Wzór wniosku do NFZ o zmianę warunków umowy

Narodowy Fundusz Zdrowia

Oddział Wojewódzki w ..................................

Wniosek o zmianę warunków umowy.

Działając na podstawie § 43 ust. 1 załącznika do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogólnych warunków umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej wnoszę o zmianę warunków umowy Nr ....................... o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju ............................................. zawartej w dniu ................ między NFZ a ..................................................................... .

Wnioskowana przeze mnie zmiana polega na wykreśleniu dotychczasowych przepisów dotyczących kar umownych nakładanych na świadczeniodawcę na podstawie przepisów § 29 - 31 załącznika do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogólnych warunków umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej.

Jednocześnie oczekuję, że zgodnie z § 43 ust. 2 załącznika do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogólnych warunków umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej Narodowy Fundusz Zdrowia podejmie nie później niż w terminie 30 dni od dnia złożenia niniejszego wniosku negocjacje dotyczące ustalenia nowych warunków umowy w uchylonym zakresie – w oparciu o właściwe podstawy prawne.

Niniejszym oświadczam, że upoważniam Prezesa Okręgowej Rady Lekarskiej w ....................................... do reprezentowania mnie w tych negocjacjach.

podpis świadczeniodawcy
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