Wsparcie &) Szpitala

Kontrakt B2B lekarza ze szpitalem 2026

Wzér umowy, checklista compliance i test art. 22 Kp
Materiat uzupetniajgcy do artykutu » wsparciedlaszpitala.pl

Co jest w tym dokumencie:

Czes$¢ 1 — Wzdér umowy B2B lekarza ze szpitalem (3 strony): gotowy szablon umowy do
adaptacji w dziale kadr, z paragrafami o zakresie sSwiadczeh, wynagrodzeniu,
odpowiedzialnosci OC, dokumentacji medycznej i wypowiedzeniu. Szablon zaprojektowany
tak, by minimalizowa¢ ryzyko rekwalifikacji na stosunek pracy.

Czes¢ 2 — Checklista compliance B2B (2 strony): 25-punktowy audyt kontraktu B2B lekarza
w 5 sekcjach (dokumentacja, wynagrodzenie, organizacja pracy, dokumentacja medyczna,
rezerwy formalne). Pozwala dzietowi kadr oceni¢ ryzyko kontroli PIP po 8 lipca 2026 r.

Czes$¢ 3 — Test 4 kryteridéw art. 22 § 1 Kp (2 strony): arkusz do indywidualnej oceny kazdego
kontraktu B2B przed wejsciem reformy PIP w zycie. Cztery sekcje z pytaniami zamknietymi i
polem na uwagi.

A Reforma PIP od 8 lipca 2026 r.

Ustawa z 11 marca 2026 r. o zmianie ustawy o Panstwowej Inspekcji Pracy (Dz.U. 2026 poz. 423)
wprowadza uprawnienie inspektora PIP do wydania decyzji administracyjnej o ustaleniu stosunku
pracy — bez koniecznosci kierowania sprawy do sgdu. Decyzja moze obejmowac okres do 3 lat wstecz
od dnia wszczecia postepowania. Skutki: zalegte sktadki ZUS po stronie szpitala, ekwiwalent za
niewykorzystany urlop, ewentualna odpowiedzialno$¢ karno-skarbowa za nieptacenie sktadek. Kazdy
kontrakt B2B z lekarzem nalezy przed tg data zweryfikowac¢ pod katem testu z art. 22 § 1 Kp.
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Czesc¢ 1. Wzor umowy B2B lekarza ze szpitalem

Ponizej szablon umowy o swiadczenie ustug medycznych w formie B2B. Szablon nalezy
dostosowaé¢ do specyfiki placéwki, specjalizacji lekarza i obowigzujgcego regulaminu
organizacyjnego. Wszystkie pola w nawiasach kwadratowych [...] nalezy uzupetnié.

UMOWA O SWIADCZENIE UStUG MEDYCZNYCH

Zawarta w dniu [data] w [miejscowo$¢], pomiedzy:

[Nazwa szpitala], z siedzibg w [adres], wpisanym do KRS pod numerem [KRS], NIP: [NIP], REGON:
[REGON], reprezentowanym przez [imie i nazwisko, funkcjal] — zwanym dalej Zleceniodawca,

a

lek. / lek. dent. [imie i nazwisko], prowadzacym/g indywidualng praktyke lekarska pod firma
[nazwa firmy] z siedzibg w [adres], wpisang do CEIDG, NIP: [NIP], REGON: [REGON],
posiadajacym/q prawo wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty nr [numer PWZ] wpisany do
rejestru praktyk lekarskich prowadzonego przez [okregowa izba lekarskal] — zwanym/g dalej
Zleceniobiorca.

§ 1. Przedmiot umowy

1. Zleceniodawca zleca, a Zleceniobiorca zobowigzuje sie do $wiadczenia ustug medycznych w
zakresie [specjalizacja, np. anestezjologia i intensywna terapia] w [nazwa oddziatu] [nazwa
szpitalal.

2. Zakres ustug obejmuje w szczegdlnosci: [lista czynnosci, np. udzielanie $Swiadczen
anestezjologicznych w bloku operacyjnym, petnienie dyzuréw medycznych zgodnie z
harmonogramem].

3. Zleceniobiorca wykonuje ustugi zgodnie z aktualng wiedza medyczng, zasadami etyki
zawodowej, Kodeksem Etyki Lekarskiej oraz obowigzujagcymi przepisami prawa, w tym ustawg o
zawodach lekarza i lekarza dentysty, ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz
ustawg o dziatalnosci leczniczej.

§ 2. Sposob wykonywania ustug

1. Zleceniobiorca $wiadczy ustugi samodzielnie i niezaleznie, decydujac o sposobie ich wykonania
zgodnie z najlepszg wiedza medyczng. Zleceniodawca okresla wytgcznie cel i ogdélne ramy
organizacyjne Swiadczen, nie wydajgc Zleceniobiorcy polecen co do sposobu wykonania czynnosci
medycznych.

