych
osobowych Paristwa dotyczacych narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27
kwietnia 2016 r.

8. Podanie przez Paristwa danych osobowych jest niezbedne w celu rozpatrzenia przedstawionej oferty. Jestescie
Panistwo zobowigzana do ich podania, a konsekwencja niepodania danych osobowych bedzie nieuwzglednienie
przedstawionej oferty i niezawarcie umowy.

9. Odbiorcami danych osobowych beda tylko instytucje upowaznione z mocy przepisow prawa.

10. Paristwa dane osobowe nie bedg wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji.

11. Administrator nie ma zamiaru przekazywaé danych osobowych do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowe;.

podpis oferenta
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Zatgeznik nr 2 do Szezegdtowych Warunkéw Konkursu Ofert
na stanowisku: psycholog, psycholog kliniczny, psycholog - psychoterapeuta*

WYKAZ OSOB UDZIELAJACYCH SWIADCZENIA ZDROWOTNE WRAZ
Z KSEROKOPIAMI DOKUMENTOW - KWALIFIKACJE

L.p. Imig¢ i nazwisko PESEL Nr prawa
wykonywania
zawodu**

* jesli dotyczy
** jesli dotyczy

podpis oferenta

Radega Prawny

Ma/t" Giri Tokarski



Zatacznik nr 3 do Szczegdtowych Warunkéw Konkursu Ofert
na stanowisku: psycholog

REGULAMIN
PRACY KOMISJI KONKURSOWEJ

§1

Komisja konkursowa, zwana dalej “komisja", przeprowadza w Dolnoslaskim Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci
1 Mtodziezy w Lubinie Sp. z 0.0. konkurs ofert na udzielenie zaméwienia na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych dla
Dolnoslaskiego Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Miodziezy w Lubinie Sp. zo.o.

§2

1. W sklad komisji konkursowej wchodza od 3 do 5 os6b.
2. Czlonek komisji konkursowej podlega wylaczeniu z udzialu w komisji, gdy oferentem jest:
1) jego malzonek oraz krewny i powinowaty w linii prostej, w linii bocznej krewny do czwartego stopnia i
powinowaty do drugiego stopnia,
2) osoba zwiazana z nim z tytulu przysposobienia, opieki lub kurateli,
3) osoba pozostajaca wobec niego w stosunku nadrzednosci shuzbowej,
4) osoba, ktérej matzonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia albo osoba zwiazana z nia z tytuu
przysposobienia, opieki lub kurateli pozostaje wobec niego w stosunku nadrzednosci shuzbowej,
5) osoba, ktora pozostaje w faktycznym pozyciu lub w takim stosunku osobistym, ktory mogtby wywolaé
uzasadnione watpliwosci, co do bezstronnosci cztonka komisji.
3. Powody wylaczenia trwaja takze po ustaniu uzasadniajacego je malzenstwa, przysposobienia i kurateli.

§3

Komisja rozpoczyna postepowanie konkursowe w terminie wskazanym w ogloszeniu i prowadzi je do czasu
rozstrzygnigcia, dokonujac kolejno nastepujacych czynnosci:

1. Stwierdza prawidlowos¢ ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert.

2. Otwiera koperty z ofertami, odczytuje nazwy oferentéw oraz zaproponowane przez oferentéw w ofercie warunki.

3. Ustala, ktore z ofert spelniaja wymogi formalne zgodnie ze szczegdtowymi warunkami konkursu i w przypadku
brakéw formalnych podlegajacych uzupetieniu wzywa oferentéw do ich uzupelnienia w wyznaczonym terminie pod
rygorem odrzucenia oferty.

4. Ustala, ktore z ofert podlegajg odrzuceniu.

5. Dokonuje porownania ofert.

6. Dokonuje wyboru oferentéw do udzialu w czeéci praktycznej konkursu.

7. Przeprowadza czesé praktyczna konkursu.

8. Oglasza oferentom poprzez zamieszczenie informacji na tablicy ogloszen oraz na stronie internetowe;j:
www.dezpdm.lubin.pl., ktére z ofert spelniaja warunki konkursu, a ktére zostaty odrzucone.

