Zatacznik nr 4

do Zarzadzenia Woéjta Gminy Lodygowice
nr 10/RIP/2017

z dnia 8 lutego 2017 r.

UMOWA NR 12017
Zawartaw dniu ... w Lodygowicach pomiedzy:

Gming Lodygowice, z siedzibg w Lodygowicach ul. Pitsudskiego 75, reprezentowang przez:
Wojta Gminy Lodygowice — Andrzeja Pitere, zwang dalej Zleceniodawca
Przy kontrasygnacie Skarbnika Gminy Lodygowice — Haliny Wajdzik

wpisanym do rejestru zaktadow opieki zdrowotnej prowadzonego przez Wojewode Slaskiego
pod numerem........................... , nr NIP zakladu.......................... , nr

zwanej dalej ,,Zaktadem”

§1

1. Zleceniodawca powierza Zakladowi, a Zaklad podejmuje si¢ przeprowadzenia —
,Programu szczepien ochronnych w roku 20177dla os6b mieszkajacych w
Fodygowicach, Biernej, Zarzeczu, Pietrzykowicach®, obejmujacego:

a) Osoby urodzone w 1952 roku i wczesniej dla ktorych przeznaczone sa
szczepienia przeciwko grypie

b) Dzieci urodzone w 2014 roku dla ktorych przeznaczone sg szczepienie przeciw
pneumokokom

c) Dziewczynki urodzone w 2005 roku dla ktorych przeznaczone sg szczepienia
przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)

2. Szczepienia przeprowadzone beda:

a) Przeciwko grypie L

! Niepotrzebne skresli¢



¢) Przeciwko HPV B et ettt e

3. Zaktad zobowiazuje si¢ do:

a) Wykonania szczepieh wszystkich Beneficjentow ujetych na listach
dostarczonych Zaktadowi przez Zleceniodawceg, chyba ze zaistnieja
przeciwwskazania do wykonania takiego szczepienia (w takim przypadku
nalezy w zal. 1,2 oraz 3 wypisa¢ wszystkie takie przypadki ze szczegélowym
wyjasnieniem przeciwwskazan)

b) przeprowadzenia badania lekarskiego i kwalifikacji do szczepienia, przez osoby
posiadajace stosowne uprawnienia,

c) zakupu odpowiednich szczepionek, spetniajgcych wszystkie wymogi i normy
przewidziane prawem i wykonanie szczepienia,

d) wpisu o szczepieniu do wymaganej dokumentacji medycznej (ksigzeczka
zdrowia, karta szczepien),

e) archiwizowania danych przez okres 5 lat w siedzibie Zaktadu,

f) prowadzenia rejestru $wiadczen wykonywanych w ramach programu
zdrowotnego w formie papierowej i elektrycznej,

g) Informowanie beneficjentow o mozliwych skutkach ubocznych i zagrozeniach
zwigzanych z poszczegdlnymi szczepieniami

4. Wykonanie ustugi bedzie potwierdzone poprzez wypelnienie imiennej listy
beneficjentow 1 liczbowego zestawienia wykonanych szczepien, stanowiacych
zatgcznik 1 do niniejszej umowy.

§2

1. Wykonanie umowy nastgpi w terminieod ................ 2017 r. do 30.11.2017 r.

2. Zaktad zobowigzuje si¢ do zamieszczenia w widocznym miejscu w placowce
realizujacej umowe informacji, ze realizowany program zdrowotny jest finansowany
ze $rodkoéw budzetu Gminy Lodygowice.

§3

1. Zaktad zobowiazuje si¢ zrealizowac ,,Program szczepien ochronnych na rok 20177,
obejmujacy beneficjentow okreslonych w §1 pkt 1. i zamieszkatych na terenie gminy
Lodygowice w sposob 1 na zasadach zgodnych z obowigzujagcymi przepisami oraz
ogloszeniem o konkursie.

2. Zaktad zobowigzuje si¢ wykonaé szczepienia TYLKO tych beneficjentéw, ktorych
nazwiska be¢da ujete w na liscie przekazanej przez Zleceniodawce.

