Zakacznik Nr 4 do Zarzadzenia Nr VIII/144/2019
Prezydenta Miasta Rzeszowa z dnia 22 lutego 2019 .

Umowa Nr.......... /2019

na realizacje programu polityki zdrowotnej pn.:,,Program profilaktyki i wczesnego
wykrywania cukrzycy typu 2, dla oséb od 40 roku zycia”.

Zawartawdniu........ooooeeeiii i, w Rzeszowie

pomiedzy Gming Miasto Rzeszoéw reprezentowang przez

.......................................... — Zastegpce Prezydenta Miasta Rzeszowa

posiadajacym wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dzialalnos$¢ leczniczg pod numerem

............................... , reprezentowanym przez

zwanym dalej ,,Podmiotem wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg”

Podstawe prawng niniejszej] Umowy stanowi:

1)

2)

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz.U. z 2018 r. poz.1510 z p6zn.zm.).

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018 r. poz.2190
Z pdézn.zm.).

§1

Przedmiotem niniejszej Umowy jest realizacja programu polityki zdrowotnej pn.:
»~Program profilaktyki i wczesnego wykrywania cukrzycy typu 2, dla oséb od 40 roku
zycia”, zwanego dalej ,,Programem”.

Programem objete beda osoby posiadajace obywatelstwo polskie oraz zameldowanie stale
lub czasowe na terenie miasta Rzeszowa, w wieku od 40 roku zycia (rok urodzenia 1979),
ktore nie korzystaty z tego typu Programu w ciggu ostatnich 12 miesigcy.

Programem nie moga by¢ objete osoby u ktérych zdiagnozowano wczesniej cukrzyce
typu 2.

Podmiot wykonujgcy dziatalno$¢ leczniczg wykonywaé bedzie Program w terminie
od 20 marca 2019 r. do 20 grudnia 2019 r. lub do wyczerpania limitu badan.

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg zobowigzany jest w szczegdlnosci do:

1) sprawdzenia wieku i miejsca zameldowania w Rzeszowie na podstawie dowodu
osobistego lub pisemnego o$wiadczenia o zameldowaniu na terenie Rzeszowa,

2) przyjecia oswiadczen od uczestnikow Programu, iz nie sg leczeni z powodu cukrzycy
typu 2, oraz w zakresie wyrazenia zgody na udziat w Programie,

3) wylaczenia z uczestnictwa w Programie osob, ktore uczestniczyly w niniejszym
Programie w ciggu ostatnich 12 miesiecy, od daty planowanego w ramach niniejszej
umowy badania,

4) realizacji w | etapie - wstepnym Programu:

a) badania poziomu cukru we krwi,



b)

d)
5)
a)

b)

c)

6)

7)

8)

9)

przygotowania i przeprowadzenia ankiety dotyczacej czynnikow ryzyka rozwoju
cukrzycy typu 2 dla 0sob bioragcych udziat w Programie i przechowywanie ich w swojej
siedzibie,

edukacji prozdrowotnej dotyczacej prawidlowego sposobu odzywiania, prowadzenia
aktywnego trybu zycia, technik redukcji stresu wraz z przekazaniem tematycznej
ulotki/innych materialéw edukacyjnych,

wydanie wyniku przeprowadzonego badania w dniu badania,

realizacji w Il etapie - poglebionym Programu:

kwalifikacji lekarskiej i kierowania uczestnikow Programu, w uzasadnionych medycznie
przypadkach do badan pogtebionych i wykonanie ich w zakresie: badania cukru we krwi,
badania krzywej cukrowej, badania i porady lekarza specjalisty diabetologa,

edukacji indywidualnej dotyczacej trybu zycia w chorobie, kontroli poziomu cukru we
krwi, diety w cukrzycy, czynnikow wptywajacych na obnizenie lub podwyzszenie cukru
we krwi, stanow hipoglikemii i hiperglikemii wraz z przekazaniem ulotki na ten temat,

wydanie wynikow przeprowadzonych badan do 2 dni od dnia badania,

zalecanie dalszej diagnostyki i/lub leczenia w przypadkach uzasadnionych medycznie
(dodatni wynik badan) w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, w osrodku
wybranym przez pacjenta,

umozliwienia i prowadzenia rejestracji pacjentow w etapie poglebionym Programu
(osobiscie lub telefonicznie) codziennie od poniedziatku do pigtku, w godzinach i pod
numerem telefonu, okreslonych w harmonogramie dziatan w zakresie realizacji
Programu, w ztozonej ofercie,