9. Dokonuje rozstrzygnigcia konkursu lub stwierdza zaistnienie przestanek do jego uniewaznienia.

§4
I. Komisja dziata na posiedzeniach zamknigtych bez udzialu oferentéw, za wyjatkiem czynnosci okreslonych w § 3
pkt. 1, pkt. 2 i pkt. 7.
2. Posiedzenia komisji zwoluje przewodniczgcy komisji.
§5
1. Komisja podejmuje rozstrzygnigcie w drodze glosowania, przy udziale wszystkich powolanych czlonkéw, w tym
przewodniczacego.
2. W glosowaniu biorg udzial wszyscy czlonkowie komisji, bez mozliwosci wstrzymania si¢ od glosu.

§6

1. Komisja wybiera oferty sposrod ofert waznych, spehiajacych warunki okreélone w szezegdlowych warunkach
konkursu.

Radca|Prawny
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2. Dokonujac wyboru oferty komisja bierze pod uwage wylacznie kryteria ustalone w szczegdtowych warunkach
konkursu.

3. Jezeli w toku konkursu ofert wplyneta jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja moze przyjac te oferte, gdy
z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert.

4. W przypadku stwierdzenia przez komisje podstawy do uniewaznienia konkursu ofert, niezwlocznie informuje o tym
fakcie Prezesa Zarzadu Dolnoslaskiego Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mlodziezy w Lubinie Sp. z 0. o.

§7

Komisja niezwlocznie zawiadamia oferentéw o rozstrzygnieciu konkursu ofert zamieszczajac informacje na tablicy
ogloszen oraz na stronie internetowej: www.dczpdm.lubin.pl

§8

1. Komisja w czasie przeprowadzania konkursu przyjmuje i rozstrzyga umotywowany protest.

2. W toku postepowania konkursowego oferent moze ztozy¢ umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia
dokonania przez komisje zaskarzonej czynnosci.

3. Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie konkursowe ulega zawieszeniu, chyba ze z tre$ci protestu wynika, ze
jest oczywiscie bezzasadny.

4. Komisja rozpatruje 1 rozstrzyga protest w ciagu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi
sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

5. Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

6. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnigciu niezwlocznie zamieszcza sie na tablicy ogloszen oraz na
stronie internetowej: www.dczpdm.lubin.pl.

7. W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzona czynnosc.

§9

Z przebiegu konkursu sporzadza si¢ protokot, ktdry powinien zawierac:
1) oznaczenie miejsca i czasu konkursu,
2) imiona i1 nazwiska czlonkow komisji konkursowe;,
3) liczbe zgloszonych ofert,
4) oferty podlegajace odrzuceniu (z uzasadnieniem),
5) poréwnanie ofert,
6) informacje z negocjacji, jesli byty prowadzone,
7) ewentualne odrebne stanowisko/a czlonka/ow komisji konkursowe;,
8) rozstrzygniecie konkursu lub stwierdzenie przestanek do jego uniewaznienia,
9) wzmianke o odczytaniu protokohu,
10} podpisy czlonkéw komisji.

§ 10

Z chwila ogloszenia rozstrzygnigcia postepowania konkursowego nastepuje jego zakonczenie 1 komisja ulega
rozwigzaniu.

Radca
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Zatacznik nr 4 do szczegdtowych
warunkow konkursu ofert

Projekt umowy

UMOWA nr ..........
o udzielenie zamdowienia na $wiadczenia zdrowotne

zawarta w dniu ..........c..ceceueueneeee. . W Lubinie,

w zwigzku 2z dokonaniem wyboru oferty Przyjmujacego zamdwienie w wyniku
przeprowadzonego konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne, na podstawie art. 26 ust. 3
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,

pomiedzy:

Dolnoslgskim Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy w Lubinie
Sp. z 0.0. z siedzibg w Lubinie, ul. Marii Konopnickiej 5, 59 — 300 Lubin, wpisana do
rejestru handlowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy Wroctaw Fabryczna, IX
Wydziat Gospodarczy, KRS 0000831145, NIP 692-252-32-64, REGON 385760267, zwang w
dalszej czesci niniejszej umowy Udzielajgcym zamdéwienia, reprezentowana przez:

Tomasza Jegera — Prezesa Zarzadu

a
ey PESEL: e , z siedziba*/ zamieszkatym:
wpisanym do Centralnej Ewidencji i
Informacu ) Dzna’falnosm Gospodarczej , posiadajgcym numer REGON ................ * i NIP

zwanym da|EJ +PRZYIJMUJACYM ZAMOWIENIE”.

