Příloha č. 2
k Rámcové smlouvě
[bookmark: _GoBack]SMLOUVA 
o koupi, vydání a provádění cirkulace zdravotnických prostředků

Název dodavatele
se sídlem:
zápis v obchodním rejstříku:
IČO:
jednající/ zastoupená/ý:
bankovní spojení:
číslo účtu/kód banky:

(dále jen „Dodavatel“) na straně jedné

a

Název pojišťovny
se sídlem:
zápis v obchodním rejstříku: 
IČO:
jednající/ zastoupená/ý:
bankovní spojení:
číslo účtu/kód banky:


(dále jen „Pojišťovna“) na straně druhé



uzavírají

v souladu s platným zněním zákona č. 48/1997 Sb., o veřejném zdravotním pojištění a o změně a doplnění některých souvisejících zákonů (dále jen „zákon č. 48/1997 Sb.“), zákona č. 123/2000 Sb., o zdravotnických prostředcích a o změně některých souvisejících zákonů (dále jen „zákon č. 123/2000 Sb.), a ust. § 409 zákona č. 513/1991 Sb., obchodního zákoníku a dalších právních předpisů, tuto smlouvu o koupi, vydání a provádění cirkulace zdravotnických prostředků  (dále jen „Smlouva“).



I.
Definice pojmů
Pro účely této smlouvy se rozumí
· Pojištěncem osoba dle zák. č. 48/1997 Sb. registrovaná u Pojišťovny ke dni poskytnutí či zapůjčení zdravotnického prostředku jako její pojištěnec ve veřejném zdravotním pojištění;
· Smluvním lékařem Pojišťovny lékař, který ke dni vystavení poukazu na příslušný zdravotnický prostředek poskytuje pojištěncům zdravotní péči hrazenou z veřejného zdravotního pojištění ve svém zdravotnickém zařízení či ve zdravotnickém zařízení s platnou smlouvou o poskytování a úhradě zdravotní péče s Pojišťovnou;
· Zdravotnickými prostředky (ZP) prostředky zdravotnické techniky dle zák. č. 48/1997 Sb., zák. č. 123/2000 Sb., a zák. č. 20/1966 Sb. a dle právních předpisů tyto zákony provádějících;
· Vybranými zdravotnickými prostředky (vybranými ZP) zdravotnické prostředky typově specifikované v příloze č. 1 ke Smlouvě.
· Číselníkem Pojišťovny – Zdravotnické prostředky aktuální kategorizovaný přehled zdravotnických prostředků využívaný Pojišťovnou a zdravotnickými zařízeními při realizaci úhrad zdravotnických prostředků hrazených z veřejného zdravotního pojištění.
· Společnost spánkové medicíny,  odborná společnost pod záštitou České lékařské společnosti J.E. Purkyně, občanské sdružení, se sídlem Sokolská 31, 120 26 Praha 2.
· Cirkulací, zejména první vydání zdravotnického prostředku „R“, přidělení evidenčního čísla zdravotnického prostředku Dodavatelem, uzavření smlouvy o výpůjčce s pojištěncem, převzetí zdravotnického prostředku zpět od pojištěnce po uplynutí doby užívání, skladování zdravotnického prostředku „R“, opětovné vydání zdravotnického prostředku „R“ dalšímu pojištěnci, sledování užitné doby, převoz zdravotnického prostředku „R“ v rámci České republiky podle ustanovení této Smlouvy, vyřazování a likvidace vyřazených zdravotnických prostředků „R“. Dále je součástí cirkulace zdravotnických prostředků „R“ repase, tj. kontrola stavu vráceného zdravotnického prostředku, omytí, případně desinfekce a oprava zdravotnického prostředku „R“. Takto ošetřený zdravotnický prostředek „R“ zapůjčený dalšímu pojištěnci je dále označován jako repasovaný zdravotnický prostředek „R“.