3. Wynagrodzenie za jedno szczepienie

a) Przeciwko grypie wynosi .................. PLN brutto (stownie
e e ettt et ettt et )
aw tym:
e Kkoszt szczepionki wynosi ......... PLN brutto
e koszt konsultacji medycznej wynosi ........... PLN brutto
e KOszt inieKCji Wynosi ...........oeeeeniininnnnnn PLN brutto
b) Przeciwko pneumokokom wynosi .................. PLN brutto (stownie
et )



10.

e koszt szczepionki wynosi ......... PLN brutto

e koszt konsultacji medycznej wynosi ........... PLN brutto
o Kkoszt inieKCji Wynosi ...........cceevviininnnnnn PLN brutto
c) Przeciwko HPV (cykl trzech szczepien) wynosi .................. PLN brutto
(stownie
T )
aw tym:
e koszt szczepionki wynosi ......... PLN brutto
e koszt konsultacji medycznej wynosi ........... PLN brutto
o Kkoszt inieKCji WYnosSi .........c.ccoevviiininnnnnn PLN brutto
e catkowity koszt za jeden cykl szczepien wynosi ..................... PLN brutto
Koszt realizacji programu wynosi nie wiecej niz .......... PLN brutto
(STOWIIC. ..o e )

Kwota wynagrodzenia za wykonanie szczepienia okreslona w § 3 ust. 2 jest ostateczna
I wyplacana bgdzie zgodnie z ilo$cig wykonanych szczepien.

Zaptata wynagrodzenia nastepowaé bedzie w okresach miesi¢cznych na podstawie
faktury VAT wraz z zalacznikiem nr 1, 2 i 3 do niniejszej umowy, dostarczonymi
przez Zaktad — zgodnie z ilo$cig wykonanych szczepien.

Zaktad zobowigzuje si¢ do dostarczenia faktur/rachunkow do kazdego siodmego dnia
kolejnego miesigca. Fakture VAT nalezy wystawi¢ na:

Gmina Lodygowice

Ul. Pitsudskiego 75, 34-425 Lodygowice,

NIP 553-24-50-019.

Naleznos¢ za realizacjg umowy musi by¢ zgodna z liczbg wykonanych do konca
kazdego miesigca $wiadczen tj. szczepien na podstawie przedtozonej faktury VAT
wraz z zatagcznikaminr 1,213

Naleznos¢ okreslona w ust. 8 bedzie ptatna w terminie 14 dni od daty otrzymania
faktury VAT/ rachunku..

Platnos¢ dokonuje si¢ przelewem na rachunek bankowy Zaktadu wskazany na
fakturze.

§4

Zaktad zobowigzuje si¢ do rozliczenia z wykonania niniejszej umowy za okres od
zawarcia umowy do 10.12.2017 r.

Zaktad zobowiazuje si¢ dostarczy¢ Zleceniodawcy faktury w rozliczeniu miesigcznym
wraz z zalgcznikami 1, 2 i 3 do niniejszej umowy, do zaakceptowania w terminie
dziesigciu dni od koncowego terminu, o ktorym mowa w § 2 ust. 1. Brak uwag do
faktury stanowi o jej zaakceptowaniu przez Zleceniodawceg.

Zaktad zobowigzuje si¢ do niezwlocznego zlozenia pisemnej informacji o
ewentualnych problemach w czasie przebiegu realizacji przedmiotowego zadania.

§5

Zaktad zobowigzuje si¢ do prowadzenia odrebnej dokumentacji medycznej oraz do
prowadzenia sprawozdawczo$ci statystycznej na zasadach obowigzujacych
w publicznych zaktadach opieki zdrowotne;.

Zaktad zobowigzuje si¢ do poddania kontroli na kazde zgdanie Zleceniodawcy w
przedmiotowym zakresie umowy.

Dokumentacja finansowo—ksiegowa, dotyczaca realizacji przedmiotu umowy,
powinna by¢ przechowywana w siedzibie Zaktadu i by¢ udostegpniana do wgladu dla



Zleceniodawcy na zadanie zarowno w trakcie, jak i po zakonczeniu realizacji
zadania.

Zaktad zobowigzuje udzielania $wiadczen zdrowotnych z zachowaniem nalezytej
starannosci zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi
srodkami technicznymi i farmaceutycznymi oraz zgodnie z zasadami kodeksu etyki
lekarskiej.