§1
Udzielajacy zamodwienia zleca, a Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do udzielania
specjalistycznych Swiadczen zdrowotnych w zakresie
§2

1. Przyjmujgcy zamowienie oswiadcza, ze posiada odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia
niezbedne do prawidtowego wykonywania s$wiadczen zdrowotnych okreslonych
W niniejszej umowie oraz zobowigzuje sie na zgdanie Udzielajgcego zamowienia do
przedstawienia oryginatéw dokumentéw potwierdzajgcych ww. kwalifikacje, a takie
oswiadcza, ze nie istniejg zadne przeszkody prawne i faktyczne uniemozliwiajace lub '
utrudniajgce mu wykonywanie obowigzkdéw i zadari wynikajacych z niniejszej umowy lub )
narazajace Udzielajgcego zamowienia na negatywne konsekwencje, a w przypadku ~
zaistnienia takich przeszkdd Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje sie niezwlocznie

PR



poinformowac o tym Udzielajgcego zamodwienia.
2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do udzielania swiadczen, o ktorych mowaw § 1
niniejszej umowy, w nastepujgcych dniach i godzinach:

B) e e R

3. Przyjmujacy zamowienie uprawniony jest do przerwy w wykonywaniu $Swiadczend nie
przekraczajgcej tacznie ................ dni****, o ktérych mowa w ust. 2 powyiej
przypadajacych w kazdym roku obowigzywania niniejszej umowy (I rok obowigzywania
umowy — okres od dnia 1 kwietnia 2021 roku do dnia 31 marca 2022 roku, Il rok
obowigzywania umowy — okres od dnia 1 kwietnia 2022 roku do dnia 31 marca 2023
roku) z zastrzezeniem ust. 4 ponizej.

4. Przerwa, o ktorej mowa w ust. 3 powyzej, wymaga uprzedniej zgody Udzielajgcego
zamowienia i ztozenia pisemnego wniosku przez Przyjmujgcego zamdwienie na minimum
7 dni kalendarzowych przed wnioskowang przerwa.

5. Nie stanowi naruszenia warunkéw niniejszej umowy nie udzielanie swiadczen w
przypadku niezdolnosci do ich wykonywania spowodowanej chorobg, potwierdzong
zaswiadczeniem lekarskim, o ile Przyjmujacy zamodwienie niezwtocznie o tym fakcie
powiadomi Udzielajgcego zamdwienia.

6. Za okresy, o ktorych mowa w ust. 3 i 5 powyzej, Przyjmujagcemu zamdwienie nie
przystuguje wynagrodzenie.

7. Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje sie do punktualnego rozpoczynania i konczenia
udzielania swiadczen, o ktérych mowa w § 1 niniejszej umowy, wedtug harmonogramu
ustalonego w § 2 ust. 2 niniejszej umowy.

8. Przyjmujacy zamowienie jest zobowigzany do realizacji swiadczen zdrowotnych, tj. do
...................................... oraz dodatkowo bez prawa do wynagrodzenia do uczestnictwa w
superwizji zespotu.

§3
Umowa niniejsza zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 01.04.2021 r. do dnia
31.03.2023r.

