Załącznik nr 5 do SIWZ

Umowa nr …./MIW/…...

zawarta w dniu ……………….….r w Szczecinie
O ŚWIADCZENIE USŁUG MEDYCZNYCH NA RZECZ OSÓB NIETRZEŹWYCH PRZEBYWAJĄCYCH W IZBIE WYTRZEŹWIEŃ
zawarta pomiędzy Gminą Miastem Szczecin - Miejską Izbą Wytrzeźwień z siedzibą w Szczecinie ul. J. H. Dąbrowskiego 22-23 reprezentowaną przez:

Grzegorza Roszaka - Dyrektora Izby zwaną w dalszej części umowy Zamawiającym 

a
……………………………………………………………………………………………………..

zwanym w dalszej części Wykonawcą.

Niniejsza umowa zostaje zawarta w rezultacie udzielonego zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.. U. z 2013 r. poz. 907 z późn. zm.)
§ 1

1. Przedmiotem umowy jest całodobowe świadczenie zdrowotne na rzecz osób nietrzeźwych przyjmowanych i przebywających w Miejskiej Izbie Wytrzeźwień przy ul. J. H. Dąbrowskiego 22-23, zwanej dalej izbą wytrzeźwień.

2. Wykonawca oświadcza, że zapewni odpowiednio wykwalifikowaną kadrę medyczną (lekarską, felczerską) do wykonania przedmiotu umowy. 

3. Kwalifikacje zawodowe Wykonawcy i jego personelu będą ważne, zgodne z wymogami NFZ, zasadami zawartymi w ustawie o zawodzie lekarza, felczera oraz zgodne z powszechnie obowiązującymi przepisami prawa. Wykonawca zobowiązuje się do udzielania świadczeń medycznych (zdrowotnych) zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chorób, z należyta starannością.
§ 2

1. Do obowiązków Wykonawcy należeć będzie:

a) sprawowanie całodobowej opieki medycznej nad osobami przebywającymi w izbie wytrzeźwień w Szczecinie we wszystkie dni tygodnia w systemie ciągłym,
b) prowadzenie badań lekarskich osób doprowadzonych do izby wytrzeźwień,

c) podejmowanie decyzji o konieczności udzielania osobom nietrzeźwym niezbędnych świadczeń higieniczno-sanitarnych,

d) świadczenie dodatkowych usług medycznych wynikających z oferty wykonawcy,

e) udzielanie pomocy doraźnej, która może być stosowana w izbie wytrzeźwień,
f) określanie medycznych przesłanek umieszczenia osoby nietrzeźwej w izbie wytrzeźwień, bądź ustalanie medycznych przesłanek skierowania jej do szpitala lub innego zakładu opieki zdrowotnej,
g) określanie stanu nietrzeźwości osób doprowadzanych do izby wytrzeźwień poprzez:

·  analizę ilości alkoholu w wydychanym powietrzu zmierzoną aparaturą pomiarową,
·  na podstawie innych symptomów,
h) pobieranie krwi do badania na zawartość alkoholu, w tym na potrzeby Policji,
i) podejmowanie decyzji o zastosowaniu środka przymusu bezpośredniego po konsultacji z kierownikiem zmiany lub innym pracownikiem wyznaczonym przez dyrektora izby wytrzeźwień,
j) kontrolowanie stanu osoby, w stosunku, do której zastosowano środek przymusu niezwłocznie po zaprzestaniu jego stosowania,
k) powiadamianie pogotowia lub zespołu ratownictwa medycznego w przypadku stwierdzenia lub podejrzenia u osoby doprowadzonej do izby wystąpienia istotnych zakłóceń funkcji zdrowotnych organizmu,
l) przeprowadzanie badań lekarskich osób zwalnianych z izby wytrzeźwień,
m) informowanie pacjentów o szkodliwości nadużywania alkoholu oraz motywowanie do podjęcia leczenia odwykowego,
n) wystawianie skierowań do placówek zajmujących się leczeniem choroby alkoholowej,
o) zawiadamianie uprawnionych organów o podejrzeniu występowania chorób zakaźnych u pacjentów zgodnie z procedurami obowiązującymi w izbie wytrzeźwień (zarządzenie nr 10/2010 dyrektora MIW z dnia 28 września 2010 r. zmieniona zarządzeniem Dyrektora MIW nr 12/2013 z dnia 18 listopada 2013 r.),
p) stosowanie procedur postępowania z odpadami medycznymi zgodnie z procedurami obowiązującymi w izbie wytrzeźwień (zarządzenie nr 06/2009 r. dyrektora MIW z dnia 12 sierpnia 2009 r. zmieniona zarządzeniem Dyrektora MIW nr 11/2013 z dnia 18 listopada 2013 r.),
q) prowadzenie dokumentacji medycznej obowiązującej w izbie wytrzeźwień. Szczegółowy wykaz zawiera załącznik nr 1 do niniejszej umowy,
r) określanie ilości środków farmaceutycznych, leków oraz sprzętu medycznego niezbędnego do prawidłowej obsługi pacjentów ustalane będzie wspólnie z zamawiającym w oparciu o rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 grudnia 2014 r. (Dz. U. z 2014 r. poz. 1850) w sprawie izb wytrzeźwień i placówek wskazanych lub utworzonych przez jednostki samorządu terytorialnego,
s) przestrzeganie terminów ważności leków, środków oraz wyrobów medycznych, a o upływie terminów informowanie zamawiającego,
t) utrzymywanie w należytym stanie urządzenia i sprzęt medyczny powierzony wykonawcy do realizacji zadań wynikających z umowy.
2. Wykonawca zobowiązany jest do zapoznania się zarządzeniami wewnętrznymi Zamawiającego w zakresie spraw związanych z opieką medyczną w Izbie oraz do ich stosowania.

3. Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność za stan zdrowia pacjentów przebywających w izbie wytrzeźwień.

4. Wykonawca jest zobowiązany współdziałać z personelem Zamawiającego. Wykonawca zobowiązany jest do przestrzegania Regulaminu Zamawiającego.

5. Wykaz lekarzy, felczerów i terminy dyżurów powinny być przekazywane Zamawiającemu najpóźniej na koniec miesiąca kalendarzowego na miesiąc następny. Wszelkie zamiany w zatwierdzonym grafiku dyżurów wymagać będą osobnych uzgodnień.

6. W razie nieobecności lekarza, niezależnie od przyczyn, Wykonawca zobowiązany jest zapewnić zastępstwo innego podmiotu w wykonywaniu umowy. Kwalifikacje zawodowe zastępcy muszą być, co najmniej równe kwalifikacjom zawodowym personelu Wykonawcy. Postanowienia o obowiązkach Wykonawcy stosuje się odpowiednio do jego zastępcy.
§ 3

1. Przed przystąpieniem do wykonywania przedmiotu umowy Wykonawca zobowiązany jest do ubezpieczenia się od odpowiedzialności cywilnej, zarówno w zakresie odpowiedzialności kontraktowej jak i odpowiedzialności z tytułu czynów niedozwolonych, za szkody wyrządzone w związku z udzieleniem świadczeń zdrowotnych objętych niniejszą umową i zobowiązuje się do utrzymania tego ubezpieczenia przez cały okres obowiązywania umowy.

2. Strony ustalają, że sumy gwarancyjne ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej będą zgodne z obowiązującymi w tym zakresie przepisami rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 22 grudnia 2011 r.

(Dz. U. z 2011 r. Nr 293, poz. 1728 z późn. zm.) w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej świadczeniodawcy nie będącego podmiotem wykonującym działalność leczniczą, udzielającego świadczeń opieki zdrowotnej.

3. Potwierdzona za zgodność z oryginałem kopia dokumentu polis ubezpieczeniowych stanowi załącznik do niniejszej umowy.
§ 4

1. Zamawiający udostępni Wykonawcy sprzęt i aparaturę stanowiącą wyposażenie ambulatorium, będące własnością Zamawiającego. Przekazanie nastąpi protokołem zdawczo-odbiorczym. Sprzęt ten odpowiada obowiązującym standardom i posiada wymagane atesty. Wykonawca zobowiązuje się do ich wykorzystywania tylko i wyłącznie w celu wykonania przedmiotu umowy. 

2. Wszelkie naprawy sprzętu i wyposażenia ambulatorium należą do Zamawiającego. Uszkodzenia techniczne wynikające z nieprawidłowej eksploatacji będą podlegały ekspertyzie technicznej, która będzie podstawą do określenia odpowiedzialności odszkodowawczej.

3. Zamawiający zaopatruje ambulatorium w niezbędne leki i środki farmaceutyczne oraz sprzęt medyczny. Zamawiający zastrzega sobie prawo kontroli zużytych leków i środków opatrunkowych.

4. Wykonawca stosuje wyłącznie leki, środki farmaceutyczne będące na wyposażeniu ambulatorium Zamawiającego.
§ 5

1. Za wykonanie przedmiotu umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie ryczałtowe, przy czym wartość przedmiotu umowy w okresie jej obowiązywania stanowi nieprzekraczalną kwotę ……………..zł (słownie zł.: …………………………………………) brutto.