2. Zleceniobiorca nie jest podporzadkowany hierarchicznie kierownikowi oddziatu ani ordynatorowi
w rozumieniu art. 22 § 1 Kodeksu pracy. Wspdtpraca z zespotem oddziatu ma charakter
funkcjonalny i wynika z koniecznosci zapewnienia ciggtosci opieki.

3. Zleceniobiorca $wiadczy ustugi w siedzibie Zleceniodawcy oraz, w razie koniecznosci, w innych
miejscach wykonywania dziatalnosci leczniczej Zleceniodawcy. Zleceniobiorca moze Swiadczy¢
ustugi na rzecz innych podmiotéw leczniczych, pod warunkiem zachowania nalezytej starannosci
w wykonywaniu niniejszej umowy.

4. Terminy $wiadczenia ustug ustalane sg w drodze wzajemnego porozumienia, z uwzglednieniem
dostepnosci Zleceniobiorcy oraz potrzeb organizacyjnych Zleceniodawcy. Harmonogram
Swiadczen ustalany jest z wyprzedzeniem co najmniej 14 dni i moze by¢ modyfikowany za zgoda
obu stron.
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§ 3. Wynagrodzenie

1. Z tytutu Swiadczonych ustug Zleceniobiorca otrzymuje wynagrodzenie obliczane wedtug stawki
godzinowej w wysokosci [...] zt brutto za godzine zrealizowanych swiadczen.

2. Alternatywne modele wynagradzania (do wyboru w zaleznosci od specjalizacji): (a) ryczatt za
zrealizowany zabieg w wysokosci [...] zt brutto, (b) procent od wartosci Swiadczen rozliczonych z
NFZ w wysokosci [...]1%, (c) kombinacja stawki godzinowej i ryczattu zgodnie z zatacznikiem nr 1
do umowy.

3. Wynagrodzenie wyptacane jest na podstawie faktury VAT wystawionej przez Zleceniobiorce, w
terminie 14 dni od daty doreczenia faktury, przelewem na rachunek bankowy Zleceniobiorcy
wskazany na fakturze.

4. Wynagrodzenie obejmuje wszystkie zrealizowane $wiadczenia i nie zawiera dodatkowych
elementéw wynagrodzenia ze stosunku pracy (jak nagroda jubileuszowa, trzynastka, dodatek
stazowy). Strony potwierdzajg, ze umowa nie ma charakteru stosunku pracy w rozumieniu art. 22
§ 1 Kodeksu pracy.

§ 4. Odpowiedzialnosc i ubezpieczenie

1. Zleceniobiorca posiada obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu
wykonywania zawodu lekarza, zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Finanséw z 29 kwietnia 2019 r.
w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia OC podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza, w
wymiarze minimum 100 000 EUR na jedno zdarzenie i 500 000 EUR na wszystkie zdarzenia w
okresie ubezpieczenia (dla swiadczen stacjonarnych).

2. Kopia aktualnej polisy OC stanowi zatacznik nr 2 do umowy. Zleceniobiorca zobowigzuje sie do
utrzymywania waznosci ubezpieczenia przez caty okres trwania umowy i niezwtocznego
informowania Zleceniodawcy o zmianach w polisie.

3. Zleceniobiorca ponosi petng odpowiedzialnos¢ cywilng i zawodowa za skutki swojej dziatalnosci
medycznej, w tym za btad medyczny w rozumieniu art. 415 i nast. Kodeksu cywilnego.
Zleceniodawca ponosi odpowiedzialnos¢ solidarng wynikajaca z art. 95 ust. 2 ustawy o dziatalnosci
leczniczej.

& 5. Dokumentacja medyczna i obowiazki informacyjne

1. Zleceniobiorca prowadzi dokumentacje medyczng zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia
z 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej, w systemie
informatycznym Zleceniodawcy.

2. Zleceniobiorca przestrzega tajemnicy lekarskiej i ochrony danych osobowych zgodnie z RODO
oraz ustawg o prawach pacjenta. Zleceniobiorca jest niezaleznym administratorem danych
osobowych pacjentéw w zakresie wykonywanych przez siebie czynnosci medycznych.

3. Zleceniobiorca raportuje Zleceniodawcy zdarzenia niepozgdane i incydenty medyczne zgodnie
z procedurami wewnetrznego systemu zarzadzania jakoscia i bezpieczenstwem pacjenta (ustawa
z 16 czerwca 2023 r. o jakosci w opiece zdrowotnej, Dz.U. 2023 poz. 1692).

