FETY BURMISTRZ CZERSKA

Urzgd Miejski
Ul Kosciuszki 27
89-650 Crersk

BR.OD50.52.2015

ZARZADZENIE NR 79/15
BURMISTRZA CZERSKA

7 dnia 16 marca 2015 r.

w sprawie ogloszenia o konkursie ofert na realizacjg w 2015 roku programu zdrowotnego: Rehabilitacja
lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkaficéw miasta i gminy Czersk.

Na podstawie art, 30 ust. 2 pkt. 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym (t. j. - Dz, U.
2013 r.. poz. 594 ze zm.), art. 114 ust. | pkt. 1 i pkt. 6 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnosci
leczniczej (t. j. - Dz. U. 22013 r., poz. 217 ze zm.), art. 7 i 48 ust. 1, ust. 4 i ust, 5 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 . o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (1. j. - Dz, U, z 2008 r., nr
164, poz. 1027 ze zm.), oraz Uchwaty Nr IV/42/15 Rady Miejskie] w Czersku z dnia 25 lutego 20135 roku
w sprawie przyjecia programu zdrowolnego: Rehabilitacja lecznicza (TFizjoterapia i Kinezyterapia)
mieszkancdw miasta i gminy Czersk na rok 2015

zarzadzam, ¢o nastgpuje:
§ L.

Oglaszam konkurs ofert dla uprawnionych podmiotéw do skladania ofert na realizacje w roku 2015 programu
zdrowotnego: Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkaficdw miasta i gminy Czersk.

§2.
Integralng czesé zarzadzenia stanowig zataczniki:
- Ogloszenie o konkursie - Zatacznik nr 1,
- Formularz ofertowy - Zatacznik nr 2,
- Projekt umowy - Zatgcznik nr 3.
§3.
Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Zastgpey Burmistrza — Grzegorzowi Klauzie.
§4.
Zarzadzenie wehodzi w sycie z dniem podpisania.
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Uzasadnienie

Zgodnie z zapisami art. 48b Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze frodkow publicznyeh (1. j. - Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.) wyboru realizatora
programu zdrowotnego dokonuje sie w drodze konkursu olert.

Majac powyzsze na uwadze wydanie ninigjszego zarzadzenia uznaje sig za uzasadnione i konieczne,



ZALACZNIK Nr 1 do Zarzadzenia Ne 7915
Burmistrza Czerska
% dnia 16 marca 2015 ¢,

Ogloszenie konkursu ofert

Burmistrz Czerskaoglasza konkurs ofert na wybér realizatora programu zdrowotnego pn. Rehabilitacja
lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkaricow miasta i gminy Czersk

RODZAIJE I ZAKRES REALIZAC]I ZADANIA

1. Celem konkursu ofert jest wybdr realizatora programu zdrowotnego pn. Rehabilitacja lecznicza
{Fizjoterapia i Kinezylerapia) mieszkanficow miasta i gminy Czersk stanowiacy zalacznik do Uchwaly nr
1V/42/15 Rady Miejskiej w Czersku z dnia 25 lutego 2015 r. w sprawie przyjgcia programu zdrowotnego
pod nazwa "Rehabilitacja leeznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkancéw miasta i gminy Czersk" na rok
2015 zwanego dalej Programem.

2. Przedmiotem konkursu jest zlecenie realizacji Programu zdrowotnego pn. Rehabilitacja lecznicza
(Fizjoterapia | Kinezyterapia) mieszkancow miasta i gminy Czersk w zakresie opisanym w ww. uchwale.

3. Zadania ohjete konkursem ofert bedg realizowane nie wezedniej niz od dnia zawarcia umowy (zawarcie
umowy planowane do 3 kwietnia 2015 r.) a zakoficza sie nie pdgnicj niz 20 gradnia 2015 roku.

WYMAGANIA STAWIANE OFERENTOM NIEBEDNE DO REALIZACJI PROGRAMU
ZDROWOTNEGO

1. Do konkursu moga przystapié podmioty leeznicze w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (1. - Dz, U. z 2013 roku, poz. 217 ze zm.).

2, Wymagania merytoryczne:
a) doswiadczenie w prowadzeniu zabiegéw rehabilitacji leczniczej,
by dysponowanie wykwalifikowang kadra zgodnie z zapisami pkt 4.5 b) ww. programu,
¢) posiadanie kontraktu z NFZ z zakresie rehabilitacii lecznicze).

