
Załącznik nr 4 do SWKO

Umowa nr      /2025
z dnia ..............

na udzielanie świadczeń zdrowotnych należących do kompetencji superwizora

Zawarta ................ pomiędzy:

Szpitalem  Ogólnym  w  Kolnie,  18-500  Kolno,  ul.  Wojska  Polskiego  69,  KRS  0000059112 
reprezentowanym przez:
Anetę Długozime – dyrektora
zwanym w dalszej części umowy ,,Udzielającym zamówienia"
a 

....................................., prowadzącą działalność gospodarczą pod nazwą: ...............................  NIP: 
zwaną w dalszej części umowy Przyjmującym zamówienie.

Strony zawierają umowę o następującej treści:

§ 1

   Udzielający zamówienia zleca, a Przyjmujący zamówienie zobowiązuje się do świadczenia usług 
medycznych  w zakresie  udzielania  świadczeń  zdrowotnych  należących  do  kompetencji 
superwizora w Ośrodku  Środowiskowej Opieki Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla 
Dzieci i  Młodzieży  Szpitala Ogólnego w Kolnie, która będzie obejmować kliniczne omówienie 
przypadków pacjentów Ośrodka i ich rodzin oraz problemów emocjonalnych terapeutów w relacji 
terapeutycznej. 

 Przyjmujący zamówienie, zobowiązuje się do protokołowania superwizji.

§ 2

Udzielanie  świadczeń  zdrowotnych  objętych  umową  musi  odbywać  się  w  interesie  pacjenta,  
w zgodzie  z  aktualną  wiedzą  medyczną  i  zasadami  wykonywania  zawodu,  zasadami  etyki 
zawodowej,   rzetelnie  oraz  z  dołożeniem  wysokiej  staranności.  Przyjmujący  zamówienie 
zobowiązuje się do znajomości i przestrzegania: 

1. przepisów określających prawa pacjenta,
2. regulaminu porządkowego Szpitala Ogólnego w Kolnie,
3. standardów udzielania świadczeń zdrowotnych zgodnie z wiedzą medyczną,

§ 3

1 Przedmiotem niniejszej  umowy jest  udzielanie  przez  Przyjmującego  zamówienie  świadczeń 
zdrowotnych należących do kompetencji superwizora zgodnie z odpowiednimi obowiązującymi 
przepisami oraz ustawą z dnia 15.04.2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. 2020 poz. 295z 
poźn.zm.) i regulaminami, instrukcjami i zarządzeniami obowiązującymi w Szpitalu Ogólnym 
w Kolnie.

§4

1 Świadczenie  usług  medycznych  odbywało  się  będzie  w  oparciu  o  ustalany  przez  strony 
miesięczny harmonogram wykonywania obowiązków przez Przyjmującego zamówienie. 

2 Harmonogram, o którym mowa w ust. 1 określa dni i godziny udzielania świadczeń.



§5

1. Czynności  zawodowe wynikające z  niniejszej  umowy Przyjmujący zamówienie  wykonywać 
będzie osobiście, z wyjątkiem przypadków określonych w ust. 2.

2. W  wyjątkowych  przypadkach  Przyjmujący  zamówienie  może  po  uzyskaniu  zgody 
Udzielającego zamówienia ustanowić zastępstwo, które wykonywać może osoba posiadająca 
uprawnienia do wykonywania świadczeń zdrowotnych objętych niniejszą umową.

3. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest  do udzielania świadczeń medycznych z należytą 
starannością  zawodową,  zgodnie  ze  wskazaniami  aktualnej  wiedzy  medycznej,  nie 
przekraczając granic koniecznej potrzeby oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowej, respektując 
prawa pacjenta.

§ 6

Przyjmujący  zamówienie  zobowiązuje  się  do  dokładnego  i  systematycznego  prowadzenia 
dokumentacji  medycznej  i sprawozdawczości  statystycznej  obowiązującej  u  Udzielającego 
zamówienia.

§ 7

Przyjmujący  zamówienie  zobowiązany  jest  do  przestrzegania  obowiązujących  w  Szpitalu 
standardów, procedur oraz stałego podnoszenia kwalifikacji zawodowych.

§ 8

1. Przyjmujący  zamówienie  ma  obowiązek  poddać  się  kontroli  przeprowadzonej  przez  osoby 
działające  w  imieniu  Udzielającego  zamówienia,  Narodowego  Funduszu  Zdrowia,  Stacji 
Sanitarno  Epidemiologicznej  lub  innych  wskazanych  przez  Udzielającego  zamówienia,  w 
zakresie wykonywania warunków niniejszej umowy, a w szczególności kontroli:

a) sposobu udzielania świadczeń zdrowotnych i jakości świadczonych usług,
b) gospodarowania środkami publicznymi,
c) dokonywania rozliczeń ustalających koszty udzielanych świadczeń i należności,
d) terminowej realizacji zaleceń pokontrolnych.