Článek II.
Předmět smlouvy

1. Předmětem Smlouvy je poskytování zdravotnických prostředků, jejichž obecná specifikace je uvedena v Příloze č. 1 a infikace a kontraindikace v Příloze č. 2 této smlouvy pojištěncům Pojišťovny (dále jen „pojištěnci“) Dodavatelem na základě poukazu vystaveného smluvním lékařem Pojišťovny, a to v rozsahu stanoveném zákonem č. 48/1997 Sb. a úhrada takto vydaných zdravotnických prostředků Pojišťovnou v souladu s výsledky veřejné soutěže vedené pod názvem -  „GARANCE CENY  CPAP a BiPAP a PŘÍSLUŠENSTVÍ V RÁMCI  VEŘEJNÉHO ZDRAVOTNÍHO POJIŠTĚNÍ“

2. Dále je předmětem Smlouvy provádění cirkulace zdravotnických prostředků, označených v souladu s kategorizací v Číselníku Pojišťovny – zdravotnické prostředky symbolem „R“, jménem Pojišťovny a způsobem, jak je podrobně uvedeno v čl. III. této Smlouvy.

3. Detailní specifikace a identifikace předmětu nájmu a jeho příslušenství včetně příslušných výrobních čísel bude uvedena ve smlouvě o výpůjčce při předání příslušného vypůjčiteli, uzavírané za podmínek uvedených čl. III této Smlouvy. 


Článek III.
Práva a povinnosti smluvních stran

A) Obecná práva a povinnosti smluvních stran při koupi zdravotnických prostředků

1. Smluvní strany se zavazují důsledně dodržovat při poskytování a úhradě zdravotnických prostředků platné znění obecně závazných právních přepisů, upravujících veřejné zdravotní pojištění a smluvní ujednání obsažená v této Smlouvě a jejích přílohách.

2. Dodavatel je povinen poskytovat kvalitní zdravotnické prostředky v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb., a zákonem č. 123/2000 Sb., a odpovídající poukazu vystavenému smluvním lékařem Pojišťovny.

3. Dodavatel doloží při podpisu této Smlouvy doklad o pojištění odpovědnosti za škodu způsobenou pojištěncům, resp. Pojišťovně v souvislosti s poskytováním zdravotnických prostředků a zavazuje se, že bude pojištěn po celou dobu trvání smluvního vztahu s Pojišťovnou.

4. V případě, že Dodavatel prodá zdravotnický prostředek hrazený z prostředků veřejného zdravotního pojištění dalšímu subjektu (výdejci), odpovídá Dodavatel Pojišťovně za skutečnost, že výdejce zajistí provádění oprav a repasí zdravotnických prostředků. V opačném případě zajišťuje opravy a repase Dodavatel. Cirkulaci zdravotnických prostředků zajišťuje Dodavatel vždy.

B) Práva a povinnosti smluvních strana při výdeji a provádění cirkulace

5. Tato Smlouva opravňuje Dodavatele poskytovat (vydávat) pojištěncům sortiment zdravotnických prostředků uvedený v Příloze č. 1 této Smlouvy a provádět cirkulaci zdravotnických prostředků „R“.

6. Při vydávání zdravotnických prostředků a provádění cirkulace zdravotnických prostředků „R“ odpovídá Dodavatel za odbornou úroveň svých pracovníků tuto činnost vykonávajících. Dodavatel prokáže zajištění dodávek náhradních dílů na zdravotnické prostředky a proškolení pracovníků provádějících opravy a repasi zdravotnických prostředků na základě smlouvy s výrobcem nebo dovozcem.

7. Dodavatel je touto Smlouvou zmocněn zastupovat Pojišťovnu v případě zapůjčování zdravotnických prostředků „R“ na základě poukazu vystaveného smluvním lékařem Pojišťovny pojištěncům, a to dle indikačních kritérií Společnosti spánkové medicíny, jež jsou uvedeny v příloze č. 2 této Smlouvy, to vše uvedeno na Žádance č. 21. 

8. Dodavatel se zavazuje, že vždy při vydání zdravotnického prostředku „R“ provede sepsání smlouvy o výpůjčce s pojištěncem, případně s jeho zákonným zástupcem, dle vzorové smlouvy o výpůjčce, která je pro Dodavatele po obsahové stránce závazná. Vzor smlouvy o výpůjčce tvoří Přílohu č. 3 této Smlouvy. Každá smlouva o výpůjčce bude  mít své identifikační číslo a bude vedena v evidenci Dodavatele. Změny ve smlouvách o výpůjčce oproti vzoru smlouvy o výpůjčce je Dodavatel oprávněn činit jen s předchozím písemným souhlasem Pojišťovny.