3. Wymagania lokalowe 1 sprzgtowe:

a) dvsponowanie warunkami lokalowymi na terenie miasta i gminy Czersk zgodnymi z zapisami pkt 4.5 a)
Programu pozwalajacymi na udzielanie swiadezed wymienionych w pkt. 4.4 programu,

b) dysponowanie sprzetem zgodnym z zapisami pkt. 4.6.1.2 Programu,

¢) dysponowanie zasobami umozliwiajagcymi prowadzenie rehabilitacji domowej na terenie miasta i gminy
Czersk.

WYSOKOSC SRODKOW PRZEZNACZONYCH NA REALIZACIE ZADANIA

Gmina Czersk przeznacza na realizacje Programu srodki finansowe w kwocie ogdtem 100 000,00 zi
(stownie: sto tysigoy zlotych).



FORMY ZLECANIA Realizacji Programu i PRZYZNAWANIA DOTAC]I

l. Zlecenie zadan w ramach realizacji i koordynacji Programu, odbywac sig bedzie poprzez udzielenie
linansowania w formie dotacji wybranemu w konkursie jednemu podmiotowi leczniczemu,

2. Oferent jest zohowiazany do zloZzenia oferty.
3. Kazdy oferent moze zloyé tvlko jedna oferte.
4. Ztozenie oferty nie jest rownoznaczne z zapewnieniem przyvznania finansowania.

TERMIN I MIEISCE SKEADANIA OFERT

I. Warunkiem ubiegania sie o realizacje Programu jest zlozenie oferty w wersji papierowe], Formularz
oferty stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

2, Oferty realizacji Programu mogg byé skladane do dnia 31 marca 2013 r. do godziny 15:00.

3. Oferta powinna byé umieszczona w zamkniete] kopercie z widocznym oznaczeniem Oferenta
oraz dopiskiem na kopercie ,Konkurs ofert na wybér realizatora programu zdrowotnego pn. Rehabilitacja
lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkaficéw miasta i gminy Czersk, w 2015 roku — NIE
OTWIERAC”

4. Oferty nalezy skiadac osobiscie w siedzibie Urzedu Migjskiego w Czersku lub przestac na adres:
Urzad Miejski
89-650 Crersk, ul. Kodciuszki 27

3. Decyduje data wplywu oferty do siedziby Urzedu Micjskiego w Czersku, potwierdzona pieczeciy
wplywi, a nie data stempla pocztowego.

. Wszystkie oferty ofrzymane po terminic zostang odrzucone | 2wrdcone oferentom bez otwierania kopert.

7. Oferty zlozone moga byé uzupelniane w zakresie i terminach wskazanych przez zlecajacego
w odrgbnych wezwaniach. Nie dotyczy to ofert zlozonych po terminie.

8. Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzang z preygolowaniem i ztozeniem oferty.
ZASADY, TRYB I KRYTERIA WYBORU OFERT
|. Zlozone oferty podlegaja ocenie formalnej i mervtorycznej preez komisje konkursows,

2. Komisja konkursowa przygotowuje dla Burmistrza Czerska wykaz wszystkich ofert wraz z punktacja,
a tak#e wskazuje jednego oferenta, ktdremu rekomenduje udzielenie przekazanie srodkdw,

3. Sklad osobowy i regulamin pracy Komisji Konkursowej zostang wskazane Zarzadzeniem Burmisirza,

4. Ocena merytoryezna bedzie dokonywana na podstawie ponizszych kryteridw:

Kryteria oceny merytorycznej oferty sa nastepujace:



Lp. [Narwa wskafnika Opis kryterium Punktacja
Max 30 punktow
Towalifikacje zespolu realizujacego program -5
Doéwiadezenie podmiotu w realizacii zadan podobnych -3
Posiadanie kontraktu z NFZ w zakresie rehabilitacji 05
o leczniczej )
mozliwodel | Dysponowanie warunkami lokalowymi na terenie miasta
L. realizacji zadania i aminy Czersk zgodnymi z zapisami pkt 4.5 a) ww. -
przez podmiot  |[Programu pozwalajacymi na udzielanie swiadczen
wymienionyveh w pkt. 4.4 programu 1,
Dysponowanie sprzetem zgodnym z zapisami pkt. 4.6.1.2 0:5
W, programu 3
Dysponowanie zasobami umozliwiajacymi prowadzenie 0.5
rehabilitacii domowe] na terenie miasta i gminy Ceersk.
Max 20 punktdw
Oceng | '
5 przediozonego Zgodnoéé projektu z zatozeniami programu zdrowotnego
projektu pn.; Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) (0-20
mieszhkancow miasta i gminy Czersk
Opis Maux 10 punktow
p Plaﬂ':’?-"'a“}'ﬂh Kosztorys (adekwatnosé propanowanych kosztow do
b di:tal?;ania planowanych dzialan, zasadnosé przyjetych stawek 0-10
jednostkowych w odniesieniu do srednich cen rvnkowveh)
| Suma 60

5. Konkurs zostanie rozstrzygnigly rowniez wtedy, gdy w wyniku ogloszenia konkursu zostanie ztozona

jedna oferta.

6. Decyzje o wyborze ofert i przekazaniu érodkow podejmuje Burmistrz Czerska w formie zarzadzenia.
Ogloszenie wynikéw konkursu zostanie zamieszczone na BIP oraz w siedzibie Urzedu Migjskiego w Crersku

oraz na stronie internetowej www.czersk.pl

7. Dla zarzadzenia Burmistrza Czerska w sprawie wyboru oferty i przekazania srodkow nie stosuje si¢

trybu odwotania.

8. Termin wybaru oferty nastapi nie piZniej niz w ciagu 30 dni od otrzymania kompletnych i prawidlowych

ofert.

9, Oferty wraz 2 pozostaltymi dokumentami nie sg zwracane oferentowl.
ZMIANY W KONKURSIE OFERT




LI

1. W szczegdlnie uzasadnionych preypadkach, przed terminem skiadania ofert, Zleceniodawca moze
zmienié lub zmodyfikowad wymagania i tresé dokumentéw konkursowych, w tym regulaminu, o czym

niezwlocznie informuje poprzez umieszezenie stosownych informacji w Biuletynie Informacji Publicznej
Ciminy Czersk,

2. Zleceniodawca zastrzega sobie prawo do;

a) odwotania konkursu ofert, przediuzenia terminu skladania ofert oraz przedluzenia terminu rozstrzygnigcia
konkursu bez podania przyczyny,

b) odstapienia od realizacji programu z przyczyn obiektywnych (m.in. zmiany w budzecie),

¢) przesunigcia terminu rozpoczecia realizacji umowy z oferentem z przyczyn obiektywnych (m.in. koniecznosé
dokonania zmian w budzecie).

T




ZALACINIE Nr 2 do Zarzadzenia Ne 7915
Burmisirza Czerska
z dnia 16 marca 2015 1.

FORMULARZ OFERTOWY

dotyczacy realizacji w 2015 roku programu zdrowotnego: Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia
i Kinezyterapia) mieszkaficow miasta i gminy Czersk

Oferent {pelna nazwa):

Adres, kod pocztowy, telefon i fax oferenta:

Mumer wpisw/'decyzjl wlasciwego rejestru | oznaczenie organu dokonujacego wpisu /+ ewentualna decyzja
o wpisie zmian w wiw rejestrze/ (okres waznodei tych decyzji - 3 m-ce od daty wystawienia):

Zakres dzialan, ktdrego dotyczy oferta:

1) Charaklerystyka dziatan, ktdre beds podejmowane, aby zrealizowad zadanie;




!

- okredlenie sposobu naboru/rejestracii beneficjentaow:

- koszt jednostkowy poszezegdlnych dzialan:

2} Nazwisko i imig osoby/osob bezposrednio odpowiedzialnej/mych za realizacje poszezegdlnych dzialan:

) Okredlenie dni | godzin, w ktorych dziatania bedy realizowane:

7y Wykaz zalgezonych kserokopii®; dokumenty potwierdzajace spelnienie wymagan niezbednych do realizaci
programu zdrowotnego, w tym m.in. kopia statutu {jesli podmiof posiada)kopia zaswiadczenia NIP, kopia
zaswiadczenia REGON kopia umowy z NFZ, kopia polisy ubezpieczeniowej OC w zwiazku z udzielaniem
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swiadezer zdrowotnych, certyfikaty, inne (jakie?).

