IDP.0245.26.2025 Zatgcznik nr 2

do umowy o udzielanie zamdéwienia
na Swiadczenia zdrowotne nr ..../PN/2025

Przyjmujacy Zamowienie:

Zasady wynagradzania

(WZOR)

Naleznos¢ Przyjmujgcego zaméwienie za wykonanie przedmiotu umowy w zakresie udzielania
Swiadczen zdrowotnych ksztattuje sie nastepujgco:

1. Z tytutu realizacji $wiadczen zdrowotnych w Swietokrzyskim Centrum Onkologii w Kielcach,
Przyjmujgacemu Zamdwienie przystuguje naleznosc:

1) wvrvrrmesesiee 2t brutto (stownie: .................. ztotych 00/100) za jedng godzine
udzielania $wiadczen zdrowotnych,
2} crnsssissmusiniene: 28 DYOHO [SIOWNIE; oo Z0tych 00/100) za kazdy porade

wykonang i prawidiowo rozliczong do NFZ, dotyczaca pacjenta przyjetego w Konsultacyjnej
Poradni Neurologicznej, rozliczong produktem z katalogu swiadczen, stanowigcym zatgcznik
nr 4 do umowy nr .......... /PN/2025.
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