9. Dodavatel se zavazuje předávat jednotlivé vybrané ZP pojištěncům na základě uzavřené smlouvy o výpůjčce vždy v místě bydliště pojištěnce, či jiné adresy uvedené ve smlouvě o výpůjčce.

10. Dodavatel se zavazuje po celou dobu trvání této smlouvy provádět veškerou údržbu, servis a opravy jednotlivých vybraných ZP předaných na základě smluv o výpůjčce pojištěncům a průběžně doplňovat a obměňovat příslušenství zdravotnického prostředku tak, aby byla zajištěna účelná léčba pojištěnců prostřednictvím těchto vybraných ZP.

11. Dodavatel se zavazuje zřídit a provozovat operační středisko s nepřetržitou službou tak, aby v případě poruchy zařízení mohli Pojišťovna nebo vypůjčitel okamžitě Dodavatele kontaktovat. Dodavatel se zavazuje nahlášenou poruchu vybraného ZP neprodleně po ohlášení odstranit. Pokud by vada nebyla odstranitelná, zavazuje se Dodavatel nahradit nefunkční zařízení zařízením jiným, což bude zohledněno v dodatku ke smlouvě o výpůjčce. Pro účely této smlouvy se pojmem „odstranit vadu neprodleně“ rozumí odstranit vadu v tzv. operační době, tedy v době, která nesmí přesáhnout dobu 48 hodin od nahlášení závady. Zároveň platí, že Pronajímatel je povinen tuto operační dobu dodržet kdekoli na celém území ČR

12. Dodavatel se zavazuje poskytnout přiměřenou organizační součinnost Pojišťovně při kontrole plnění dle této smlouvy.

13. Dodavatel se zavazuje poskytnout přiměřenou organizační součinnost Společnosti spánkové medicíny v souvislosti se zajištěním medicínské péče o vypůjčtitele léčené pomocí jeho zařízení.

14. Pronajímatel se zavazuje, že ve spolupráci se Společností spánkové medicíny zajistí odborné proškolení potřebného množství lékařů, kteří budou mít v péči vypůjčitele. Tato školení budou prováděna opakovaně tak, aby se zajistila maximální odborná péče o vypůjčitele

15. Dodavatel se zavazuje k převzetí zdravotnického prostředku „R“ zpět od pojištěnce po uplynutí lékařem předepsané doby užívání, v případě dočasného zdravotnického prostředku „R“.



16. Dodavatel se zavazuje, že jedenkrát měsíčně, vždy k pátému dni v měsíci, předá Pojišťovně přehled vrácených zdravotnických prostředků „R“ za uplynulý kalendářní měsíc, a to buď písemnou formou nebo na elektronickém nosiči v předepsaném datovém rozhraní. V přehledu se uvádí: - číslo pojištěnce, který vrátil zdravotnický prostředek – datum vrácení zdravotnického prostředku „R“ dle Číselníkem Pojišťovny – Zdravotnické prostředky – evidenční číslo zdravotnického prostředku „R“.

17. Dodavatel se zavazuje, že pokud nebude mít na skladě v okamžiku předložení poukazu předepsaný zdravotnický prostředek „R“, odpovídající sortimentu dle této Smlouvy, zajistí jeho dodání pojištěnci bez zbytečného prodlení od předložení poukazu pojištěncem.

18. Dodavatel se zavazuje, že nevydá nový zdravotnický prostředek „R“, pokud bude mít na skladě repasovaný zdravotnický prostředek „R“. V případě nesplnění tohoto závazku, uhradí dodavatel Pojišťovně částku, která se rovná rozdílu mezi částkou stanovenou pro nový předmětný zdravotnický prostředek „R“, a částkou odpovídající ceně repasovaného zdravotnického prostředku. 