§ 6. Czas trwania umowy i wypowiedzenie

1. Umowa zawarta zostaje na czas okreslony od [data] do [data] / na czas nieokreslony (skresli¢
niewtasciwe).

2. Kazdej ze stron przystuguje prawo wypowiedzenia umowy z zachowaniem 3-miesiecznego
okresu wypowiedzenia. Wypowiedzenie wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. Umowa moze by¢ rozwigzana ze skutkiem natychmiastowym w przypadku razacego naruszenia
jej postanowien, utraty przez Zleceniobiorce prawa wykonywania zawodu, utraty wpisu do CEIDG
lub rejestru praktyk lekarskich.

§ 7. Postanowienia koncowe

1. Strony potwierdzaja, ze niniejsza umowa jest umowa cywilnoprawng o swiadczenie ustug (art.
750 w zw. z art. 734 i nast. Kodeksu cywilnego). Strony nie zamierzaty i nie nawigzuja stosunku
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pracy w rozumieniu art. 22 § 1 Kodeksu pracy.
2. Zmiany umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. W sprawach nieuregulowanych umowg zastosowanie majg przepisy Kodeksu cywilnego, ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty, ustawy o dziatalnosci leczniczej i innych wifasciwych
przepiséw.

4. Spory wynikajgce z umowy strony bedg staraty sie rozstrzygac polubownie. W razie braku
porozumienia wiasciwy jest sad powszechny wtasciwy dla siedziby Zleceniodawcy.

Zleceniodawca Zleceniobiorca

Uwagi do szablonu:

e Szablon jest wzorcowy — nalezy dostosowac¢ do specjalizacji, regulaminu organizacyjnego i polityki
kadrowej szpitala.

» Szczegdlng uwage zwrdd na § 2 (sposéb wykonywania ustug) — to kluczowa sekcja w tescie art. 22 §
1 Kp.

¢ Przed podpisaniem rekomendowana konsultacja z prawnikiem specjalizujgcym sie w prawie pracy w
ochronie zdrowia.
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Czesc 2. Checklista compliance B2B — dla dziatu kadr szpitala

25 punktéw do zweryfikowania w dokumentacji kazdego lekarza pracujacego w szpitalu na
kontrakcie B2B. Kazda pozycja odpowiada wymogowi z ustawy o dziatalnosci leczniczej,
ustawy o zawodach lekarza, Kodeksu cywilnego lub art. 22 § 1 Kodeksu pracy. Niespetnienie
ktéregokolwiek z punktéow zwieksza ryzyko kontroli PIP po 8 lipca 2026 r.

A. DOKUMENTACJA FORMALNA LEKARZA

Lekarz posiada aktualny wpis do CEIDG (Centralna Ewidencja i Informacja o
Dziatalno$ci Gospodarczej)

Lekarz posiada wpis do rejestru praktyk lekarskich w okregowej izbie lekarskigj
Lekarz posiada aktualne prawo wykonywania zawodu (PWZ) wydane przez OIL

Lekarz posiada obowigzkowe OC z minimum 100 000 EUR / 500 000 EUR
(Swiadczenia stacjonarne)

Kopia polisy OC znajduje sie w aktach szpitala i jest aktualizowana co rok

OO0 O od o

Lekarz ma wtasny NIP, REGON i rachunek bankowy do faktur

B. WYNAGRODZENIE | ROZLICZENIA (rynkowos¢, niezaleznosc)

Wynagrodzenie okreslone jako stawka godzinowa, ryczatt za zabieg lub % od
kontraktu NFZ

Rozliczenia odbywaja sie na podstawie faktury VAT wystawianej przez lekarza

Kwota wynagrodzenia odpowiada stawkom rynkowym (zwykle 1,5-3X powyzej
minimum ustawowego)

Brak elementéw wynagrodzenia charakterystycznych dla stosunku pracy
(jubileuszowa, trzynastka, urlop ptatny)

Brak premii za retencje lub lojalnos¢ niezwigzanych z efektem (premia powitalna OK,
lojalnosciowa — ryzyko)

O O OoOoano
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C. ORGANIZACJA PRACY (niezaleznos¢, samodzielnosc)

O O0Oo0Oo0od

Lekarz swiadczy ustugi w wiecej niz jednej placéwce w trakcie roku
Grafik dyzuréw uzgadniany w drodze porozumienia, nie narzucany jednostronnie

Lekarz moze odméwi¢ dyzuru bez konsekwencji finansowych (po uprzednim
uzgodnieniu)

Brak sztywnych godzin pracy (8:00-16:00 codziennie — ryzyko rekwalifikacji)

Lekarz nie podlega hierarchicznie ordynatorowi; ordynator zleca zakres, nie sposéb
wykonania

Wspdtpraca z zespotem oddziatu ma charakter funkcjonalny, nie hierarchiczny

D. DOKUMENTACJA MEDYCZNA | BEZPIECZENSTWO PACJENTA

O oo

Lekarz prowadzi dokumentacje medyczng w systemie szpitala (rozp. MZ 6.04.2020)
Lekarz zgtasza zdarzenia niepozadane zgodnie z ustawa o jakosci (8.09.2023)
Lekarz przestrzega tajemnicy lekarskiej i przepiséw RODO