2. W  przypadku  kontroli  przez  upoważnione  podmioty  i  zakwestionowania  prawidłowości 
świadczenia usług lub prowadzenia dokumentacji medycznej przez Przyjmującego zamówienie 
z  jego  winy oraz  nałożenia  kary  finansowej  na  Udzielającego  zamówienia  przez  organ 
kontrolujący,  Przyjmujący  zamówienie  zostanie  obciążony  finansowo  wysokością  nałożonej 
kary.

§ 9

1 Za  wykonane  czynności  określone  w  niniejszej  umowie  Przyjmujący  zamówienie  otrzyma 
wynagrodzenie w wysokości:

a ......... zł (słownie: ........ złotych 00/100) za godzinę superwizji wraz z protokołowaniem 
b ........ zł (słownie: .......... złotych 00/100) tytułem zwrotu kosztów dojazdu 

2. Przyjmujący zamówienie przedstawi rachunek za miesiąc poprzedni, do sekretariatu Szpitala, 
w terminie do 5–ego następnego miesiąca. Płatność nastąpi  w terminie 21 dni po przedłożeniu 
rachunku  wraz  z  załącznikiem  wymienionym  w  ust.  2,  na  wskazane  przez  Przyjmującego 
zamówienie konto bankowe.

3. W przypadku dostarczenia przez Przyjmującego zamówienie rachunku po terminie określonym 
w ust. 2, Udzielający zamówienia zastrzega sobie prawo do przesunięcia terminów określonych 



w ust. 2 o 7 dni.

4. Za dokonanie wypłaty uważa się wydanie przez Udzielającego zamówienia polecenia przelewu 
na konto Przyjmującego zamówienie. 

5. W przypadku niezależnej  od Udzielającego zamówienia  i  przez niego niezawinionej zmiany 
terminów  przekazywania  środków  finansowych  przez  Narodowy  Fundusz  Zdrowia, 
uniemożliwiający terminowe wywiązanie się z powyższych ustaleń, Udzielający zamówienia 
zastrzega sobie prawo do przesunięcia terminów określonych w ust. 2, jednak nie dłużej niż do 
daty otrzymania środków z NFZ.

§ 10

Wynagrodzenie, o którym mowa w § 9 wyczerpuje całość zobowiązań finansowych Udzielającego 
zamówienia względem Przyjmującego zamówienie.

§ 11

1. Odpowiedzialność za szkodę wyrządzoną przy udzielaniu świadczeń w zakresie udzielonego 
zamówienia ponoszą solidarnie Udzielający zamówienia i Przyjmujący zamówienie.

2. Przyjmujący  zamówienie  zobowiązany  jest  do  posiadania  ubezpieczenia  odpowiedzialności 
cywilnej  w zakresie udzielonego mu zamówienia na warunkach i  w zakresie określonym w 
ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. nr 112, poz. 654 z poźn.zm.) 
oraz wydanych na jej podstawie przepisach.

3. Przyjmujący  zamówienie  zobowiązany  jest  do  wykonywania  na  własny  koszt  badań 
profilaktycznych  (wstępnych,  okresowych,  kontrolnych)  na  podstawie  wystawionego 
skierowania przez Udzielającego zamówienie. Jeśli Przyjmujący zamówienie posiada aktualne 
zaświadczenia lekarskie z badań profilaktycznych z innego Zakładu, przy wykonywaniu pracy 
w takich samych, bądź podobnych zagrożeniach może dostarczyć Udzielającemu zamówienie 
kserokopię takiego zaświadczenia, poświadczoną za zgodność z oryginałem.

4. Przyjmujący  zamówienie  zobowiązany  jest  do  posiadania  aktualnych  szczepień  ochronnych 
oraz badań do celów sanitarno – epidemiologicznych.

5. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do odbycia u Udzielającego zamówienia instruktażu 
bhp wstępnego ogólnego oraz stanowiskowego.

6. Przyjmujący zamówienie zobowiązany jest do zapewnienia na własny koszt odzieży roboczej i 
ochronnej oraz obuwia.

§ 12

Przyjmujący  zamówienie  samodzielnie  dokonuje  wpłat  i  rozliczeń  z  Zakładem  Ubezpieczeń 
Społecznych (ubezpieczenia społeczne, zdrowotne i inne tytuły wpłat) oraz z Urzędem Skarbowym.

§ 13

Przyjmujący zamówienie nie może udzielać świadczeń zdrowotnych w ramach niniejszej umowy 
jeśli  zawarł  umowę  o udzielanie  świadczeń  opieki  zdrowotnej  bezpośrednio  z  Narodowym 
Funduszem Zdrowia.

§ 14

Przyjmujący  zamówienie  zobowiązuje  się  do  dostarczenia  Udzielającemu  zamówienia  kopii 
dokumentów potwierdzających dokonanie zmian wpisów w rejestrze właściwego organu w terminie 
i na zasadach określonych w art. 106 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 o działalności leczniczej (Dz. 



U. 2013 poz. 217).

§ 15

1 Umowa zostaje zawarta na czas określony od 01.07.2025r. do 30.06.2028r.

2 Umowa może być rozwiązana w formie pisemnej pod rygorem nieważności przez każdą ze 
stron  bez  podania  przyczyn  za  dwutygodniowym  wypowiedzeniem,  licząc  od  1-go  dnia 
najbliższego miesiąca.

§ 16

Umowa ulega rozwiązaniu:

1 Z upływem czasu na który była zawarta.

2.  Z dniem zakończenia udzielania określonych świadczeń zdrowotnych.

3.   Wskutek  oświadczenia  jednej  ze  stron,  z  zachowaniem 7-dniowego okresu  wypowiedzenia 
w przypadku rażącego naruszenia przez drugą stronę postanowień umowy, a w szczególności 
gdy:
a Przyjmujący  zamówienie  swoje  prawa  i  obowiązki  przeniósł  na  osobę  trzecią  nie 

uzyskawszy na to zgody Udzielającego zamówienia, w przypadku o którym mowa w § 5 
ust. 2, w wyniku kontroli wykonania umowy lub innych działań kontrolnych uregulowanych 
w odrębnych przepisach zostanie stwierdzone u Przyjmującego zamówienie niewypełnienie 
warunków umowy lub jej wadliwe wykonanie, a w szczególności ograniczenie dostępności 
świadczeń zdrowotnych, zawężanie ich zakresu lub zła jakość świadczeń,

b Przyjmujący zamówienie nie przedstawi aktualnych okresowych badań lekarskich,
c Przyjmujący  zamówienie  nie  przedstawi  kopii  umowy  ubezpieczenia  odpowiedzialności 

cywilnej, o której mowa w § 14 ust. 2,
d Zajścia  istotnych  okoliczności,  za  które  strony  nie  ponoszą  odpowiedzialności,  a  które 

uniemożliwiają  dalsze  wykonywanie  umowy lub  zajdą  zmiany  systemowe o  podobnym 
charakterze.

4.   Na skutek zgodnego oświadczenia stron.
5.  Przyjmującemu zamówienie służy prawo rozwiązania umowy za 7-dniowym wypowiedzeniem 
w przypadku:

a częściowego lub całkowitego braku płatności wynagrodzenia (należności) za co najmniej 
2 miesiące,

b częściowego lub całkowitego braku płatności wynagrodzenia (należności) za jeden miesiąc, 
jeżeli zaległość wynosi co najmniej 90 dni,

§ 17
Zmiany do umowy mogą być wprowadzone w każdym czasie w drodze porozumienia stron w 
formie pisemnego aneksu, pod rygorem nieważności. 

§ 18

1. Strony zobowiązują się do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji pozyskanych w 
związku z realizacją umowy. 

2. Naruszenie obowiązków określonych w ust. 1 powoduje odpowiedzialność stron za wyrządzone 
stronom szkody na zasadach określonych w Kodeksie Cywilnym, a ponadto daje prawo stronom 
do rozwiązania umowy na zasadach określonych w § 19 ust 3.

§ 19

W sprawach nieuregulowanych postanowieniami umowy mają zastosowanie przepisy wymienione 
w §3 umowy oraz inne akty prawne związane z przedmiotem umowy.



§ 20

Spory,  które  mogą  wyniknąć  w  trakcie  wykonywania  umowy  będą  rozpatrywane  przez  sąd 
właściwy miejscowo dla siedziby Udzielającego zamówienia.

§ 21

Integralną część niniejszej umowy stanowią załączniki:
Nr 1 – miesięczny raport z realizacji umowy,
Nr  2 – oświadczenie  Przyjmującego  zamówienie  o  zapoznaniu  się  z  warunkami  świadczenia  oraz 

rozliczenia  usług  zdrowotnych  określonymi  przez  NFZ  w  umowie  zawartej  na  udzielenie 
świadczeń zdrowotnych objętych przedmiotem niniejszej umowy.

§ 22

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach – po jednym dla każdej ze stron.

PRZYJMUJĄCY ZAMÓWIENIE                                          UDZIELAJĄCY ZAMÓWIENIA



Załącznik nr 1 do umowy
MIESIĘCZNY RAPORT Z REALIZACJI UMOWY
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Razem

* godz. pracy w kolumnie 5 wypełnić w przypadku ściśle określonych godzin pracy (podpis uzupełnić w dniu udzielania porad nawet jeśli brak jest godzin pracy)

Przyjmujący zamówienie: ...................................................................................................

Miesiąc .......................................... rok ..................

Badanie 
doprowadzonych przez 
funkcjonariuszy Policji

Obsługa poradni 
specjalistycznej



Załącznik Nr 2  do umowy

Kolno, dnia  ............................

OŚWIADCZENIE 
PRZYJMUJĄCEGO ZAMÓWIENIE

Ja, niżej podpisana  .................................   niniejszym oświadczam, że zapoznałam się z warunkami 
świadczenia oraz rozliczania usług zdrowotnych określonymi przez NFZ w umowie zawartej na udzielanie 
świadczeń  zdrowotnych  objętych  przedmiotem niniejszej  umowy oraz,  że  znane  mi  są  przepisy  prawa 
wewnętrznego obowiązujące w Szpitalu Ogólnym w Kolnie w zakresie organizacji i udzielania świadczeń 
zdrowotnych.

…………………………………………..
(podpis Przyjmującego zamówienie)


	na udzielanie świadczeń zdrowotnych należących do kompetencji superwizora