§4

1. Z tytutu niniejszej umowy Udzielajgcy zamodwienia wyptaca¢ bedzie Przyjmujgcemu
zamowienie ryczaftowe wynagrodzenie miesieczne w kwocie brutto stanowiacej iloczyn
liczby godzin $wiadczenia ustug objetych przedmiotem niniejszej umowy i stawki za
jedng godzine swiadczenia ww. ustug w wysokosSCi ..eeeeeeneen. zt brutto (stownie:
...), po dokonaniu stosownych potrgcen przewidzianych przepisami
prawa.
2. Podstawa wypfaty naleznosci, o ktorej mowa w ust. 1 powyzej, bedzie faktura*/rachunek
przedktadana/ny Udzielajgcemu zamodwienia, najpdiniej do 7 dnia kazdego miesigca za

miesigc poprzedni wraz z:
a) Zestawieniem przepracowanych godzin w danym miesiacu kalendarzowym,

ktorego wzor stanowi zatacznik nr 1 do niniejszej umowy;

b) Sprawozdaniem z udzielonych $wiadczen zdrowotnych, ktérego wzér stanowi

Strona2z7




zatgcznik nr 2 do niniejszej umowy;
zatwierdzonymi przez Dyrektora Udzielajgcego zaméwienie.

3. Termin pfatnosci wynagrodzenia strony ustalajg na 14 dni od daty doreczenia
prawidtowo wystawionej/go faktury*/rachunku, o ktérej/'ym mowa w ust. 2 powyzej, na
rachunek bankowy Przyjmujacego zamOWIENie 0 NI ....c.ccuceceeceeeeeeeeee oo ss s s

4. Za date dokonania ptatnosci przyjmuje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego
Udzielajgcego zamowienia.

5. Przyjmujgcy zaméwienie oswiadcza, ze prowadzi dziatalno$é gospodarcza i samodzielnie
odprowadzi od wynagrodzenia sktadki ZUS i podatek zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa*.

6. Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze rachunek bankowy, o ktérym mowa w ust. 3
powyzej, jest rachunkiem umozliwiajgcym ptatnos¢ w ramach mechanizmu podzielonej
ptatnosci, o ktérym mowa w ust. 8 ponizej, jak réwniez jest rachunkiem znajdujacym sie
elektronicznym wykazie podmiotéw prowadzonym od 1 wrzeénia 2019 roku przez Szefa
Krajowej Administracji Skarbowej, o ktérym mowa w ustawie o podatku od towardw i
ustug (dalej Wykaz)*.

7. W przypadku gdy rachunek bankowy Przyjmujacego zamoéwienie nie spetnia warunku
okreslonego w ust. 6 powyzej, opdznienie w dokonaniu pfatnosci w terminie okreslonym
w ust. 3 powyiej, powstafe wskutek braku mozliwoséci realizacji przez Udzielajacego
zamOwienie ptatnosci wynagrodzenia z zastosowaniem mechanizmu podzielonej
ptatnosci na rachunek objety Wykazem, nie stanowi dla Przyjmujacego zamodwienie
podstawy do zadania od Udzielajagcego zamowienie jakichkolwiek odsetek, jak réwniez
innych  rekompensat/odszkodowar/roszczeri  z tytutu dokonania nieterminowe;j
ptatnosci*.

8. Udzielajgcy zamowienie moze regulowac ptatnosci w ramach mechanizmu podzielonej
ptatnosci (split payment) zgodnie z art. 108a ustawy z 11 marca 2004 r. o podatku od
towarow i ustug*.

§5

1. Przyjmujacy zamowienie nie moze dokonaé cesji wierzytelnosci naleznych mu od
Udzielajacego zamowienia na rzecz oséb trzecich.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie, ze $wiadczenia zdrowotne realizowane w
ramach niniejszej umowy beda wykonywane poza godzinami pracy wynikajacymi z
innych uméw zawartych pomiedzy Udzielajgcym zamodwienia, a Przyjmujacym
zamowienie, pod rygorem rozwigzania  niniejszej] umowy w  trybie
natychmiastowym *****

§6

1. Przyjmujacy zamdwienie oswiadcza, ze wykonywane przez niego $wiadczenia zdrowotne
na podstawie umow z innymi zaktadami opieki zdrowotnej i osobami fizycznymi nie
beda ograniczaty realizacji obowigzkéw okreslonych niniejszg umowa.