19. Dodavatel se zavazuje, že repase a znovuzařazení do skladu cirkulovatelných pomůcek bude provedeno do 10 kalendářních dnů v případě zdravotnických prostředků „R“, u nichž byla doba užívání stanovena lékařem na dobu maximálně tří měsíců, nebo do 30 kalendářních dnů v případě zdravotnických prostředků „R“, u nichž je doba užívání delší než tři měsíce. Tato lhůta počíná běžet dnem, následujícím po dni, v němž došlo k vrácení zdravotnického prostředku „R“ pojištěncem.

20. Dodavatel se zavazuje k provedení oprav zpět přijatých zdravotnických prostředků „R“ před jejich výdejem dalšímu pojištěnci. Pokud nutnost opravy vyvolalo jednání pojištěnce v rozporu se zněním smlouvy o výpůjčce uvedené v Příloze č. 3 této Smlouvy, je Dodavatel povinen bez zbytečného odkladu informovat o této skutečnosti Pojišťovnu.

21. Dodavatel se zavazuje, že zapůjčí pojištěnci bezúplatně jiný zdravotnický prostředku téhož typu v případě, že předpokládaná oprava nefunkčního zdravotního prostředku by měla trvat déle než 48 hodin.

22. Dodavatel se zavazuje sledovat užitnou dobu zdravotnických prostředků „R“ a po jejím uplynutí provést kontrolu stavu zdravotnických prostředků „R“. Podle výsledku kontroly pak případně podá návrh na vyřazení daného zdravotnického prostředku „R“. Nutnost vyřazení zdravotnických prostředků „R“musí být dodavatelem písemně oznámena Pojišťovně do deseti kalendářních dnů od zjištění a vyřazení musí být Pojišťovnou písemně odsouhlaseno. Pojišťovna je oprávněna ověřit technický stav zdravotnických prostředků „R“ navržených k vyřazení.

23. Dodavatel se zavazuje k likvidaci zdravotnických prostředků „R“, jejichž vyřazení bylo Pojišťovnou odsouhlaseno.

24. Pojišťovna se zavazuje, že předá Dodavateli přehled pojištěnců, u kterých došlo k přechodu k jiné zdravotní pojišťovně nebo k úmrtí. Přehled bude předáván jedenkrát měsíčně vždy k pátému dni měsíce nebo na magnetickém médiu. Písemně bude poskytnuta sestava obsahující číslo pojištěnce, příjmení a jméno pojištěnce, evidenční číslo jemu zapůjčeného zdravotnického prostředku „R“, kód původní pojišťovny, datum přechodu k jiné zdravotní pojišťovně, kód této zdravotní pojišťovny. V případě úmrtí pojištěnce bude uváděn kód 000. Informace bude předána v tomto datovém rozhraní:
OROD	C10	Číslo pojištěnce
OEVC 	C12	Evidenční číslo zdravotnického prostředku „R“
POJ	C4	Kód původní pojišťovny
DATP	D	Datum přechodu k jiné zdravotní pojišťovně (ve tvaru DDMMRR)
POJN	C3	Kód zdravotní pojišťovny, ke které pojištěnec přešel
			V případě úmrtí je vyplněno 000

25. Dodavatel se zavazuje k přímému vyzvednutí zdravotnického prostředku „R“ od pojištěnce do 20. dne od doručení výzvy Pojišťovny nebo od ukončení platnosti smlouvy o výpůjčce. Za výzvu k vyzvednutí zdravotnických prostředků „R“ je považován i přehled uvedený v odst. 24. tohoto článku Smlouvy.

26. Dodavatel se zavazuje provádět jedenkrát ročně kontrolu v místě použití u zdravotnického prostředku „R“ zavedeného v jeho evidenci, s cílem zjištění využití tohoto zdravotnického prostředku „R“, pokud k tomu bude Pojišťovnou vyzván. O výsledku kontroly podá písemnou zprávu Pojišťovně do 5 pracovních dnů ode dne kontroly.