przeprowadzenia promocji realizowanego Programu we wlasnym zakresie, poprzez
wspoOtprace z lokalng prasa, radiem 1 telewizja, po uzgodnieniu przekazywanych tresci
I informacji z Miastem, a takze wywieszenie plakatow — ogloszen w widocznym miejscu
— przy wejsciu do swojej siedziby,

analizy wynikow realizacji Programu oraz prowadzenia sprawozdawczosci — t0 jest
miesiecznego wykazu uczestnikow Programu i wykonanych na ich rzecz $wiadczen,
(wzor wykazu stanowi zatgcznik Nr 1 do niniejszej umowy), sporzadzania sprawozdania
z wykonania Programu (wzor sprawozdania stanowi zalacznik Nr 2 do niniejszej
umowy) i przedktadania go do Wydziatu Zdrowia Urzedu Miasta Rzeszowa przy ul.
Kopernika 16, wterminie do 5 dnia nastepnego m-ca po miesigcznej realizacji
Programu, jedynie w miesigcu grudniu br. - do 24 grudniabr. oraz zbiorczego
sprawozdania merytorycznego, statystycznego i finansowego do 31 grudnia br. (wzor
sprawozdania stanowi zatgcznik Nr 3 do niniejszej umowy),

wykonywania nadzoru merytorycznego nad przebiegiem Programu, koordynowanie
I biezgce monitorowanie Programu przez osobe(y) wskazang(e) przez Podmiot
wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza,

10) powiadomienia Miasta, w formie pisemne;j, pod rygorem niewazno$ci umowy, o kazdym

zdarzeniu majagcym wplyw na termin lub zakres umowy, do 3 dni od zaistnienia
zdarzenia,

11) prowadzenia dokumentacji medycznej w zakresie przeprowadzonych badan, zgodnie

Z obowigzujacymi przepisami, odrebnej od dokumentacji medycznej prowadzonej
w ramach jakiejkolwiek innej dziatalno$ci prowadzonej przez Podmiot wykonujacy
dzialalnos¢ lecznicza,

12) przeprowadzenie ankiety badajacej satysfakcje uczestnikow niniejszego Programu.
6. Sposob organizacji udzielania §wiadczen zdrowotnych w ramach Programu musi by¢ zgodny
ze ztozong przez Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza, ofertg stanowiaca integralng czgs¢
umowy.



Program realizowany bedzie Przez .............ccooeviiiiiiiiiiiiiiiiiiniinnnnn, , W dniach
i godzinach pracy Podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza, wymienionych w ztozone;j
ofercie.

§3

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza, o$wiadcza, iz osoby wykonujace
swiadczenia zdrowotne w ramach niniejszej Umowy posiadaja odpowiednie kwalifikacje
I uprawnienia oraz, ze osoby te udzielajg Swiadczen zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

§ 4

W razie niemoznos$ci udzielania $wiadczen przez osoby, o ktorych mowa w § 3,
spowodowanej urlopem, zwolnieniem lekarskim lub inng przyczyng, Podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg zobowigzuje si¢ do zapewnienia we wlasnym zakresie cigglosci
udzielania §wiadczen, w ramach $rodkow finansowych okreslonych w Umowie.

§5

Podmiot wykonujacy dzialalno§¢ lecznicza zobowigzany jest informowaé
zainteresowanych uczestnictwem w Programie, o warunkach, terminach i miejscach
wykonywania Programu oraz o trybie sktadania skarg i wnioskow, umieszczajac ogloszenie
W miejscach ogolnodostepnych dla uczestnikoéw Programu. Informacja powinna zawierac:

1) wykaz $wiadczen zdrowotnych oferowanych w ramach Programu,
2) prawa pacjenta,
3) tryb sktadania skarg i wnioskow.

§6

1. Pomieszczenia, w ktorych beda wykonywane Swiadczenia zdrowotne oraz aparatura i sprzgt
medyczny muszg odpowiada¢ standardom okreslonym w obowigzujacych przepisach oraz
posiadac¢ krajowe atesty.

2. Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza ma obowigzek zaopatrywania si¢ we wlasnym
zakresie w materiaty i artykuly sanitarne, sprzet jednorazowego uzytku oraz inne materialy
niezbedne do udzielania §wiadczen na podstawie niniejszej Umowy.