Ninigjszym oswiadczamy, 2e:

|. Zapoznali$émy sig z trescia Programu zdrowotnego Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia)
mieszkaficow miasta i gminy Czersk
2, Przedstawiony projekt realizacji programu jest zgodny z dziatalnoscia statutows podmiotu lecrniczego.

3. Podane we wniosku informacje sa zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym.

4. Podmiot leczniczy nie zalega # oplacaniem podatkéw oraz optal i sktadek na ubezpieczenie spoleczne
i zdrowolne,

5. Podmiot zobowiazuje sie do wydania otrzymanych od Gminy Czersk srodkdw zgodnie
z obowigzujacymi przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 1. Prawo zamdwien publicznych (t]. Dz, .
7 2013r., poz. 907 ze zm.) jezeli dotyery.

6. Jako podmiot bedziemy po nosié wytaezna odpowiedzialnosé za calkowity realizacjg programu, ZANWNO
wobee Zleceniodawey jak i wobec 0séb trzecich, szczegdlnie w przypadku gdy podezas realizacji zadan
bedziemy postugiwaé sie podwykonawcami.

7. Czynnosci wykonywane w ramach programu zdrowotnego nie bgdq przedstawiane w rozliceeniach
z innymi podmiotami.

Czersk, dnia................... Podpis i piecze¢ oferenta lub osoby upowaznione] przez oferenta
zgodnie z dokumentacja

*_ potwierdzone za zgodnosd z oryginatem




ZALACZNIK Nr 3 do Zarzadzenia Nr 79/15
Burmistrza Czerska
z dnia 16 marca 2015 .,

WZOR UMOWY
UMOWa O cevnennniians

o przekazanie srodkéw na realizacjg Programu zdrowotnego pn.: Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia
i Kinezyterapia) mieszkaricow miasta i gminy Czersk w 2015 1.

ZAWATA .o w Czersku pomiedzy Gming Czersk, z siedziba w Czersku, przy ul. Kosciuszki 27,

zwang dalej ,,Przekazujacym™. reprezenlowang prezez:

|. Burmistrza Czerska - Jolanty Fierek

prey kontrasygnacie

2. Skarbnika Gminy Czersk - Jolanty Skuczyhskiej

a

nazwa podmiotu leczniczego, z siedziba w .............., zwanym dalej “Przyjmujgeym”, reprezentowanym
'[}T'.f.l,f?.

§1.

1. Przyjmujacy zobowigzuje si¢ do realizacji Programu zdrowotnego pn.: Rehabilitacja lecznicza
(Fizjoterapia i Kineryterapia) mieszkancow miasta i gminy Czersk w 2015 r. zwanego dalej Programem.

2. Przyjmujacy oéwiadcza, iz przyjmuje na sicbie pelng odpowiedzialnos¢ za zapewnicenic udzielania
swiadezen zdrowotnych wylacznie przez osoby o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach zawodowych
oraz wymaganiach zdrowotnych okreslonych w odrgbnych przepisach, jak réwniez zapewnienie poufnaosci
przetwarzanych danych osobowych z zachowaniem wymogdw okreslonych w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997
r. o ochronie danych osobowych.

3. Przvimujacy odwiadcza, #e zapoznal sig z tredeig Programu.

§2.

|. Kwota dotacji wynosi 100.000 zt brutto (stownie: sto tysigcy zlotych). Powyzsza kwota zostanie
przekazana na konto Przyjmujacego w omiu réwnych transzach po 12.500 zt kazda, do 30 dnia kazdego
miesigca poczawszy od kwienia do listopada 2015 r.

2. $rodki finansowe, o ktorych mowa w ust. | Przekazujacy przekaze na konto Przyjmujacego:

3. Przyjmujacy zobowigzuje sie do zrealizowania przedmiotu umowy, o ktorym mowa w § | ust. | ad dnia

zawarcia umowy do dnia 20 grudnia 2015 roku.
F



4. Przyjmujacy zobowiazuje sic do wydatkowania przedmiotowych srodkow w sposob najbardziej
racjonalny z uwzglednieniem obowigzujucych w tym zakresie przepisow prawa oraz przy zastosowaniu miary
szozegding] starannodel podezas wydatkowania tyeh srodkdw.