27. Dodavatel je povinen vést přesnou evidenci vydaných a cirkulovaných zdravotnických prostředků „R“ spolu s příslušenstvím, a to s příslušnou dokumentací. Specifikace předaných pojištěncům v souladu s touto smlouvou a v souladu se smlouvami o výpůjčce, a to po celou dobu trvání této smlouvy, s tím, že v této evidenci musí být obsaženy tyto údaje:
a) Výrobní či evidenční číslo každého vybraného ZP, který je předmětem výpůjčky
b) Číslo pojištěnce, kterému byl vybraný ZP předán
c) Číslo smlouvy o výpůjčce, na základě které byl vybraný ZP pojištěnci předán
d) Skupina a kód předaného ZP dle Číselníku Pojišťovny – Zdravotnické prostředky
e) Identifikace indikujícího zdravotnického zařízení
f) Datum předání a vrácení vybraného ZP pojištěnci
g) Dobu, na kterou byl pojištěnci ZP smluvním lékařem Pojišťovny předepsán.

28. Dodavatel je povinen umožnit Pojišťovně na její vyžádání do evidence vedené Dodavatelem ve smyslu odst. 27 tohoto článku Smlouvy přístup.



29.  Dodavatel se zavazuje předávat Pojišťovně přehled o všech aktuálně předaných vybraných ZP (dále jen „Přehled o předaných ZP“), a to jednou měsíčně, vždy nejpozději do desátého dne měsíce následujícího po měsíci, za který Dodavatel tento přehled zpracovává. Přehled o předaných ZP musí obsahovat údaje uvedené v odst. 27 tohoto článku Smlouvy písm. a) až g). Dodavatel se zavazuje Přehled o předaných ZP předávat Pojišťovně v souladu s Metodikou Všeobecné zdravotní pojišťovny ČR pro pořizování a předávání dokladů, nedohodnou-li se strany jinak.

30. Dodavatel se zavazuje předat Pojišťovně seznam všech vrácených zdravotnických prostředků „R“, které má k určenému datu na skladě, pokud k tomu bude Pojišťovnou vyzván.

31. Dodavatel se zavazuje, že bude nakládat s majetkem Pojišťovny pouze v souladu s jejími pokyny a nebude používat zdravotnické prostředky Pojišťovny k jiným účelům, než k jakým byly dodavateli Pojišťovnou svěřeny, tj. k poskytování zdravotní péče pojištěncům pojišťovny dle této Smlouvy ve smyslu příslušných ustanovení zákona č. 48/1997 Sb.

32. Obě smluvní strany jsou povinny se vzájemně neprodleně písemně informovat o skutečnostech, které by podstatným způsobem mohly ovlivnit plnění této Smlouvy.

33. Dodavatel může provádět činnosti podle této smlouvy výlučně vlastnímu silami v souladu s čl. 5.4.2. zadávací dokumentace k veřejné soutěži ve smyslu čl. II odst. 1 této Smlouvy.

34. V případě změny obecně závazných právních předpisů včetně cenových přepisů, na jejichž základě je smluvní vztah realizován, je každá smluvní strana oprávněna požádat o změnu či doplnění této Smlouvy.

35. S ohledem na ochranu práv pojištěnců a v zájmu obou smluvních stran jsou pracovníci obou smluvních stran povinni zachovávat mlčenlivost o skutečnostech, o nichž se dovědí v souvislosti s výkonem své činnosti v rámci plnění ustanovení této Smlouvy.


Článek IV.
Způsob úhrady

1. Dodavatel je oprávněn Pojišťovně účtovat za vydané zdravotnické prostředky cenu ve výši vysoutěžené v rámci veřejné soutěže uvedené v čl. II odst. 1 této Smlouvy, viz Příloha č. 1

2. Za provádění činnosti v souvislosti s cirkulací zdravotnických prostředků „R“, dle této Smlouvy, uhradí Pojišťovna Dodavateli částku stanovenou dle individuální dohody smluvních stran. Tato částka činí max. 20% úhrady nového zdravotnického prostředku „R“ ve smyslu odst. 1 tohoto článku Smlouvy.



3. Vyúčtování vydaných zdravotnických prostředků provede Dodavatel jedenkrát měsíčně, nejpozději do 10 dne následujícího kalendářního měsíce, souhrnnou fakturou Pojišťovně. Přílohu faktury v souladu s Metodikou pro pořizování a předávání dokladů VZP ČR tvoří dávky řádně vyplněných a pořadovým číslem v dávce opatřených poukazů.