§7

1. Maksymalna kwota finansowania §wiadczen zdrowotnych w okresie od 20.03.2019 r. do
20.12.2019 r. wynosi 6 500,00 zt brutto (stownie ztotych: szes$¢ tysigcy piecset).

2. Programem beda objete osoby w liczbie 300 - w etapie wstepnym Programu, oraz w etapie

poglebionej diagnostyki, ok....... 0soOb bedzie miato wykonane badanie poziomu cukru we

krwi i/lub krzywa cukrowa 1/lub badanie i poradg¢ lekarza specjalisty, za ktore $wiadczenia

Miasto przekaze tacznie, nie wigcej niz 6 500,00 zt.

Okresem rozliczeniowym jest okres na jaki zostata zawarta umowa.

Kwota ta bedzie przekazana po spetnieniu warunkéw okreslonych w § 91 11.

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zobowigzany jest do prowadzenia

wyodrebnionej ewidencji  ksiggowej otrzymanych $rodkéw finansowych oraz

dokonywanych z tych srodkéw wydatkow.

ok w



§8

Miasto przekaze s$rodki finansowe za realizacje przedmiotu umowy w rozliczeniu
kwartalnym.

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza w terminie 5 dni od dnia zakonczenia realizacji
umowy w danym kwartale br., przedktada Miastu fakture za wykonane $wiadczenia,
jedynie w miesigcu grudniu br. w terminie do 24.12.2019r.

Zaptata za wykonane $wiadczenia zostanie dokonana przez Miasto, w terminie 14 dni od
dnia dostarczenia prawidlowo wystawionej faktury, pod warunkiem ztozenia przez Podmiot
wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg prawidlowo sporzadzonych dokumentow, o ktorych
mowa w § 1 ust.5 pkt 8, jedynie w miesigcu grudniu br. w terminie 7 dni.

Faktura wystawiana bedzie na:

Nabywca:

Gmina Miasto Rzeszow, ul. Rynek 1, 35-064 Rzeszow, NIP 8130008613

Odbiorca faktury-platnik:

Urzad Miasta Rzeszowa -Wydzial Zdrowia, ul. Kopernika 16, 35-002 Rzeszow

Naleznos¢ z tytutu umowy wyptacona begdzie przez Miasto na rachunek bankowy Podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza :

§9

Naleznosci wyplacone na podstawie Umowy nie moga by¢ przeznaczone na inne cele,
niz zwigzane z wykonywaniem Programu.
Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg zobowigzany jest wydatkowaé je w sposob
najbardziej racjonalny i celowy, przy jednoczesnym zapewnieniu $wiadczen zgodnych
Z przyjetymi standardami.

§10

W zakresie wykonywania Umowy Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza

zobowigzany jest do:

1)
2)

3)

1)

2)
3)

4)

sporzadzania sprawozdan wynikajacych z niniejszej umowy oraz dodatkowych informacji
na wezwanie Miasta,

umozliwienia Miastu wgladu do miesigcznego wykazu uczestnikow Programu
wymienionego w § 1, ust.5 pkt 8, celem biezacej kontroli realizacji Programu,

dokonania oceny Programu 1 przekazania sprawozdania zbiorczego do Urzedu Miasta
Rzeszowa - Wydziatl Zdrowia, ul. Kopernika 16, po zakonczeniu realizacji Programu.

§ 11

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zobowigzany jest do poddania si¢ kontroli
przeprowadzanej przez osoby upowaznione przez Prezydenta Miasta Rzeszowa,
dotyczacej:

sposobu korzystania ze §wiadczen zdrowotnych przez uczestnikéw programu, dostepnosci
1 jakosci $wiadczen oraz zasad organizacji ich udzielania 1 zgodnosci z obowigzujgcymi
przepisami prawa,

stosowania procedur medycznych pod wzgledem jakosci i1zgodnoSci z przyjetymi
standardami,

wlasciwego wykorzystania srodkow finansowych uzyskanych na podstawie niniejszej
umowy,

liczby 1 rodzaju udzielanych §wiadczen.



2. Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zobowigzany jest do przedlozenia wszelkich
niezbednych dokumentéw, udzielania informacji upowaznionym przedstawicielom Miasta
podczas i w zwigzku z przeprowadzang kontrola.

3. Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg zobowigzany jest do wykonania zalecen
pokontrolnych w wyznaczonych terminach.

4. Kontrole dokumentacji medycznej i sposobu wykonywania §wiadczen zdrowotnych moga
by¢ przeprowadzone tylko przez osoby, upowaznione przez Prezydenta Miasta Rzeszowa.

§ 12

1. Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza zobowigzany jest do:
1) ubezpieczenia si¢ od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku
Z udzielaniem i zaniechaniem udzielania $wiadczen zdrowotnych okreslonych w § 1
ust.5 pkt 4 1 5, rowniez od ryzyka wystgpienia chorob zakaznych w tym wirusa HIV;
2) okazania polisy ubezpieczeniowej o ktorej mowa w ust. 1 przy podpisywaniu Umowy
oraz dostarczenia kopii polisy jako zalgcznika umowy.
2. Miasto nie ponosi jakiejkolwiek odpowiedzialnosci za szkody wyrzadzone osobom trzecim
przez Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza w zwigzku z wykonywaniem,
czy zaniechaniem wykonywania §wiadczen zdrowotnych.

§13

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zobowigzany jest do naprawienia szkody
wyniklej z niewykonania lub nienalezytego wykonania zobowigzania wynikajacego z umowy,
chyba ze niewykonanie lub nienalezyte wykonanie zobowigzania jest nastepstwem
okolicznosci, za ktore Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza odpowiedzialnosci nie
ponosi.

§14

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zobowigzuje si¢ do zaptaty Miastu kar
umownych w nastepujacych przypadkach i wysoko$ciach:
1) zwloki w ustalonym przez strony umowy terminie rozpoczgcia realizacji zadania
w wysokosci 3 % wynagrodzenia umownego za kazdy dzien opdznienia.
2) odstapienia od umowy z przyczyn zaleznych od Podmiotu wykonujacego dziatalnos¢
lecznicza w wysokosci 50 % wynagrodzenia umownego.

§15

Umowa moze by¢ wypowiedziana w catosci lub w czgsci przedmiotu Umowy,
przez kazda ze stron, za jednomiesigcznym wypowiedzeniem dokonanym na koniec miesigca
kalendarzowego. Podstawg wypowiedzenia Umowy moze by¢ naruszenie obowigzkow
wynikajacych z niniejszej Umowy a w szczegdlnosci:

1) ograniczenie dostepnosci do wykonywanych $wiadczen zdrowotnych, zawezenie
ich zakresu lub nieodpowiednia jako$¢,

2) powtarzajace si¢ razace niewywigzywanie si¢ z obowigzku zabezpieczenia Swiadczen
zdrowotnych w ramach Programu,

3) nie przekazywanie wymaganych przez Miasto informacji,

4) utraty przez Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza zdolnosci do realizacji
swiadczen na rzecz Miasta,

5) skarg pacjentow wskazujacych na razace naruszenia Umowy.



§ 16

Miasto moze rozwigza¢ Umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadkach:

1)
2)

3)

4)
5)

6)

przerwy w wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych,

wykorzystywania §rodkéw pieni¢znych przekazanych przez Miasto na inne cele niz
okreslone w Umowie,

podania przez Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza niezgodnych ze stanem
faktycznym danych iinformacji bedacych podstawa finansowania $wiadczen
zdrowotnych lub wysokosci poszczegolnych ptatnoscei,

odmowy poddania si¢ kontroli biezacej realizacji Umowy lub przeprowadzenia
niezbednych czynnosci kontrolnych,

nieprawidlowos$ci zwigzanych z wykonywaniem umowy 1 nieuwzgl¢dnienia zalecen
pokontrolnych,

nie przedtozenia aktualnej polisy ubezpieczeniowej, o ktorej mowa w § 12.

§17

1. W sytuacjach, o ktorych mowa w § 15 1 16 strony dokonajg rozliczenia catkowitej kwoty

Umowy w terminie do 15 dni od dnia rozwigzania Umowy.

2. Rozliczenie ostateczne Umowy nastgpi do dnia 31 grudnia 2019 r.

§18

Kazda zmiana warunkéw Umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§19

W sprawach nieuregulowanych Umowa zastosowanie maja przepisy Kodeksu cywilnego.

§ 20

Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.

MIASTO PODMIOT WYKONUJACY
DZIALALNOSC LECZNICZA

Klasyfikacja budzetowa wydatku:
Dziat 851, rozdziat 85 149, § 4280