5. Srodki finansowe niewykorzystane do 20 grudnia 2015 r. Przyjmujacy jest zobowigzany zwrdcic do dnia
23 grudnia 2015 r. na rachunek bankowy Przekazujacego: Bank Spotdzielezy w Skorczu Filia Czersk nr 32
8342 0009 5000 2600 2000 0003,

6. W przypadku zwrotu dotacji po terminie, o ktérym mowa w ust. 5, wykorzystania dotacji niezgodnie
z przeznaczeniem, pobrania dotacji nienaleznie lub w nadmiernej wysokodei Przyjmujacyzobowiazany jest do
jej zwrotu na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (4. - Dz. U.
2 2013 r.. poz, 883 ze zm.).

7. Niewvkorzystana kwota dotacji podlega zwrotowi na rachunek bankowy Przekazujacego o numerze
Bank Spaldzielczy w Skarczu Filia Czersk nr 32 8342 0009 5000 2600 2000 0003,

&. Faktury/rachunki zwigzane z realizacja Programu dotyezace dotacii Przyjmujacy zobowigzuje si¢ opisac
w sposéb trwaly na odwrocie dowodu ksiggowego, zgodnie z wymogami okredlonymi w art. 21 uslawy
o rachunkowosci, 1 na odwrocie winny zawierac:

Pieczed organizacii oraz sporzgdzony w sposab trwaly opis:
LOperacja dotyezy realizacji Programu zdrowotnego pn.: Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia

i Kinezyterapia) mieszkancéw miasta i gminy Czersk w 2015 1. zgodnie z zawarta umowg nr ....... z dnia
kwota oplacona 7e drodkéw pochodzgeych z dotagji z budzetu Gminy Czersk

JStwierdzam zgodnoéé mervtoryczng” data i ceytelny podpis osoby/osob uprawnionych,

LSprawdzono pod wzgledem rachunkowym i formalnym™ data i czytelny podpis osoby ndpoﬂ'iedzia]nqi
za prowadzenie ksiag rachunkowych.

Dekret ksicgowy - sposob ujecia dowodu w ksiegach rachunkowych wraz z podpisem osoby dokonujace]
wpisu do ewidencji ksiegowej oraz numerem dowodu ksiggowego (a takze data i podpis umozliwiajacy

identyfikacje osoby podpisujace]).

Zapis potwierdzajacy akceptacje przez Glownego Ksiggowego (lub osobg upowazniona) dowodu
ksiggowego do zaplaty (data i czytelny podpis).

Zapis dotyczacy zatwierdzenia do zaptaty dowodu ksiggowego przez Kierownika jednostki lub przez osobg
upowazniona do tej czynnosci(data i czytelny podpis).

§3.

1. Przekazujacy zastrzega sobie prawo kontroli realizacji umowy.

2. Przekazujaey lub osoba przez niego upowazniona moze w trakcie umowy i po jej wygasnigeiu
przeprowadzicé u Przyjmujacego kontrole, o ktdrej mowa w ust. 1 w zakresie:

- celowosci i prawidtowodci wydatkowania przekazanych srodkdw finansowych,
- peeny prawidtowoécl dokonywania rozliczen finansowych, .
- zakresu rrecrowego zadania (efektywnosé, rzetelnodé i jakos¢ wykonania zadania).

3. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci w wykonywaniu umowy Przekazujacy zleel ich usunigcie




W WYZnaczonym terminie, a w razie nie zastosowania si¢ do zalecen, Przekazujgey moze rozwigzad umowg
bez wypowiedzenia, niezalesnie od mozliwosci zastosowania srodkdw na podstawie ustawy wskazanej w § 2
ust 3.

§4.
W zakresie wykonywania umowy Przyjmujacy zobowiazany jest do:

|. #lorenia Przekazujacemu:

a) informacji o ilosei pacjentéw wraz z rozliczeniem finansowym wg wzoru stanowiacego zal. nr | do umowy do
15 kazdego miesigea na dzien 30 poprzedniego miesigea, z tym Ze za grudzien do 23 grudnia wg stanu na dzien
20 grudnia,

b} raportu rocznego sporzadzonego na podstawie ankiet pacjentdw do 23 grudnia 2015 r. wg stanu na dzien 20
arudnia.