4. Pojišťovna uhradí Dodavateli zdravotnické prostředky při předání vyúčtování
a) v případě předání dat na elektronickém nosiči dat či v elektronické podobě či prostřednictvím elektronického portálu Pojišťovny do 20 kalendářních dnů ode dne doručení faktury Pojišťovně nebo 
b) v případě předání dat pomocí papírových dokladů do 40 kalendářních dnů ode dne doručení faktury Pojišťovně.

5. Uhrazením ceny stanovené podle čl. IV. odst. 1 této Smlouvy přechází vlastnické právo k vydaným zdravotnickým prostředkům na Pojišťovnu.

6. Faktura Pronajímatele musí obsahovat údaje dle příslušných právních předpisů, zejm. 
a) Označení daňového dokladu, jeho číslo a odkaz na tuto smlouvu
b) Obchodní firmu (název), sídlo, IČ a DIČ smluvních stran
c) Bankovní spojení pronajímatele (obchodní firma a sídlo peněžního ústavu, číslo účtu)
d) Den odeslání daňového dokladu a lhůta jeho splatnosti
e) Počet fakturovaných dnů za jednotlivé předané ZP
f) Počet předaných ZP
g) Částku nájemného dle odst. 1 tohoto článku Smlouvy
h) Celkovou cenu plnění bez DPH, sazbu DPH, výši DPH celkem, celkovou částku k úhradě, 
i) Podpis, případně faksimile podpisu osoby, která fakturu vystavila a odpovědné za správnost údajů uvedených na faktuře.

7. Pokud Pojišťovna oprávněně vrátí Dodavateli fakturu před termínem splatnosti k provedení opravy, běží lhůta splatnosti až do termínu jejího opětovného převzetí Pojišťovnou. Důvodem tohoto vrácení je skutečnost, že faktura neobsahuje náležitosti ve smyslu odst. 6. tohoto článku Smlouvy nebo není doložena poukazy podle ustanovení odst. 3. tohoto článku Smlouvy, popř. je jinak věcně nesprávná.

8. Pronajímatel je povinen vrácenou fakturu opravit nebo vystavit opravnou či novou fakturu či dobropis. Oprávněným vrácením daňového dokladu přestává běžet původní lhůta splatnosti faktury. Nová lhůta splatnosti běží znovu ode dne doručení opraveného nebo nově vyhotoveného daňového dokladu Pojišťovně.



9. Zjistí-li Pojišťovna ve vyúčtování předaném Dodavatelem pochybení dodatečně, tj. po úhradě a Dodavatel do 10 pracovních dnů od doručení písemné výzvy Pojišťovny příslušnou částku sám neuhradí, nebo nedoloží oprávněnost vyúčtování sporné částky, nebo nebude mezi smluvními stranami dohodnut jiný termín úhrady, Pojišťovna jednostranným započtením pohledávky sníží Dodavateli o příslušnou částku úhradu za vyúčtování poskytnutých zdravotnických prostředků předložené v následujícím zúčtovacím období.

10. Dodavatel nemá nárok na úhradu ceny dle odst. 1 tohoto článku smlouvy od Pojišťovny v případě, že
a) pojištěnec není a nebyl při uzavření smlouvy o výpůjčce pojištěncem Pojišťovny,
b) Dodavatel předal pojištěnci na základě smlouvy o výpůjčce jiný než vybraný zdravotnický prostředek, jiný zdravotnický prostředek, než který je uveden v poukaze na zdravotnický prostředek předaný pojištěncem Dodavateli,
c) Dodavatel předal vybraný zdravotnický prostředek pojištěnci v rozporu s touto smlouvou,
d) došlo k zániku některé ze smluv o výpůjčce nebo zániku této smlouvy.

11. Závazek k úhradě je splněn dnem, kdy byla částka poukázána z účtu povinného (§ 567 občanského zákoníku) na účet oprávněného. Součástí příkazu k úhradě musí být uvedení čísla faktury, na jejíž úhradu je platba určena (variabilní symbol). Na vyžádání smluvní strana případně doloží druhé smluvní straně termín, kdy byla částka z účtu poukázána. Provedením úhrady není dotčeno právo smluvní strany k provádění následné kontroly proplacených vyúčtování.

