Zatacznik nr 7
WZOR

UMOWA O PRACE

(nazwa, adres siedziby oraz nr NIP, KRS podmiotu prowadzgcego staz podyplomowy)

reprezentowanym PIZEZL .o ’

(imie i nazwisko osoby reprezentujqcej podmiot prowadzqcy staz podyplomowy)

zwanym dalej ,,pracodawca”,

(imie i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza stazysty / lekarza dentysty stazysty)

ZamIESZKAIYIN(-1): .o ,

(adres lekarza stazysty / lekarza dentysty stazysty)

zwanym(-ng) dalej , lekarzem stazysta”,

zwanymi facznie ,, stronami” lub osobno ,,strong”,
y

na czas okreslony od dnia .........ccceeeeeiiiinn o do dnia ,

w celu przygotowania zawodowego lekarza stazysty, ktore obejmuje realizacje programu stazu

podyplomowego.

1. Strony ustalaja nastepujace warunki zatrudnienia:

1)
2)

3)

4)

5)
6)
7)

rodzaj umdéwionej pracy: praca na stanowisku lekarza stazysty / lekarza dentysty stazysty*;
podstawowe miejsce wykonywania pracy:

(adres siedziby pracodawcy, w ktérej lekarz stazysta bedzie odbywat staz podyplomowy)
pracodawca moze oddelegowac¢ lekarza stazyste do innego podmiotu leczniczego
prowadzacego staz podyplomowy — w celu umozliwienia mu zrealizowania tej czesci
programu stazu podyplomowego, ktorej realizacji pracodawca nie moze zapewni¢ w zakresie
udzielanych przez siebie Swiadczen zdrowotnych;
w ramach wykonywania pracy lekarz stazysta odbywa kursy i szkolenia przewidziane
W ramowym programie stazu podyplomowego w miejscu wyznaczonym przez ich
organizatora;
wymiar czasu pracy — pelny etat;
lekarz stazysta pelni dyzury medyczne / nie peni dyzuréw medycznych*;
wynagrodzenie:
- zasadnicze miesieczne brutto w wysokos$ci: .........ceeeiiiiinin. zt (stownie:

)Y,

- za dyzury medyczne pelnione w porze dziennej lub nocnej.

%

Niepotrzebne skreslic.

D Wysoko$¢ zasadniczego wynagrodzenia miesiecznego ustala si¢ na podstawie ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r.
o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (Dz. U. z 2022 r. poz. 2139).



2. Termin rOZPOCZECIA PIACY: . .uvuitninitinit ittt ettt et ettt et e et e e e e e .

3. W sprawach nieuregulowanych umowgq majgq zastosowanie przepisy prawa powszechnie

obowiazujacego, w szczegdlnosci:

1) ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2022 r. poz.
1731, z pézn. zm.);

2) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 lutego 2023 r. w sprawie stazu podyplomowego
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. poz. 377);

3) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633, z pdzn.
zm.);

4) ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U. z 2022 r. poz. 1510, z p6zn. zm.).

4. Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

(czytelny podpis lekarza stazysty) (czytelny podpis pracodawcy lub osoby
reprezentujgcej pracodawce)

Oswiadczam, ze otrzymatem(-tam) jeden egzemplarz niniejszej umowy i po zapoznaniu sie z jej trescig
przyjmuje zaproponowane mi warunki pracy i wynagrodzenia. Rownoczesnie przyjmuje do wiadomosci
tre$¢ obowiazujacego w zakladzie regulaminu pracy i oswiadczam, ze zobowiazuje sie do przestrzegania
porzadku i dyscypliny pracy oraz realizacji programu stazu podyplomowego.

(data i podpis lekarza stazysty) (data i podpis przyjmujgcego oSwiadczenie)