2. Przyjmujacy zamodwienie oswiadcza, ze w celu prawidfowego wykonywania niniejszej
umowy zobowigzuje sie do wspdtdziatania z Udzielajgcym zaméwienia oraz personelem
zatrudnionym u Udzielajgcego zamodwienie, majac na uwadze statutowe cele
Udzielajgcego zamdwienia oraz prawa pacjenta.

3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do udzielania $wiadczen zdrowotnych zgodnie |
z aktualnym stanem wiedzy i ogdlnie przyjetymi zasadami etyki zawodowej, a takze
z nalezyta starannoscia.

~J
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Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do udzielania swiadczen zdrowotnych zgodnie
z zasadami okreslonymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

§7

1. Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze posiada ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej i zobowigzuje sie do kontynuowania tego ubezpieczenia przez caty okres
obowigzywania niniejszej umowy.

2. Kopie aktualnej polisy ubezpieczeniowej Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest
kazdorazowo niezwiocznie doreczaé Udzielajgcemu zamodwienie.

3. Niedopetnienie obowigzku, o ktérym mowa w ust. 1 lub ust. 2 powyzej, nie zwalnia
Przyjmujacego zamodwienie od ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie niniejszej
umowy na zasadach ogdélnych Kodeksu cywilnego, odpowiednio do postanowien § 12
ust. 1- 5 niniejszej umowy.

§8

1. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej
zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa i z zasadami obowigzujagcymi u
Udzielajgcego zamowienie oraz zgodnie z wymogami NFZ.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do prowadzenia sprawozdawczosci
statystycznej wedtug przepisow prawa i zasad obowigzujacych u Udzielajgcego
zamowienia.

3. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich
informacji, o ktérych powzigt wiadomosé przy realizacji postanowien niniejszej umowy, a
ktore stanowig tajemnice i podlegaja ochronie w rozumieniu rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119 z dnia 4.05.2016 r. a takze ustawy o ochronie danych
osobowych zgodnie z polityka bezpieczenstwa i wymogami obowigzujgcymi u
Udzielajgcego zamowienia.

4. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie w trakcie realizacji niniejszej umowy
przestrzega¢ obowigzujgcych przepisow BHP i p.poz oraz regulaminow wewnetrznych,
zarzadzen, instrukcji oraz innych przepisow porzadkowych obowigzujgcych u
Udzielajgcego zamowienia.

§9
Przyjmujacy zamowienie nie moze prowadzi¢ u Udzielajgcego zamowienie dziatalnosci
wykraczajacej poza zakres niniejszej umowy i konkurencyjnej wobec dziatalnosci

prowadzonej przez Udzielajgcego zamowienia.

§10
Przyjmujacy zamoéwienie jest zobowigzany:
a) znac przepisy i zasady bezpieczenstwa i higieny pracy, poddawac sie szkoleniom
i instruktazom wynikajgcym z obowigzujacych przepiséw prawa, w takim zakresie w
jakim jest to wymagane i konieczne przy udzielaniu Swiadczen zdrowotnych w
ramach niniejszej umowy,

Stronad z 7



!\.)

b) dba¢ o naleiyty stan urzadzen i udostgpnionego sprzetu oraz porzadek i fad w
miejscu udzielania Swiadczen zdrowotnych,

c) uzywac sfinansowanych we wtasnym zakresie $rodkéw ochrony indywidualnej oraz
odziezy i obuwia roboczego,

d) poddawac sie we wtasnym zakresie i na wiasny koszt badaniom profilaktycznym w
celu uzyskania aktualnego orzeczenia lekarskiego (lekarza medycyny pracy),
stwierdzajacego brak przeciwwskazan do wykonywania czynnosci w ramach niniejszej
umowy,

§11

Przyjmujacy zamowienie przyjmuje obowigzek poddania sie kontroli przeprowadzanej
przez Udzielajgcego zamodwienia, w szczegélnosci co do:

a)  sposobu udzielania $wiadczen zdrowotnych i ich jakosci,
b)  prowadzonej dokumentacji medycznej i sprawozdawczoéci statystycznej,
c)  przestrzegania praw pacjenta.