12. Opravu při zpětném převzetí zdravotnického prostředku „R“, pokud je zdravotnický prostředek v záruční době a dodavatel je totožný s výrobcem, hradí dodavatel. V případě, že dodavatel a výrobce nejsou jeden subjekt, zajistí dodavatel na vlastní náklady reklamaci u výrobce.

13. Opravy závad vzniklých v průběhu užívání zdravotnického prostředku „R“ pojištěncem po uplynutí záruční doby hradí Pojišťovna, vyjma případů, kdy nutnost opravy byla vyvolána jednáním pojištěnce v rozporu se zněním smlouvy o výpůjčce uvedené v Příloze č. 2 této Smlouvy. Dodavatel předloží návrh ceníku pozáručního servisu, který se stane nedílnou součástí této Smlouvy.

Článek V.
Kontrola

1. Pojišťovna provádí v souladu s § 42 zákona č. 48/1997 Sb., a Smlouvou kontrolu poskytovaných zdravotnických prostředků, zejména zachování podmínek kvality, souladu s vystaveným poukazem a oprávněnosti fakturovaných cen a to prostřednictvím revizních lékařů a dalších odborných pracovníků (dále jen „odborní pracovníci“).



2. Dodavatel poskytne Pojišťovně při výkonu kontroly nezbytnou součinnost, zejména předkládá požadované doklady, sděluje údaje a poskytuje vysvětlení. Umožní odborným pracovníkům Pojišťovny, zpravidla po předchozím projednání, vstup do svého objektu a nahlížení do dokumentace bezprostředně související s prováděnou kontrolou zdravotnických prostředků.

3. Zprávu obsahující závěry kontroly, Pojišťovna zpracuje a předá Dodavateli do 15 kalendářních dnů po ukončení kontroly. Pokud nebude možno z objektivních důvodů tuto lhůtu dodržet, oznámí Pojišťovna tuto skutečnost Dodavateli. Kontrola bude ukončena zpravidla do 30 kalendářních dnů od jejího zahájení.

4. Dodavatel je oprávněn do 15 kalendářních dnů od převzetí závěrů kontroly podat Pojišťovně písemné zdůvodněné námitky. K námitkám sdělí Pojišťovna stanovisko do 30 kalendářních dnů od jejich doručení. Pokud nebude možno z objektivních důvodů tyto lhůty dodržet, prodlouží se příslušná lhůta na žádost smluvní strany až na dvojnásobek. Ve stanovené lhůtě Pojišťovna sdělí Dodavateli, zda potvrzuje nebo mění závěry kontroly. Podání námitek nemá z hlediska finančních nároků Pojišťovny vůči Dodavateli odkladný účinek. Tím není dotčeno právo dodavatele uplatnit svůj nesouhlas s rozhodnutím Pojišťovny v jiném řízení.


Článek VI.
Dílčích smlouvy o koupi, vydání a provádění cirkulace zdravotnických prostředků

1. Dílčích smlouvy o koupi, vydání a provádění cirkulace zdravotnických prostředků ohledně jednotlivých vybraných zdravotnických prostředků ve smyslu Přílohy č. 1 a č. 2 této Smlouvy budou uzavírány na dobu určitou, a to v návaznosti na dobu životnosti toho kterého zdravotnického prostředku.

2. Při uzavírání dílčích smluv o koupi, vydání a provádění cirkulace zdravotnických prostředků se použije jednotlivých ustanovení této Smlouvy.


Článek VII.
Doba účinnosti

Smlouva se uzavírá na dobu 24 měsíců, tj. do __. __. _____. 