2. Strony przyjmują system rozliczenia i fakturowania – miesiąc kalendarzowy. Wykonawca wystawi fakturę dla Zamawiającego na kwotę stanowiącą ….kwoty wskazanej w ust. 1 w terminie do 10 dnia każdego miesiąca, za miesiąc poprzedni. Jeżeli umowa nie zostanie podpisana z początkiem miesiąca kalendarzowego, Wykonawcy przysługiwać będzie wynagrodzenie za ten miesiąc proporcjonalnie do ilości dni świadczenia usługi. 

3. Zapłata wynagrodzenia dokonana będzie przelewem w terminie do 14 dni od daty otrzymania rachunku.

4. W przypadku stwierdzenia użytkowania ambulatorium i wyposażenia niezgodnie z przedmiotem umowy, Wykonawca zobowiązuje się do zwrotu Zamawiającemu pełnej wysokości poniesionych kosztów.
§ 6

1. Umowa zostaje zawarta na czas oznaczony od dnia ………….. r. do  ………….. r.

2. Zmiana postanowień niniejszej umowy może nastąpić na wniosek Wykonawcy na podstawie art. 144 ustawy Prawo zamówień publicznych. 

3. Umowa wygasa z upływem terminu, na który została zawarta.

4. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania umowy za jednomiesięcznym okresem wypowiedzenia w przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania przez Wykonawcę obowiązków określonych w umowie, a w szczególności w razie:

a) zawężenia zakresu świadczeń medycznych,

b) złej jakości świadczeń.

5. Wykonawcy przysługuje prawo rozwiązania umowy za jednomiesięcznym okresem wypowiedzenia w przypadku nie wypłacenia przez Zamawiającego wynagrodzenia, za co najmniej dwa kolejne okresy płatności.

6. Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania umowy ze skutkiem natychmiastowym w przypadku, gdy Wykonawca narusza istotne postanowienia umowy, w szczególności wymienione w § 2, w tym nie wykonuje zaleceń pokontrolnych, o których mowa w § 7.

7. Umowa wygasa w przypadku utraty przez Wykonawcę uprawnień do wykonywania świadczeń zdrowotnych.
§ 7

1. Zamawiający zastrzega sobie prawo kontroli, a Wykonawca przyjmuje obowiązek poddania się kontroli ze strony Zamawiającego oraz innych uprawnionych osób i podmiotów, a w szczególności kontroli:

a) sposobu udzielania pomocy zdrowotnej osobom nietrzeźwym,

b) jakości udzielanych świadczeń,
c) wykorzystania pomieszczeń leków, sprzętu i aparatury,

d) przestrzegania przepisów bhp, porządkowych i przeciwpożarowych oraz innych przepisów szczególnych.

2. Wykonawca zobowiązuje się stosować do zaleceń pokontrolnych, usuwając uchybienia w określonym przez Zamawiającego terminie.
§ 8

1. W razie niewykonania lub nienależytego wykonania obowiązków zawartych w § 2 ust. 1 Umowy Wykonawca jest zobowiązany do zapłaty kary umownej ustalonej zgodnie z ust. 2.
2. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu kary umowne w następujących wypadkach i wysokościach:

a) za odstąpienie od umowy wskutek okoliczności, za które Zamawiający nie odpowiada lub za rozwiązanie umowy z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy – w wysokości 10% wartości umowy brutto;

b) za nienależyte wykonanie usługi określonej w § 2 ust. 1 Umowy – w wysokości wynikającej z wartości 1 godz. wyliczonej wg zasady: wartość umowy podzielona przez ilość godzin obejmujących czas trwania umowy za każdy przypadek niewykonania lub nienależytego wykonania umowy;
c) za przerwę zapewnienia całodobowej opieki medycznej – w wysokości wynikającej z dziesięciokrotnej wartości godzinnej wyliczonej wg zasady: wartość umowy podzielona przez ilość godzin obejmującą czas trwania umowy za każdą godzinę przerwy.

3. Jeżeli kara umowna nie pokrywa poniesionej szkody, Strony mogą dochodzić odszkodowania uzupełniającego na zasadach ogólnych kodeksu cywilnego.

4. Zamawiający zapłaci Wykonawcy kary umowne za odstąpienie od umowy z przyczyn niezależnych od Wykonawcy w wysokości 10% wartości umowy brutto za wyjątkiem okoliczności, o których mowa w art. 145 ustawy Prawo zamówień publicznych.
§ 9

1. Wszelkie zmiany umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy: 

· ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, 

· ustawy o działalności leczniczej,

· ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi,
· kodeksu cywilnego

i inne powszechnie obowiązujące przepisy prawa. 
§ 10

Wszelkie spory mogące wyniknąć z niniejszej umowy nie rozwiązane polubownie będą rozstrzygane przez Sąd powszechny właściwy dla siedziby Zamawiającego.                                         
§ 11

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

        Wykonawca                                                                                             Zamawiający