Niezaleznie od obowigzku, o ktérym mowa w ust. 1 powyzej, Przyjmujacy zaméwienie
przyjmuje na siebie obowigzek poddania sie kontroli NFZ oraz innych uprawnionych
organow i oséb, na warunkach okreslonych obowigzujacymi przepisami prawa.
Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode na potracenie przez Udzielajacego zamowienia z
biezacego wynagrodzenia Przyjmujacego zamodwienie, okreélonego w § 4 ust. 1
niniejszej umowy, kwot naliczonych kar, natozonych na Udzielajacego zamdwienia przez
organy kontrolne, o ktérych mowa w ust. 2 powyiej, z tytutu nienalezytego
wykonywania niniejszej umowy przez Przyjmujgcego zamdwienie.

Udzielajgcy zamowienia uprawniony jest do odsuniecia Przyjmujacego zamdwienie od
wykonywania Swiadczen zdrowotnych, na czas prowadzenia postepowania
wyjasniajacego w przypadku gdy do Udzielajacego zaméwienie wptynie skarga
dotyczaca sposobu wykonywania przez Przyjmujacego zamdwienie <¢wiadczen
zdrowotnych objetych niniejszag umowa.

Whioski pokontrolne winny by¢ realizowane niezwlocznie przez Przyjmujacego
zamowienie oraz w porozumieniu z Udzielajgcym zamowienia, jesli wynikaja z kontroli
uprawnionych organéw, o ktérych mowa w ust. 2 powysze;j.

§12
Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialno$¢ solidarng z Udzielajgcym zamdéwienia
za szkody wyrzgdzone przy udzielaniu $wiadczer zdrowotnych stanowigcych przedmiot
niniejszej umowy.
Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialnoéé za swoje dziatania lub zaniechania
wyrzadzajace szkode Udzielajgcemu zaméwienia, a w szczegdlnosci wynikajace z:
a) niewykonania lub niewtasciwego wykonania ¢wiadczenia zdrowotnego,
b) przedstawienie, niezgodnych ze stanem faktycznym, danych stanowiacych podstawe
rozliczenia, .‘
¢) nie prowadzenia dokumentacji medycznej lub prowadzenie jej w sposéb niezgodny.é’}
obowiazujacymi przepisami prawa.
Za kazdy przypadek niewykonywania lub nienalezytego wykonywania obowigzkéw
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wynikajacych z niniejszej umowy Udzielajacy zamowienia ma prawo naliczenia
Przyjmujgcemu zamowienie kary umownej w wysokosci 10 % wartosci miesiecznego
wynagrodzenia, o ktorym mowa w § 4 ust. 1 niniejszej umowy, z miesigca, w ktorym
nastapito naruszenie, a w przypadku gdy naruszenie umowy polega na niewykonywaniu
Swiadczen w danym miesigcu kalendarzowym — z miesigca poprzedzajgcego naruszenie.
Przyjmujacy Zamowienie wyraza zgode na potracenie odszkodowania lub kar umownych
wynikajgcych z ust. 2 i 3 powyzej bezposrednio z przystugujacego mu wynagrodzenia
naleznego za kolejne miesigce z tytutu wykonania niniejszej umowy, poczawszy od
miesigca, w ktorym Udzielajagcy zamowienie dowiedziat sie o okolicznosciach
uzasadniajgcych naliczenie odszkodowania lub kar umownych.

Naliczone kary umowne nie pozbawiajg Udzielajgcego zamodwienie prawa do
dochodzenia zaptaty odszkodowania na zasadach ogdlnych okreslonych w Kodeksie
cywilnym.

§13

Umowa niniejsza ulega rozwigzaniu:

a) z upfywem czasu, na ktdry byfa zawarta,

b) z dniem zakonczenia udzielania przez Udzielajgcego zamodwienia sSwiadczen
zdrowotnych objetych niniejszg umowa,

c) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, bez obowigzku podania przyczyn, z
zachowaniem trzymiesiecznego okresu wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego,

d) wskutek oswiadczenia Udzielajgcego zamodwienie, bez zachowania okresu
wypowiedzenia, w przypadku gdy Przyjmujacy zamdwienie narusza postanowienia
niniejszej umowy,

e) w kazdym czasie na mocy porozumienia stron.