2. prowadzenia wyodrebnionej ewidencji ksiggowe] srodkdw pienigznych z dotacii,

3. prowadzenia obowiazujacej dokumentacji medycznej i statystycznej zwigzanej z wykonywaniem
przedmiotu umowy, na zasadach obowigzujacych w podmiotach leczniczych wynikajacych z odrebnych
prEepiscw,

4. natychmiastowego informowania Przekazujgcego o wszelkich zmianach majgeyeh wphyw na wysokose
srodkdw publicanych chjgtych umowa,

5. udzielania na wniosek Przekazujacego wszelkich informacji i preediorenia dokumentdw stanowiacych
podstawe rozliczenia, o ktdrym mowa w pkt 1,

6. umieszezania informacji o tresei: ,,Program realizowany przy wsparciu finansowym Gminy Crersk™
na wszystkich materiatach, w tym promocyjnych i informacyjnych dotyezacych realizowanego
przedsiewziecia, proporcjonalnie co do wielkoscei innych oznaczefi, w sposdb zapewniajgcy jego dobra
widocznosc,

§5.

1. Preyimujacy zobowigzany bedzie uiszczad na rzecz Przekazujacego kary umowne za kazde naruszenie

zasad wymienionych w szezegdlnodel w § 4, w wysokosci 1% kwoty wymienionej w § 2 ust. |

2, Do odpowiedzialnodei stron z tvtufu niewykonania lub nienalezytego wykonania ninigjszej umowy
zastosowanie maja przepisy obowiazujacego prawa.

§ 6.
Przekazujacy moze rozwigzad umowe bez wypowiedzenia w razie:

a) preeznaczenia przez Przyjmujacego srodkow okreslonych umowa na cele inne niz okreslone w umowie,
b) naruszenia przez Przyjmujacego przepiséw prawa lub postanowien niniejszej umowy.

§8.
Umowa niniejsza wygasa w preypadku wystapienia okolicznosci uniemozliwiajacych wykonanie umowy,
7a ktore strony nie ponosza odpowiedzialnodei.

§9.
Wazelkie »miany ninigjszej umowy wymagaja formy pisemnegj pod rygorem niewaznosci.

§ 10.
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Ewentualne spory migdzy stronami mogace wynika¢ w zwigzku z realizacja umowy bedg rozpatrywane przez
sad whadciwy dla siedziby Przekazujacego.

§11.
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umows, maja rastosowianic w szczegdlnosci:

- ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (tj. - Dz, U. z 2013 r., poz. 883 ze Zim.).
- ustawa dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci lecznicze] (1j. — Dz U. 2 2013 r. poz. 217 ze zm.),
- ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych (1j. - Dz. U. z 2013 r., poz. Q07 ze zm.),

- ustawa z dnia 23 kwiemia 1964 r. Kodeks cywilny (. - Dz. U. z 2014 r,, poz. 121 ze zm.).

§12.
Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigeych egzemplarzach, jednym dla kazdej ze stron.
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Program zdrowotny pn.: Rehabilitacja lecznicza (Fizjoterapia i Kinezyterapia) mieszkaficéw miasta i gminy
Czersk w2015 1.

Informacja o ilosci pacjentéw za miesige ..........

(sporzadzona na podstawie prowadzonej dokumentacji medyczne] i statystycznej na zasadach
ohowiazujacych w podmiotach leczniczych wynikajacych z odrgbnych przepisow)

[ata i rodzaj Cena jednostkowa
dwiadczenia dwiadczenia

Ip. [mig | nazwisko pacjenta Wartodsd

ogétem |
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Oswiadczami(-v), #e;

1 od daty zawarcia umowy nie zmienil sig status prawny Przyjmujacego;

2} wszystkie podans w niniejszym sprawozdaniu informacje sg rgodne z aktualnym stanem prawnym
i faktveznym;

3} czynnosei wykonywane w ramach Programu zdrowotnego nie sa i nie beda przedstawiane w rozliczeniach
z innymi podmiotami;

4 wszystkie kwoty wymienione w zestawieniu faktur (rachunkéw) zostaly faktycznie poniesione;

5) w zakresie zwiazanym z realizacjg Programu zdrowotnego, w tym z gromadzeniem, przetwarzaniem
i przekazywaniem danych osobowych, a takze wprowadzaniem ich do systemow informatycznych, osohy,
ktérych te dane dotveza, zlozyly stosowne o$wiadezenia zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. 0 ochronie
darych osobowych (4. - De. U, 2 2014 v, poz. 1182, ze zm.).
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