§6

Strony ustalaja, ze Zleceniodawca prowadzi nadzor i kontrole wykonania umowy
w trakcie jego realizacji, jak i po jego wykonaniu. W szczegdlnosci Zaktad
zobowigzany jest do poddania si¢ kontroli dokonywanej w miejscu wykonania umowy
lub w miejscu wyznaczonym przez Zleceniodawce, do przekazywania Zleceniodawcy
w formie pisemnej wszelkich informacji, sprawozdan i wyjasnien, dotyczacych
realizacji zadania.

Z przeprowadzonej kontroli kontrolujacy sporzadza pisemny protokdét w dwoédch
egzemplarzach.

W  przypadku stwierdzenia podczas kontroli jakichkolwiek nieprawidlowosci
kontrolowany Zaktad ma prawo do ztozenia wyjasnien w terminie 14 dni od dnia
otrzymania protokotu. Wyjasnienia sktadane sg Zleceniodawcy na pismie.
Zleceniodawca udziela odpowiedzi Zaktadowi na piSmie w ciggu 14 dni od dnia
ztozenia przez Zaktad wyjasnien.

W przypadku stwierdzenia podczas kontroli nienaleznego wykonania umowy
I niezgodnego z trescig umowy, Zleceniodawca zastrzega sobie prawo do:

zadania zwrotu przekazanych $rodkéw finansowych w zakwestionowanej czegsci,
wraz z ustawowymi odsetkami od dnia otrzymania srodkow,

rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.

Umowa moze zosta¢ przez Zleceniodawce rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym
w przypadku naruszenia postanowien niniejszej umowy, nieterminowego oraz
nienalezytego wykonania umowy, zmniejszenia zakresu rzeczowego umowy, a takze
w przypadku stwierdzenia podwdjnego wykazania w sprawozdawczos$ci tych samych
0sOb objetych programem szczepien oraz w przypadku nie udokumentowania,
w terminie 30 dni od daty podpisania umowy, zawarcia przez niego umowy
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilne;.

§7

Zaktad nie moze powierzy¢ wykonania przedmiotu niniejszej umowy innym osobom
bez zgody Zleceniodawcy wyrazonej na pi§mie.

Umowa moze by¢ rozwigzana na mocy porozumienia stron z miesi¢cznym okresem
wypowiedzenia w przypadku wystapienia okolicznos$ci, za ktore strony nie ponoszg
odpowiedzialnosci, a ktére uniemozliwiaja wykonania umowy. Skutki finansowe
i ewentualny zwrot srodkow finansowych strony okreslaja w sporzadzonym protokole.
W razie naruszenia postanowienia ust.1 Zleceniodawca moze odstagpi¢ od umowy ze
skutkiem natychmiastowym.

§8

W przypadku kiedy koszty szczepionek wraz z wynagrodzeniem ustalone w niniejszej
umowie nie ulegng zmianie w kolejnych latach mozliwe jest aneksowanie niniejszej



umowy co bedzie rownoznaczne z przedtuzeniem wspotpracy Zleceniodawcy z Zaktadem
w przedmiotowej sprawie.

1.

§9

W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowg stosuje si¢ przepisy Kodeksu
cywilnego. Wiasciwym do rozstrzygnigcia sporow mogacych powstaé w wyniku
realizacji niniejszej umowy, a ktorych stronu nie rozstrzygng polubownie jest Sad
Rejonowy w Zywcu.

Jakiekolwiek zmiany w niniejszej umowie moga by¢ dokonane tylko w formie
pisemnej pod rygorem niewazno$ci. Strony nie mogg powotywac si¢ na ustalenia
pozaumowne.

§10

Umowa zostata sporzadzona w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednej dla
kazdej ze stron.

Zleceniodawca Zaklad

Zataczniki:

1.

2.

3.

Lista zaszczepionych beneficjentow szczepienia przeciwko grypie stanowi zatgcznik
nr 1 Umowy

Lista zaszczepionych beneficjentoéw szczepienia przeciwko pneumokokom stanowi
zalacznik nr 2 Umowy

Lista zaszczepionych beneficjentow szczepienia przeciwko HPV stanowi zatacznik nr
3 Umowy

Harmonogram realizacji programu profilaktyki zdrowotnej stanowi zalacznik nr 4
Umowy