§14

Udzielajacemu zamowienia przystuguje prawo natychmiastowego rozwigzania umowy bez
zachowania okresu wypowiedzenia, w szczegblnosci jezeli Przyjmujacy zamowienie:

a) przeniost prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy na osobe trzecig bez
zgody Udzielajgcego zamdwienia,

b) nie odnowit polisy ubezpieczeniowej;

c) realizowat Swiadczenia zdrowotne objete niniejsza umowa w tych samych
dniach i godzinach, w ktorych byt zobowigzany realizowac inne umowy zawarte
pomiedzy Przyjmujacym zamowienie, a Udzielajgcym zamowienia*****,

d) zaprzestat wykonywania Swiadczen objetych niniejszg umowag lub ograniczyt ich
wykonywanie w takim stopniu, ze zakidcito to prawidiowe funkcjonowanie
Udzielajgcego zamdwienie.

§ 15
Udzielajgcy zamowienia upowaznia Przyjmujgcego zamowienie do przetwarzania danych
osobowych w tym danych medycznych pacjentéw w zakresie objetym niniejszg umowsg,
a Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich
informacji dotyczacych przetwarzanych danych oraz sposobu ich zabezpieczania.
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2. Na czas wykonywania niniejszej umowy Przyjmujacy zamowienie powierza
Udzielajacemu zamowienia przetwarzanie swoich danych osobowych w rozumieniu
przepisow polskiego prawa i RODO.

3. Przyjmujgcy zaméwienie odpowiada za szkody wyrzgdzone nie stosowaniem wtasciwych
srodkéw bezpieczenstwa danych, o ktérych mowa w obowigzujacych w tym zakresie
przepisach.

§16
Zmiany niniejszej umowy dokonywane s w formie pisemnej pod rygorem ich niewaznoéci.

§17

W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie zastosowanie maja obowigzujgce
przepisy prawa.

§18
Ewentualne spory mogace powstaé na tle wykonywania niniejszej umowy strony poddaja
pod rozstrzygnigcie Sadu wtasciwego rzeczowo i miejscowo dla Udzielajacego Zamowienia, o
ile przedtem strony we wtasnym zakresie sporéw tych nie rozwigzaty na drodze polubowne;.

§19
Umowe niniejszg sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, jeden dla
Przyjmujacego zamoéwienie oraz jeden dla Udzielajgcego zaméwienia.

Przyjmujgcy zamoéwienie Udzielajagcy zamoéwienia

* dotyczy Przyjmujgcego zamowienie udzielajgcego swiadczen w ramach dziatalnosci
gospodarczej

** niepotrzebne skresli¢

*** Oferent jest zobowigzany do podania propozycji godzin udzielania $wiadczer w ramach
godzin pracy komodrki organizacyjnej Udzielajgcego zamdwienia. Ostateczne godziny
udzielania Swiadczeri zdrowotnych w poszczegdinych zakresach zostang ustalone po
rozstrzygnieciu postepowania konkursowego w drodze indywidualnych ustalen (negocjacji)
pomiedzy Przyjmujgcym zamdwienie a Udzielajgcym zamdwienia

*#*% pigciokrotnosc liczby dni udzielania swiadczen zdrowotnych w tygodniu. \

\
*H#%* zapis dotyczy Przyjmujgcych zamdwienie zatrudnionych u Udzielajgcego zaméwfenfd{
na podstawie innych umadw. \
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Zatgcznik Nr 1 do umowy

WZOR

ZESTAWIENIE PRZEPRACOWANYCH GODZIN

W MIESIACU ommansmmmmsmsmsssssim
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Data Godziny od-do Suma godzin uwagi
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Zatwierdzit:




Zalgcznik Nr 2 do umowy
WZOR
SPRAWOZDANIE Z REALIZACJI SWIADCZEN

W MIESIACU

Data Rodzaj $wiadczen zdrowotnych Liczba udzielonych

swiadczen zdrowotnych

Faczna liczba udzielonych $wiadczen

zdrowotnych

Zatwierdzit:




