WZOR UMOWY nr... /L/2023
LEKARZ

zawarta w dniu ....... 12.2023 roku pomigdzy Pogotowiem Ratunkowym w Jeleniej Goérze, zwanym
w dalszej czesci Udzielajagcym zamdwienia, reprezentowanym przez Dyrektora — Mariusza Gierusa

............ prowadzaca w rozumieniu Ustawy o zawodzie lekarza dzialalno$¢ pod nazwa:
....................... oraz wpisanym w rejestr osob wykonujacych zawod lekarza w ramach
indywidualnych praktyk lekarskich, nr ksiegi rejestrowej ........ posiadajagcym prawo wykonywania
zawodu nr ....... wydane przez .......... , zarejestrowanym w Centralnej Ewidencji 1 Informacji
o Dziatalnosci Gospodarczej Rzeczpospolitej Polskiej oraz posiadajgcym numer identyfikacyjny
Regon ............. zwanym w dalszej cze¢$ci umowy Przyjmujacym zamdwienie

§1

Udzielajacy zamowienia zleca a Przyjmujacy zamodwienie przyjmuje obowigzek udzielania
swiadczen opieki zdrowotnej §wiadczonych przez lekarza kazdej osobie, znajdujacej si¢ w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego, na zasadach okreslonych w niniejszej umowie.

§2

1. Swiadczenia opieki zdrowotnej beda udzielne przez Przyjmujacego zamdwienie zgodnie
z aktualng wiedzg medyczng, standardami medycznymi, dostgpnymi metodami i srodkami oraz
z nalezytg starannoscig, zgodnie z zasadami etyki zawodowej 1 poszanowaniem praw pacjenta.

. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do wykonywania $wiadczen opieki zdrowotnej,

zleconych przez dyspozytoréw medycznych.

\S)

§3

1. Ze wzgledu na sposob organizacji pracy u Udzielajacego zamodwienia, Przyjmujacy
zamoOwienie bedzie wykonywat swoje obowigzki w formie dyzuréw, zgodnie
z harmonogramem miesi¢cznym, ustalanym w uzgodnieniu z Udzielajagcym zamdwienia (osoba
sporzadzajaca harmonogram) na 7 dni przez rozpoczeciem kazdego miesigca, z zastrzezeniem
ust. 217.

2. Przyjmujacy zaméwienie bedzie zglaszal Udzielajgcemu zamowienia w terminie do dnia 10-go
miesigca poprzedzajacego miesigc, na ktory ustalany jest harmonogram, propozycje godzin
1 terminéw dyzuréw w ilosci nie mniejszej niz okreslona w ust. 3. W przypadku niezgloszenia
tych propozycji w terminie wskazanym w zdaniu poprzednim lub, gdy nie dojdzie do
uzgodnienia terminow dyzurdéw, Udzielajacy Zamodwienia ustala harmonogram samodzielnie.

3. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do udzielenia $wiadczen, obejmujgcych nie mniej
niz (..... godzin) w kazdym miesigcu.

4. W okresie realizacji umowy dopuszcza si¢ wystgpienie przerw w udzielaniu $wiadczen
w wymiarze do 30 dni f3gcznie. Przerwa moze nastgpi¢ w nastgpstwie pisemnej zgody
udzielonej przez Udzielajacego zamowienia na pisemny wniosek Przyjmujacego zamowienie
o jej udzielenie ztozony na jeden miesigc przed planowana przerwg. W szczegélnie
uzasadnionych przypadkach Udzielajacy zamowienia moze wyrazi¢ zgode na przerwe dtuzsza
anizeli 30 dni. Warunkiem jej udzielenia jest mozliwos$¢ zapewnienia przez Udzielajagcego
zamoOwienia cigglosci udzielania kompleksowych $wiadczen zdrowotnych. Z tytulu
nieotrzymania zgody na wystapienie przerwy w realizacji zamoOwienia nie przystuguje
Przyjmujagcemu zamowienie odszkodowanie ze strony Udzielajagcego zamoOwienia.
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W przypadku wystgpienia przerw w udzielaniu swiadczen przez Przyjmujacego zamodwienie,
o ktorych mowa w ust. 4, liczbe zadeklarowanych godzin oblicza si¢ proporcjonalnie na
podstawie ilosci dni przerwy w udzielaniu swiadczen w stosunku do dlugosci trwania danego
miesigca.
W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach Udzielajacy zamowienia dopuszcza modyfikacje
liczby godzin zadeklarowanych przez Przyjmujacego zamowienie, o ktorych mowa w ust. 3
w zakresie od 80% do 110% godzin zadeklarowanych. Zmiana wymaga pisemnego wniosku
oraz podpisania aneksu do umowy 1 skutkuje od miesigca nastgpujacego po podpisaniu tego
aneksu.
Przyjmujacy zamowienie nie moze odmowic¢ udzielania §wiadczeh w nastepujacych dniach:

1) w pierwszy dzien Wielkanocy w godz. 7% do 24% ;

2) drugi dzien Wielkanocy w godz. od 0% do 7%°;

3) 24 grudnia w godz. od 7% do 24%;

4) 25 grudnia w godz. od 0% do 24%;

5) 26 grudnia w godz. od 0% do 7%;

6) 31 grudnia w godz. od 7% do 24%;

7) 01 stycznia w godz. od 0% do 24%,;

8) 02 stycznia w godz. od 0% do 7%.
jezeli Udzielajacy zamowienia zawiadomi Przyjmujacego zamdwienie o koniecznosci dyzuru
w tych terminach na co najmniej 14 dni przed rozpoczgciem miesigca, w ktorym wystepuja
wymienione dni. Zawiadomienie dokonywane jest droga elektroniczng na adres e-mail,
o ktorym mowa w § 16 ust. 2.
Miejscem udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej, jest miejsce wskazane przez dyspozytora
medycznego skoncentrowanej dyspozytorni zwanego dalej ,,dyspozytorem medycznym”.
Zlecenie wyjazdu dokonane przez dyspozytora medycznego w zadnym przypadku nie podlega
weryfikacji przez Przyjmujacego zamowienie.
W razie konieczno$ci zapewnienia cigglosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotne;,
Udzielajacy zamowienia moze skierowa¢ Przyjmujacego zamowienie do dowolnego miejsca
stacjonowania zespolow ratownictwa medycznego, w ramach rejonu operacyjnego Pogotowia
Ratunkowego.
Jezeli z przyczyn lezacych po stronie Udzielajagcego zamowienia miesigczny wymiar godzin
ustalony w harmonogramie, o ktorym mowa w ust. 3 jest mniejszy, niz okreslony w ofercie
Przyjmujacego zamowienie, Przyjmujacy zamoéwienie nie moze zada¢ wynagrodzenia za
gotowos$¢ do wykonania §wiadczen ponad ilos¢ ustalong w tym harmonogramie.
Rozpoczecie 1 zakonczenie kazdego dyzuru Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest
potwierdzi¢ w:

1) ewidencji udzielanych $§wiadczen opieki zdrowotnej, zwanej dalej ,,Ewidencja”,
wytozone] w miejscu stacjonowania zespotu ratownictwa medycznego, ktorego
Przyjmujacy zamoéwienie jest cztonkiem zgodnie z harmonogramem, o ktérym mowa
w ust. 1, wpisujac : imi¢ 1 nazwisko oraz godzing rozpoczecia i zakonczenia dyzuru;

2) systemie SWDPRM poprzez kazdorazowe zalogowanie i wylogowanie si¢ z systemu
oraz wpisania godziny rozpoczgcia 1 zakonczenia dyzuru.

Udzielajacy zamoOwienia prowadzi w formie elektronicznej miesigczng ewidencje liczby
godzin wykonywania umowy, ktorg przesyta poczta elektroniczng na wskazany przez
Przyjmujacego zamoOwienie adres e-mail w celu potwierdzenia zgodno$ci 1 akceptacji.
W przypadku stwierdzenia nieprawidlowosci Przyjmujacy zamowienie niezwlocznie przesyla
informacje¢ zwrotng. Brak informacji o nieprawidtowosciach w terminie 3 dni od przestania
wiadomosci Przyjmujagcemu zamowienie bedzie uwazany za akceptacje ewidencji.



§ 4

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ zawiadomi¢ Udzielajagcego zamowienia (Dyrektora
Pogotowia - pisemnie) i dyspozytora skoncentrowanej dyspozytorni medycznej — telefonicznie
o podejrzeniu popelnienia przestgpstwa w miejscu wezwania zespolu oraz przedsigwziaé
niezb¢dne czynnos$ci, do czasu przybycia organu powotanego do $cigania przestepstw lub do
czasu wydania przez ten organ stosownego zarzadzenia, aby nie dopusci¢ do zatarcia §ladow
1 dowodow przestepstwa. W przypadku, gdy powiadomienia organéw $cigania (Policji lub
Prokuratury) o podejrzeniu popelnienia przestepstwa dokonuje bezposrednio Przyjmujacy
zamoOwienie, dziala on w imieniu wiasnym.

Przyjmujacy zamowienie jest zobowigzany do zgloszenia Udzielajagcemu zamowienia
(Dyrektorowi Pogotowia- pisemnie) 1 dyspozytorowi skoncentrowanej dyspozytorni medycznej
— telefonicznie, kazdego przypadku, wymagajacego interwencji wlasciwej jednostki pomocy
spotecznej lub Sadu Rodzinnego 1 Opiekunczego, w zwiazku z podejrzeniem zagrozenia dobra
matoletnich dzieci lub os6b wymagajacych pomocy spotecznej, powzigtym przy udzielaniu
swiadczen zdrowotnych.

Przyjmujacy zamowienie nie moze odmowi¢ dyspozytorowi medycznemu lub lekarzowi
koordynatorowi wykonania powierzonego zlecenia i1 w zadnym przypadku zlecenie to nie
podlega weryfikacji przez Przyjmujacego zamdwienie.

W razie zastrzezen 1 watpliwosci, po zakonczeniu wykonania zlecenia, Przyjmujacy
zamoOwienie moze ztozy¢ stosowne o$wiadczenie Dyrektorowi Pogotowia Ratunkowego.
Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ po zakonczeniu kazdego dyzuru do pozostawienia
W wyznaczonym miejscu w tzw. ,.euro skrzynkach” znajdujacych si¢ w pomieszczeniach
stacjonowania zespotu, wypetionych kart zlecenia wyjazdu zespotu ratownictwa medycznego
wraz z kartg medycznych czynnosci ratunkowych. W przypadku niedopetnienia tego
obowigzku, Udzielajacy zamowienia ma prawo do obcigzenia Przyjmujacego zamowienie karg
umowng w wysokosci 50,00 zt brutto za kazdorazowe nie wywigzanie si¢ z tego obowiazku.
Przyjmujacy zamodwienie zobowigzuje si¢ do noszenia ubrania ochronnego wraz
z identyfikatorem, spetniajagcego wymagane standardy zgodnie z obowigzujacymi przepisami
prawa.

Przyjmujacy zamowienie w czasie udzielania $wiadczeh opieki zdrowotnej nie jest
pracownikiem Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze w rozumieniu Kodeksu Pracy.
Przyjmujacy Zamodwienie obowigzany jest SciSle przestrzega¢ obowigzkow okreslonych
W umowie powierzenia przetwarzania danych osobowych, w ustawie z dnia 10 maja 2018r.
o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2019 r. poz. 1781), ustawie z dnia 6 listopada 2008 r
o prawach pacjenta 1 Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 1876 z pdzn. zm.) oraz
wewnetrznych aktow normatywnych Pogotowia Ratunkowego, regulujacych problematyke
ochrony danych, w tym: Polityki Bezpieczenstwa, Instrukcji Zarzadzania Systemami
Informatycznymi, zamieszczonych na stronie intranetowej Pogotowia Ratunkowego, do ktorych
dostep odbywa si¢ po =zalogowaniu si¢ Przyjmujacego zamoéwienie nadanym przez
Udzielajacego zamoéwienia loginem 1 hastem. Przyjmujacy zamodwienie ponosi peing
odpowiedzialno$¢ z tytulu naruszenia umowy oraz przepisow wymienionych w zdaniu
pierwszym, zwlaszcza w przypadku udostgpnienia danych osobowych pacjentéw osobom
nieuprawnionym.

Przyjmujacy zamdowienie zobowiazuje si¢ do:

1) rzetelnego prowadzenia dokumentacji medycznej, w szczegdlnosci czytelnego,
prawidtowego 1 kompletnego wypelnienia dokumentacji w wersji papierowej
1 elektroniczne;j;

2) zaznajomienia si¢, stosowania 1 przestrzegania wewngtrznych aktow normatywnych
Udzielajagcego zamodwienia, w szczegolnosci wymienionych w zataczniku nr 1 do
niniejszej umowy, zamieszczonych na jego stronie intranetowej oraz aktualnych
procedur 1 proceséw, wynikajacych z dokumentacji Systemu Zarzadzania Jakoscia,
Regulaminu organizacyjnego, do ktorych dostep odbywa si¢ po zalogowaniu si¢
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Przyjmujacego zamowienie, nadanym przez Udzielajacego zamowienia loginem
1 hastem.
10. W przypadku stwierdzenia przez Udzielajacego zamoOwienia naruszenia przez Przyjmujacego
zamoOwienia obowigzkow wymienionych w ust. 9 Udzielajacy zamowienia moze zada¢ od
Przyjmujacego zamowienia kary umownej kazdorazowo w wysokosci 350,00 zi.

§5

1. Przyjmujacy zamédwienie zobowigzuje si¢ do wykonywania §wiadczen z nalezytg starannoscia,
wykorzystujgc aktualny stan wiedzy 1 umiejetnosci medyczne.

2. Przyjmujacy zamoOwienie w czasie petnienia dyzuru zobowigzuje si¢ przebywac na terenie
Pogotowia Ratunkowego lub w innym miejscu wskazanym przez Udzielajacego zamowienia
1 kazdorazowo na zlecenie dyspozytora medycznego, niezwtocznie udac¢ si¢ pod wskazany adres
oraz, po udzieleniu pomocy, wyda¢ karte medycznych czynnosci ratunkowych pacjentowi lub
jego opiekunowi prawnemu (w przypadku pozostawienia pacjenta w miejscu zgloszenia)
a nastgpnie powiadomi¢ dyspozytora medycznego o zakonczeniu czynnosci.

3. Swiadczenia zdrowotne Przyjmujacy zamowienie opisuje w karcie zlecenia wyjazdu zespolu
ratownictwa medycznego.

4. Przyjmujacy zamowienie przyjmuje obowigzek poddania si¢ kontroli przeprowadzanej przez
Udzielajgcego zamoOwienia lub przez upowaznionych 1 uprawnionych pracownikow
Narodowego Funduszu Zdrowia, w zakresie okreslonym ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (t.j. Dz.U. 2021 r.
poz. 1285 z pdzn. zm.), a w szczegolnosci co do :

1) jakosci 1 terminowosci udzielanych Swiadczen, a takze w zakresie trzezwosci;
obecnosci srodkow odurzajacych, dbatosci o mienie Udzielajagcego zamowienie;
2) liczby 1rodzaju udzielonych swiadczen;
3) wspotpracy z personelem zatrudnionym przez Udzielajacego zamowienia;
4) prowadzonej i wymaganej dokumentacji medyczne;j
oraz poddania si¢ kontroli innym uprawnionym organom w zakresie ich dziatania.

5. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ bra¢ udzial w szkoleniach, organizowanych
1 finansowanych przez Udzielajacego zamowienie, w terminach uzgodnionych z Udzielajacym
zamoOwienie.

6. Przyjmujacy zamowienie udzielajac §wiadczen opieki zdrowotnej, wspotpracuje z personelem
zatrudnionym przez Udzielajagcego zamowienia, w szczegdlnosci z:,

1) cztonkami zespoléw wyjazdowych Pogotowia Ratunkowego;

2) Z-ca Dyrektora ds. Medycznych Pogotowia Ratunkowego;

3) Kierownikiem Dziatu Medycznego Pogotowia Ratunkowego, Z-ca Kierownika
Dzialu Medycznego Pogotowia Ratunkowego;

4) liderami Pogotowia Ratunkowego.

7. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do poddania si¢ weryfikacji zgodnie z zarzadzeniami
wewnetrznymi Udzielajagcego zamowienia.

8. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do sprawowania opieki nad lekarzem lub lekarzem
dentysta odbywajacym staz podyplomowy, w zakresie okreslonym w ramowym programie
stazu podyplomowego lekarza lub lekarza dentysty.

§ 6

1. Przyyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do posiadania w okresie wykonywania niniejszej
umowy aktualnego zaswiadczenia wydanego przez uprawnionego lekarza medycyny pracy,
o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania czynnosci, o ktérych mowa w § 1.

2. Przyjmujacy zamowienie wykonuje badania 1 uzyskuje zezwolenie na wlasny koszt.

3. Jezeli w trakcie niniejszej umowy uplywa termin wazno$ci zaswiadczenia, orzeczenia
lekarskiego, psychologicznego, zezwolenia, o ktorych mowa w ust. 1 Przyjmujacy zamdwienie
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zobowiazuje si¢ dostarczyC aktualne zaswiadczenia, na 3 dni przed uplywem terminu ich
waznosci, pod rygorem rozwigzania umowy bez wypowiedzenia przez Udzielajacego
zamoOwienia, a takze zadania przez Udzielajacego zamowienia kary umowne] w wysokosci
50,00 zt za kazdy dzien zwtoki w dostarczeniu tych dokumentéw.

§7

Na podstawie art. 304 i 304! Kodeksu Pracy strony zgodnie postanawiaja, ze Przyjmujacy
zamoOwienie zobowigzany jest:

1) posiada¢ aktualne zaswiadczenie o odbyciu szkolenia okresowego w zakresie
bezpieczenstwa 1 higieny pracy i1 obowigzuje si¢ je dostarczy¢ Udzielajacego zamowienia —
Dzialu Kadr;

2) wykonywac¢ czynnosci w sposob zgodny z przepisami i zasadami bezpieczenstwa 1 higieny
pracy oraz stosowa¢ si¢ do wydawanych w tym zakresie polecen i wskazowek przez
Udzielajacego zamdwienia;

3) dba¢ o nalezyty stan urzadzen, narz¢dzi i sprz¢tu oraz o porzadek 1 tad w miejscu
wykonywania czynnosci;

4) poddawac si¢ wstepnym, okresowym 1 kontrolnym oraz innym, zaleconym badaniom
lekarskim 1 stosowac si¢ do wskazan lekarskich;

5) niezwlocznie zawiadomi¢ Udzielajacego zamoOwienia o zauwazonym wypadku albo
zagrozeniu zycia lub zdrowia ludzkiego oraz ostrzec inne osoby, znajdujace si¢ w rejonie
zagrozenia, 0 grozacym im niebezpieczenstwie;

6) wspotdziala¢ z Udzielajacym zamoéwienia w wypelnianiu obowigzkow bezpieczenstwa
1 higieny pracy 1 z tego tytutu ponosi petng 1 wyltaczng odpowiedzialnos¢.

§ 8

1. Przyjmujacy zamowienie ponosi pelng odpowiedzialnos¢ za szkody 1 zaniechania wyrzadzone
przy realizacji niniejszej umowy.

2. Przyjmujacy zamowienie ponosi ryzyko gospodarcze zwigzane z dziatalno$cig, obejmujaca
$wiadczenia opieki zdrowotnej, udzielane na podstawie niniejszej umowy.

3. Przyjmujacy zamodwienie o$wiadcza, ze podlega obowigzkowemu ubezpieczeniu
odpowiedzialnosci cywilnej 1 z tego tytulu jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej
z tytulu wykonywania $wiadczen opieki zdrowotnej na kwot¢ nie nizszag niz okreslona
w przepisach ogolnie obowigzujacych (ustawa o zawodzie lekarza i lekarza dentysty oraz
przepisy wykonawcze; ustawa o dzialalnosci leczniczej 1 przepisy wykonawcze)
1 zobowigzuje si¢ do kontynuowania tego ubezpieczenia przez caty okres trwania niniejszej
umowy.

4. Przyjmujacy zamowienie dotgcza do niniejszej umowy kserokopi¢ polisy ubezpieczeniowej OC
lekarza, wykonujacego dzialalno$¢ leczniczg jako indywidualna praktyka lekarska Ilub
indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego (dysponenta zespotow ratownictwa medycznego). Jezeli w trakcie niniejszej
umowy uptywa termin waznosci polisy, Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ dostarczy¢
polis¢ na kolejny okres na 3 dni przed uplywem tego terminu, pod rygorem rozwigzania umowy
bez wypowiedzenia przez Udzielajagcego zamowienia, a takze zadania przez Udzielajacego
zamoOwienia kary umownej w wysokosci 50,00 zt za kazdy dzien zwloki w dostarczeniu tej
polisy.

5. Jezeli w trakcie niniejszej umowy zostanie okreSlona przepisami prawa minimalna kwota
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej, Przyjmujacy zamowienie
zobowiazuje si¢ do przedlozenia polisy uzupetniajacej w ciggu 3 dni od daty takiej zmiany,
pod rygorem rozwigzania umowy bez wypowiedzenia przez Udzielajagcego zamowienia



§9

1. Strony niniejszej umowy ponoszag solidarng odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone przy
udzielaniu §wiadczen opieki zdrowotnej, objetych umowa.

2. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za szkody wywotane przez jego dziatanie lub
zaniechanie a powstate w zwigzku z wykonywaniem umowy, bedace nastgpstwem dziatania
niezgodnego z przepisami prawa oraz obowigzujacymi procedurami, nie wylaczajac btedow
medycznych lub zaniechania, albo braku dochowania nalezytej starannosci.

3. W przypadku naprawienia przez Udzielajacego zamoéwienia szkody poniesionej przez pacjenta
w sytuacji, gdy za jej powstanie wylgcznie odpowiedzialnym bedzie Przyjmujacy zamowienie,
jest on zobowigzany do zwrotu Udzielajacemu zamodwienia wszystkiego, co Udzielajacy
zamoOwienia $wiadczyl z tytutu naprawienia szkody. Zwrot nastapi bezzwlocznie po wezwaniu,
nie pozniej, niz w ciggu 21 dni od wystania wezwania listem poleconym na adres Przyjmujacego
zamoOwienie, wskazany w niniejszej umowie.

4. Przyjmujacy zamoOwienie ponosi odpowiedzialnos¢ materialng do pelnej wysokosci za szkody
polegajace na zniszczeniu, uszkodzeniu lub utracie rzeczy udostepnionych mu przez
Udzielajacego zamowienie.

5. Jezeli szkoda powstata na skutek zachowania wszystkich cztonkow zespotu wyjazdowego,
w zwigzku z udzielaniem $§wiadczen, Przyjmujacy zamoOwienia ponosi odpowiedzialnos¢ za
czes¢ szkody proporcjonalng do jego stopnia zawinienia 1 przyczynienia si¢ do powstania
szkody. Jesli nie mozna ustali¢ stopnia winy 1 przyczynienia si¢ Przyjmujacego zamdwienie do
powstania szkody, odpowiada on wraz z pozostatymi cztonkami zespotu wyjazdowego
w czesciach rownych.

§ 10

1. Przyjmujacy zamowienie, pomimo zakonczenia dyzuru, jest zobowigzany udziela¢ swiadczen
opieki zdrowotnej do momentu rozpoczecia dyzuru przez nastgpnego swiadczeniodawce.

2. Przyymujacy zamowienie zobowigzany jest do wykonywania $wiadczen bedacych przedmiotem
niniejszej umowy zgodnie z ofertg 1 nie ma prawa do przenoszenia swoich obowigzkéw na inne
osoby, z wyjatkiem zaistnienia nieprzewidzianych okolicznos$ci uniemozliwiajacych udzielanie
swiadczen opieki zdrowotne;.

3. W kazdym przypadku, o ktorym mowa w ust. 2, Przyjmujacy zamdOwienie w porozumieniu
z Udzielajagcym zamodwienia (osobg sporzadzajaca harmonogram) ustala zastgpstwo we
wlasnym zakresie 1 przekazuje obowigzki wynikajace z niniejszej umowy osobie, ktora posiada
aktualng umowe tego samego rodzaju z Udzielajgcym zamowienia. Fakt ten Przyjmujacy
zamoOwienie potwierdza na pismie lub przesyla droga elektroniczng do osoby odpowiedzialnej
za sporzadzenie harmonogramoéw najpozniej na 24 godz. przed rozpoczeciem dyzuru.
W przypadkach nie cierpiagcych zwloki, dopuszcza si¢ telefoniczne zgloszenie, najpozniej
1 godz. przed rozpoczeciem dyzuru.

4. Jezeli Przyjmujacy zamowienie:

1) nie wykonal $wiadczenia zgodnie z harmonogramem, o ktorym mowa w § 3 ust.1, ust. 2
1 nie zapewni zastepstwa, zobowigzuje si¢ do zaptaty Udzielajgcemu zamdwienia kary
umownej w wysokosci 200 % wynagrodzenia jakie przystugiwatoby, gdyby swiadczenie
zostalo wykonane zgodnie z umowag;

2) nie wykona $§wiadczenia w dniach $§wigtecznych, o ktorych mowa w § 3 ust. 7 1 nie
zapewni zastepstwa, zobowigzuje si¢ do zaplaty Udzielajgcemu zamoéwienia kary
umownej w wysokosci 200% wynagrodzenia, jakie przystugiwatoby, gdyby swiadczenie
zostalo wykonane zgodnie z umowa.

5. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje si¢ do zaptaty Udzielajgcemu zamdwienia kary umowne;j
w przypadku nieudzielania $wiadczen w sytuacji, o ktorej mowa w ust.1 - w wysokosci 100,00
zt (stownie: sto ztotych) kazdorazowo;



Kary umowne beda potragcane z wynagrodzenia Przyjmujgcego zamoéOwienie najwczesnie]
wymagalnego.

Kary okreslone w ust. 4 1 5 nie obejmujg przypadkéw losowych niezawinionych przez
Przyjmujacego zamowienie. Cigzar dowodu zaistnienia przypadkow losowych niezawinionych
przez Przyjmujacego zamowienie spoczywa na Przyjmujacym zamowienie.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do niewykonywania jakiekolwiek dzialalnosci na
rzecz innych podmiotéw w godzinach udzielania $wiadczen na podstawie niniejszej umowy.
W razie zaistnienia takiego przypadku Udzielajagcy zamowienia moze zada¢ od Przyjmujacego
zamoOwienie kary umownej w kwocie rownej 12-krotnosci podstawowej stawki godzinowe;,
o ktorej mowa w § 14 ust. 1;.

§11

Udzielajagcy zamoéwienia zobowigzuje si¢ zapewni¢ Przyjmujagcemu zamoéwienie Srodki
transportu, tacznosci, sprzet, aparature 1 srodki medyczne, niezbedne do udzielania Swiadczen
opieki zdrowotnej, wymienionych w § 1.

Przyjmujacy zamowienie nie moze wykorzystywaé srodkow transportu medycznego, lekow,
srodkow medycznych oraz sprzetu 1 aparatury medycznej do udzielania innych, niz
okreslonych w niniejszej umowie $wiadczen opieki zdrowotne;.

Udzielajacy zamdwienia nie pobiera wynagrodzenia za korzystanie ze sprzetu, aparatury
1 $rodkdw medycznych wymienionych w ust 1., jednak fakt korzystania z nich przez
Przyjmujacego zamowienie jest uwzgledniany przy okresleniu wynagrodzenia za realizowane
przez Przyjmujacego zamowienie ustugi.

W czasie wykonywania obowigzkow wynikajacych z niniejszej umowy Przyjmujacy
zamoOwienie jest uprawniony do nieodptatnego korzystania z pomieszczen socjalnych
1 sanitarnych znajdujacych si¢ na terenie Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze (bez
bielizny poscielowej). Przyjmujacy zamowienie, konczac dyzur ma obowigzek pozostawienia
ambulansu 1 pomieszczen w nalezytym porzadku i czystosci.

Awarie, uszkodzenia sprzetu, braki powstale w czasie pelnionego dyzuru Przyjmujacy
zamoOwienie zobowigzuje si¢ zglasza¢ natychmiast liderowi Pogotowia Ratunkowego z danego
rejonu operacyjnego Pogotowia Ratunkowego lub Kierownikowi Dzialu Medycznego
wypetniajac odpowiednig dokumentacje.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do przestrzegania instrukcji obstugi i1 uzytkowania
sprzetu, aparatury medycznej. Wszystkie czynno$ci zawarte w instrukcjach nalezy wykonywac
z nalezytg starannoscig.

§12

Niniejsza umowa zostaje zawarta na czas okreslony z mocg od dnia 01.01.2023 r, godzina 7
do dnia 01.01.2024 r., godzina 7 °°, nie dluzej jednak niz do dnia obowigzywania umowy
Udzielajacego zamoéwienia z NFZ, w zakresie udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
ratownictwo medyczne.

Niniejsza umowa moze zosta¢ przedtuzona na podstawie aneksu w przypadkach prawem
przewidzianych, w szczego6lnosci w przypadku przedtuzenia umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej — ratownictwo medyczne, zawarte] pomiedzy NFZ a Udzielajacym
zamoOwienia.

§13

Umowa ulega rozwigzaniu z uplywem czasu, na ktory zostala zawarta. Jezeli zajda
okolicznosci, za ktore strony nie ponosza odpowiedzialnosci, a ktore uniemozliwiajg dalsze
wykonywanie umowy, umowa ulega rozwigzaniu z dniem zaistnienia tych okolicznosci.
W takich przypadkach strony potwierdza rozwigzanie umowy co ma charakter deklaratywny.
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2. Umowa moze zosta¢ rozwigzana w kazdym czasie przez kazda ze stron, z zachowaniem

3.

jednomiesigcznym okresem wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana przez Udzielajacego zamodwienia ze skutkiem

natychmiastowym na podstawie pisemnego oswiadczenia, w szczegolnosci gdy Przyjmujacy

zamoOwienie:

1) niezasadnie odmowit wykonania $wiadczenia;

2) nie kontynuowat udzielania $§wiadczen w przypadku nierozpoczecia dyzuru przez
nastepnego swiadczeniodawce (§ 10 ust.1);

3) wykonywat §wiadczenie w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem $rodkéw odurzajacych;

4) przekazat jakiekolwiek informacje o zgonach pacjentéw do jednostek nie uprawnionych do
otrzymania takich informacji;

5) nie wydal kopii karty medycznych czynnosci ratunkowych pacjentowi lub jego opiekunowi
prawnemu (w przypadku pozostawienia pacjenta w miejscu zgloszenia),

6) nie dokonal prawidlowych wpisow w karcie zlecenia wyjazdu oraz karcie medycznych
czynno$ci ratunkowych zgodnie z wymaganiami, dotyczacymi prawidlowego wypetiania
dokumentu,

7) udzielat/udziela §wiadczen na rzecz innych podmiotow w godzinach udzielania $wiadczen
na podstawie niniejszej umowy (§ 10 ust. 8);

8) wykorzystywat leki, sprzet lub aparatur¢ medyczng w innym celu niz wykonywanie
swiadczen objetych zakresem niniejszej umowy;

9) nie stosowat si¢ do wskazan aktualnej wiedzy medycznej w zakresie medycyny ratunkowej;
procedur ISO, innych procedur, Regulaminu organizacyjnego 1 zarzadzen wewngtrznych
Udzielajacego zamodwienia,

10) udzielajac swiadczen zdrowotnych, naruszyt godnos¢ pacjentow lub dobre imi¢ Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze;

11) w przypadku, gdy skarga ztozona na Przyjmujacego zamowienie byta/jest uzasadniona.

Umowa ulega rozwigzaniu na skutek jednostronnego oswiadczenia, ztozonego przez

Udzielajgcego zamoéwienia w  przypadku powzigcia przez Udzielajacego zamoOwienia

informacji o pozbawieniu Przyjmujacego zamoOwienie prawa wykonywania zawodu lub

zawieszenia w tym prawie. Rozwigzanie umowy nastepuje z datg dorgczenia Przyjmujacemu
zamoOwienie o$wiadczenia Udzielajacego zamowienia.

Umowa moze zosta¢ rozwigzana bez wypowiedzenia przez Udzielajacego Zamowienia

rowniez w przypadku gdy warto$¢ kontraktu z NFZ ulegla zmniejszeniu.

§ 14

Strony ustalaja, ze podstawowa stawka wynagrodzenia Przyjmujacego zaméwienie za kazda
godzing udzielania $wiadczen okreslonych umowa przez lekarza we wszystkie dni miesigca
WYNOST ©enviinieiiianieannn, (stownie: ...................... ) brutto.

Udzielajacy zamowienia zaptaci Przyjmujagcemu zamowienie dodatki do stawek podstawowych

wynagrodzenia, o ktorych mowa w ust. 1:

1) okreslone w ,Tabeli warunkow 1 stawek dodatkowego wynagrodzenia” stanowigcej
zalacznik nr. 3 do niniejszej] umowy, o ile Przyjmujacy zamodwienie speilni warunki
otrzymania dodatkéw okreslonych w tej tabeli. Dodatki bede¢ doliczane do stawki za kazda
godzing udzielonego $wiadczenia w danym miesigcu. Stawki dodatkowego wynagrodzenia
nie beda doliczone do stawek dotyczacych swiat, o ktorych mowa w ust. 2 pkt. 2.

dodatek §wiateczny do stawki podstawowej wynagrodzenia, o ktérej mowa w ust. 1, za kazda

godzing udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w wysokosci 50% tej stawki brutto, tj. przy

stawce ..... zt —w kwocie ...... zh(stownie: ... ) brutto.

za kazda godzing udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w dni §wigteczne tj.:

1) w pierwszy dzien Wielkanocy w godz. 7% do 24%
2) drugi dzien Wielkanocy w godz. 0°° do 7%
3) 24 grudnia w godz. od 7% do 24%;
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4) 25 grudnia w godz. od 0% do 24%;
5) 26 grudnia w godz. od 0% do 7%;
6) 31 grudnia w godz. od 7% do 24%;
7) 01 stycznia w godz. od 0% do 24%;
8) 02 stycznia w godz. od 0°° do 7%;

Udzielajacy zamowienia w terminie 8 dni po zakonczeniu kazdego miesigca przesle na adres
e-mail Przyjmujgcemu zamodwienie wypetniong tabele¢ z dodatkowym wynagrodzeniem,
o ktorym mowa w ust. 2 pkt. 1.

Udzielajacy zamoOwienia zaplaci Przyjmujacemu zamowienie dodatek wyjazdowy do stawki
podstawowej wynagrodzenia, o ktorej mowa w ust. 1, za kazda godzing udzielania §wiadczen
opieki zdrowotnej w wysokosci 30% tej stawki brutto, tj. przy stawce ..... zt — w kwocie ......
zh(stownie: ... ) brutto.

Wyptaty wynagrodzenia za wykonane §wiadczenie dokonuje si¢ raz w miesigcu w terminie do
ostatniego dnia miesigca nast¢pujacego po miesigcu, w ktorym je wykonano, przelewem na
konto wskazane przez Przyjmujacego zamowienie.

Nalezno$¢ z tytutu wykonywania umowy bedzie wyplacana Przyjmujagcemu zamowienie co
miesigc na podstawie wystawionej elektronicznie w systemie ENOVA 365 przez Udzielajacego
zamoOwienia faktury (tzw. ,,samofakturowanie”), w oparciu o przestang i1 zaakceptowanag
elektroniczng miesieczng ewidencje 1losci godzin udzielonych swiadczen.

Udzielajacy zamoéwienia zobowigzany jest wystawi¢ fakture wraz z zestawieniem,
stanowigcym zalacznik nr 2 do niniejszej umowy w terminie do 8 dni po uplywie miesigca, za
ktory ma zosta¢ wyplacona naleznos¢.

Przyjmujacy zamowienie wyraza zgod¢ na wystawienie w jego imieniu przez Udzielajacego
zamoOwienia faktur za dany miesigc bez jego podpisu. Brak informacji Udzielajagcego
zamoOwienia o nieprawidtowosciach w wystawionej fakturze przekazanej Przyjmujacemu
zamoOwienie w terminie 3 dni od otrzymania faktury bedzie uwazany za akceptacje faktury.

W przypadku opdznienia w zaptacie faktury, Przyjmujagcemu zamédwienie przystugiwa¢ beda
odsetki w wysokosci okreslonej zgodnie z przepisami ustawy z dnia 8 marca 2013r.
o przeciwdzialaniu nadmiernym opo6znieniom w transakcjach handlowych (t.j. Dz.U. z 2022 1,
poz. 893 ze zm.) za okres od dnia wymagalnos$ci $wiadczenia pieni¢znego, po speinieniu
swojego $wiadczenia niepieni¢znego 1 doreczenia dtuznikowi faktury — do dnia zaptaty™.

W razie obnizenia finansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia po zawarciu niniejszej
umowy, Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode na zmniejszenia stawek wynagrodzenia
okreslonych w ust. 1, proporcjonalnie do obnizenia wartos$ci kontraktu przez NFZ. Zmiana
wysokosci wynagrodzenia bedzie obowigzywac¢ od miesigca obnizenia finansowania.

§ 15

. Przyjmujacy zamowienie osobiscie rozlicza si¢ z Urzgdem Skarbowym 1 Zaktadem Ubezpieczen

Spotecznych.

. Przyjmujacy zamowienie o$wiadcza, ze wykonywane przez niego uslugi wchodzg w zakres

prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej, o ktérej mowa w art. 10 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia
26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od oséb fizycznych (t.j. Dz. U. z 2021 r., poz. 1128
Z pozn. zm.).

§16

. Przyjmujacy zamowienie oswiadcza, ze jego adresem do korespondencji jest nastepujacy adres:

Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do bezzwlocznego informowania Udzielajacego
zamoOwienia o kazdej zmianie adresu do korespondencji pod rygorem przyjecia, ze wystanie
korespondencji  listem  poleconym na  wskazany wyzej] adres jest rowne



w skutkach z jej dorgczeniem, przy czym za dzien dorgczenia uwaza si¢ date pierwszego awiza,
widniejgcg na kopercie.

2 Przyjmujacy zamowienie wyraza zgode Udzielajagcemu zamowienia na przekazywanie
korespondencji na adres e-mail wskazany w ofercie tj. ................

3. Przyjmujacy zaméwienie bedzie wysytat korespondencje Udzielajagcemu zamowienia na e-mail
sekretariatu tj. pogotowie@999.jgora.pl

4. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do aktualizowania 1 powiadamiania Udzielajacego
zamoOwienia w przypadku dokonania zmian, w Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalnos$ci
Gospodarczej (CEIDG) najpdzniej w ciggu 2 dni od nastgpienia zmiany.

§17

Przyjmujacemu zamowienie nie wolno pobiera¢ jakichkolwiek optat na wtasng rzecz od pacjentow
lub ich rodzin z tytulu wykonywania §wiadczen, bedacych przedmiotem niniejszego zamdwienia,
pod rygorem rozwigzania umowy ze skutkiem natychmiastowym.

§ 18
Wszelkie zmiany do niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
§ 19
1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022 r, poz. 633 z p6z.zm.),

Kodeksu Cywilnego 1 innych ustaw.
2. Umowg sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Udzielajagcy zamowienia : Przyjmujacy zamdwienie :
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Zalacznik Nr 1 do umowy

Zarzadzenia Wewngetrzne Dyrektora Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze

1. Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 1/2002 z dnia 31.01.2002 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie zakazu wspotpracy z Zakladami Pogrzebowymi 1
innymi nieuprawnionymi jednostkami.

2. Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 4/2009 z dnia 30.01.2009 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie wprowadzenia Kodeksu Etyki pracownikow
Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze.

3. Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 6/2011 z dnia 27.04.2011 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Goérze w sprawie zakazu palenia wyrobow tytoniowych
w Pogotowiu Ratunkowym w Jeleniej Gorze.

4. Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 16/2011 z dnia 08.08.2011 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie wprowadzenia instrukcji postepowania
naprawiania szkody w wyniku utraty lub wuszkodzenia sprzgtu medycznego/innego
urzadzenia.

5. Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 18/2011 z dnia 30.08.2011 r. w sprawie zasad rozliczen
z telefondw stuzbowych do celéw prywatnych.

6. Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 9/2012 z dnia 31.08.2012 r. w sprawie zakazu prowadzenia
prywatnych rozméw przez telefon komoérkowy w trakcie Swiadczen opieki zdrowotnej przez
zespoty ratownictwa medycznego Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze

7. Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 5/2013 z dnia 22.02.2013 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie wyznaczenia pracownikow do udzielania
pierwszej pomocy oraz wykonywania czynno$ci w zakresie ochrony przeciwpozarowe;.

8. Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 4/2014 z dnia 07.02.2014 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie norm zuzycia paliwa 1 eksploatacji pojazdow.

9. Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 10/2014 z dnia 22.02.2013 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie obowigzku wykonania badania EKG podczas
realizacji wyjazdu 1 konsultacji zapisu EKG z lekarzem kardiologiem przez zespotly
ratownictwa medycznego (ZRM) Pogotowia Ratunkowego w Jeleniej Gorze.

10.Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 4/2016 z dnia 29.03.2016 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Goérze w sprawie systemu kodowania wyjazdéw zespotow
Ratownictwa Medycznego.

11.Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 8/2016 z dnia 22.06.2016 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie kwalifikowania na stanowisko dyspozytora
medycznego, ratownika medycznego.

12.Zarzadzenie Wewnetrzne Nr 9/2016 z dnia 24.06.2016 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie kwalifikowania na stanowisko ratownika
medycznego- kierowce.

13.Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 17/2016 z dnia 16.11.2016 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie ustanowienia funkcji 1 zakresu obowigzkéw
Lekarza Konsultanta Medycznego.

14.Zarzadzenie Wewngtrzne Nr 18/2016 z dnia 09.12.2016 r. Dyrektora Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze w sprawie powotania zespotu do spraw wspoOtpracy
z Wojewo6dzkim Centrum Szpitalnym Kotliny Jeleniogorskiej w Pogotowiu Ratunkowym w
Jeleniej Gorze.
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piaczatka przyjmujacego zamdwiania zalgeznik nr 2 do Umowy

ZESTAWIENIE
ilosci godzin udzielania Swiadczen zdrowotnych

w Pogotowiu Ratunkowym w Jeleniej Gorze w miesiacu MM-RRRR
Stawka
Dodatek Dodatek - k1 Dodatek - k2 Dodatek - ek 3 | Dodatek - k4

Data wynagradzania i o It u”._ﬂ._.:..n s ._..m“.-m..c:m Am““._._.__: o mmn_uﬂ._._.:.—m Dodatek sSwigteczny®** i Kod
[RRRR-MM- | (zgodnie z umowa) ikl s Em“ﬂm ZRN Uwagi*

DD] llosc llosc 5 llosc » llosc 5 llosc S llosc

Hodsin Wartosc 0% ol Wartosc i Wartosc Jzin Wartosc godin Wartosc godin 50%
Razem/do
przeniesienia®
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** w rubryce uwagi nakeiy podac numer karty dZlecenia wyjazdu w przypadku innaj godziny rozpoczecia lub zakonczania dyduru niz wynikajgce z harmonogramu miesiecznego, 8 w przypadeu gdy zmiana godzing zakohczenia dyduru
wynika za spdiniania dwiadczaniodawey na kolajny dyiur, naledy podad imig i nazwisko tego fwiadczeniodawey

** o 24 grudnia godz. 7 do 26 grudnia godz. 7 oraz ad 31 grudnia godz. 7°° do godz. 24

Uwaga: Prosze wpisywac dyzury chronologicznie (rok, miesiac, dzien)
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Zat. Nr 3 do Umowy

Imie¢ 1 nazwisko lekarza ...l

Tabela warunkow 1 stawek dodatkowego wynagrodzenia

Lp. | Warunki Wysokos¢ stawki Tak / Nie*

1. | Spelnienie w danym miesigcu wszystkich
ponizszych warunkow:

1) brak zasadnej skargi na Przyjmujacego
zamoOwienie,

2) brak skrocenia dyzuru  wynikajacego
z harmonogramu ustalonego w danym miesigcu
(przez spdznienie lub zejécie z dyzuru przed jego
zakonczeniem), 15,00 zt
3) brak naruszenia obowigzku w zakresie
rzetelnego prowadzenia dokumentacji medycznej
(w szczegb6lnoséei czytelnego, prawidlowego i
kompletnego wypetnienie dokumentacji w wersji
papierowej i elektronicznej),

4) brak naruszenia obowigzku zamykania w
systemiec SWDPRM kart ,Karta Zlecenia
Wyjazdu ZRM oraz ,Kart Medycznych
Czynnosci Ratunkowych”, na koniec dyzuru

5) brak naruszenia obowigzku zakanczania dyzuru
w systemie SWDPRM, na koniec dyzuru

6) brak naruszenia obowigzku w zakresie
terminowego ztozenia faktury,

7) brak naruszenia obowigzku, o ktoérych mowa
§ 4 ust. 6 umowy

2. | liczba godzin udzielonych $wiadczen powyzej
200 godz. w danym miesigcu 6,00 zt

3. | Wykonanie  dyzuru/dyzuréw w  zespole
ratownictwa medycznego, ktorego ilos¢ wyjazdow 5,00 zt
w danym miesigcu przekracza 190**

4. | Dodatkowe zaangazowanie na rzecz Pogotowia
Ratunkowego w Jeleniej Gorze, inne anizeli to, 5,00 zt
o ktorym mowa w § 5 ust. 5 umowy po okazaniu
stosownych dokumentow.

*TAK/NIE - wlasciwe wpisac ,
** stawka bedzie doliczana tylko do takiego dyzuru,

Zatwierdzenie :