Článek VIII.
Způsob a důvody ukončení smlouvy

1. Před uplynutím sjednané doby lze Smlouvu ukončit písemnou výpovědí, s výpovědní lhůtou tří měsíců, která začne běžet prvním dnem následujícího po doručení výpovědi druhé smluvní straně, v případě že:

a) Dodavatel přes písemné upozornění:

1) požaduje v rozporu s právními přepisy od pojištěnců finanční úhradu za zdravotnické prostředky hrazené pojišťovnou,
2) opakovaně nedodrží sjednanou lhůtu k vrácení částky uhrazené Pojišťovnou za neoprávněně či nesprávně vyúčtované zdravotnické prostředky,
3) prokazatelně opakovaně neoprávněně účtuje zdravotnické prostředky a způsobí tím Pojišťovně finanční škodu,
4) opakovaně neposkytne nezbytnou součinnost k výkonu kontrolní činnosti prováděné Pojišťovnou v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb.

b) Pojišťovna přes písemné upozornění:

1) opakovaně nedodrží lhůtu splatnosti dohodnutou ve Smlouvě,
2) poskytne třetí straně o Dodavateli údaje nad rámec právních předpisů nebo Smlouvy,
3) opakovaně překračuje rozsah kontrolní činnosti stanovený zákonem č. 48/1997 Sb.

2. Před uplynutím sjednané doby lze Smlouvu ukončit písemnou dohodou smluvních stran, a to za podmínek a ve lhůtě uvedené v této dohodě, nebo stanoví-li tak zákon.

3. Při ukončení Smlouvy vznikne smluvním stranám povinnosti vzájemně vypořádat své závazky ve lhůtě 30 kalendářních dnů, pokud se smluvní strany nedohodnou jinak. Pojišťovna uhradí finanční závazek za zdravotnické prostředky poskytnuté jejím pojištěncům. Dodavatel převede protokolárně zpět Pojišťovně její zdravotnické prostředky „R“, které ke dni zániku Smlouvy neužívají pojištěnci, do 30 kalendářních dnů od zániku smlouvy v provozuschopném stavu, včetně veškeré evidence, související s cirkulací.

Článek IX.
Řešení sporů

1. Smluvní strany budou řešit případné spory týkající se plnění Smlouvy především vzájemným jednáním zástupců smluvních stran a to zpravidla do 14 kalendářních dnů od výzvy jedné ze smluvních stran. Pokud mezi nimi nedojde k dohodě, mohou sporné otázky projednat ve smírčím jednání. Tím není dotčeno právo smluvních stran uplatnit svůj nárok na řešení sporu u soudu.

2. Smírčí jednání navrhuje jedna ze smluvních stran. Návrh musí obsahovat přesné a dostatečně podrobné vymezení sporu. Smírčí jednání se ukončí zápisem, obsahujícím smír nebo závěr, že rozpor nebyl odstraněn s uvedením stanovisek obou stran.


Článek X.
Ostatní ujednání

1. Nedílnou součástí této Smlouvy jsou přílohy:
a. Příloha č. 1A) 	– specifikace a cena  CPAP
b. Příloha č. 1B) 	– specifikace a cena  BiPAP „S“
c. Příloha č. 1C) 	– specifikace a cena  BiPAP „ST“
d. Příloha č. 1D) 	– specifikace a cena  příslušenství
e. Příloha č. 2A)	– indikace a kontraindikace pro CPAP
f. Příloha č. 2B)	– indikace a kontraindikace pro BiPAP „S“ a „ST“
g. Příloha č. 3A) 	– vzorová smlouva o výpůjčce CPAP 
h. Příloha č. 3B) 	– vzorová smlouva o výpůjčce BiPAP „S“ a „ST“
i. Příloha č. 4) 	– podmínky a ceník pozáručního servisu-dodá Dodavatel


Článek XI.
Závěrečná ujednání

1. Vztahy mezi smluvními stranami touto smlouvou neupravené se řídí právními předpisy upravujícími veřejné zdravotní pojištění a poskytování zdravotní péče, občanským zákoníkem a dalšími příslušnými právními předpisy.

2. Smlouva je vyhotovena ve 2 stejnopisech, z nichž každá smluvní strana obdrží 1 vyhotovení.

3. Smlouva nabývá platnosti dnem podpisu zástupci obou smluvních stran a účinnosti dnem

4. Veškeré změny a doplňky této smlouvy lze provádět výhradně písemnými očíslovanými dodatky, podepsanými na znamení souhlasu oběma smluvními stranami.





V …………….dne……………………..					V ………………….. dne……………………..




………………………………………………					……………………………………………………
       Za Dodavatele							Za Pojišťovnu
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