Regulamin organizacyjny szpitala zawiera procedury dla lekarzy B2B (dyzury,
dokumentacja, incydenty)

E. REZERWY FORMALNE | AUDYT

oo o

Umowa zawiera klauzule potwierdzajgca cywilnoprawny charakter relacji (§ 7 wzoru
umowy)

Dziat kadr przeprowadzit test 4 kryteridéw art. 22 Kp dla kazdego lekarza B2B
Szpital ma plan dziatah na wypadek kontroli PIP (decyzja, odwotanie, sktadki ZUS)

Lekarze otrzymali pisemne wyjasnienie skutkéw reformy PIP od 8 lipca 2026 r.
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Czesc 3. Test 4 kryteridow art. 22 § 1 Kodeksu pracy

Arkusz do indywidualnej oceny kazdego kontraktu B2B z lekarzem. Wypetnij dla kazdego z
czterech kryteriéw. Jezeli odpowiedZ sugeruje stosunek pracy w wiecej niz 2 z 4 kryteriéw —

rekomendowana renegocjacja umowy lub konwersja na etat przed 8 lipca 2026 r.

Imie i nazwisko lekarza:

Specjalizacja:

Data zawarcia umowy:

Data oceny:

Kryterium 1 — Podporzadkowanie (kierownictwo pracodawcy)

Czy lekarz wykonuje codzienne polecenia ordynatora lub
kierownika oddziatu?

Czy ordynator okresla sposéb wykonania czynnosci
medycznych, a nie tylko ich zakres?

Czy lekarz jest zobowigzany do uczestniczenia w obchodach,

naradach jak etatowi?

[] TAK
] TAK

] TAK

Kryterium 2 — Miejsce i czas (wyznaczony przez pracodawce)

Czy lekarz pracuje wytgcznie w jednej placéwce dtuzej niz 12

miesiecy?

Czy lekarz ma sztywne godziny pracy (np. 8:00-16:00
codziennie)?

Czy grafik jest narzucany jednostronnie przez szpital bez
negocjacji?

Kryterium 3 — Ryzyko i rzecz (na rzecz pracodawcy)

Czy szpital zapewnia catos¢ sprzetu, materiatéw, lekdw i
lokali?

Czy lekarz dostaje wynagrodzenie niezaleznie od liczby
zrealizowanych $wiadczen?

Czy szpital ponosi ryzyko ekonomiczne za btedy lekarza (poza

obowigzkowym OC)?

[] TAK
[] TAK

] TAK

] TAK
[] TAK

] TAK

Kryterium 4 — Wynagrodzenie (za wykonywanie czynnosci)

Czy lekarz otrzymuje statg kwote co miesigc niezaleznie od

liczby godzin/zabiegow?

Czy w wynagrodzeniu sg elementy ze stosunku pracy
(jubileuszowa, trzynastka)?

wsparciedlaszpitala.pl

] TAK

] TAK

O
O

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE

NIE
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Czy lekarz otrzymuje ptatny urlop, Swiadczenia chorobowe lu
TAK NIE
ekwiwalent za urlop? bl:l O

Interpretacja wynikow testu

Kazda odpowiedZz ,TAK” w pytaniach powyzej to sygnat ryzykowny wskazujgcy na cechy
stosunku pracy. Zlicz liczbe ,TAK” w kazdym z czterech kryteridéw oraz tgcznie:

Kryterium Liczba ,TAK” Ocena ryzyka

1. Podporzadkowanie 0 = OK/ 1+ = ryzyko

2. Miejsce i czas 0 = OK/ 1+ = ryzyko

3. Ryzyko i rzecz 0 = OK/ 1+ = ryzyko

4. Wynagrodzenie 0 = OK/ 1+ = ryzyko
LACZNIE 0-2 OK / 3+ wysokie ryzyko

Skala ryzyka:

v 0-2 odpowiedzi , TAK”
Umowa B2B prawidtowo skonstruowana. Niskie ryzyko rekwalifikacji. Monitoruj okresowo, szczegdlnie
po zmianach w organizacji oddziatu.

A 3-5 odpowiedzi ,, TAK”
Srednie ryzyko. Rekomendowana renegocjacja umowy w wskazanych obszarach. Skonsultuj z
prawnikiem przed 8 lipca 2026 r.

X 6+ odpowiedzi , TAK”
Wysokie ryzyko rekwalifikacji. Pilne dziatanie: albo gruntowna przebudowa umowy (zmiana sposobu
organizacji pracy), albo konwersja na umowe o prace.

Uwagi i wnioski z oceny:
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Podstawa prawna i zrédta

e Ustawa z 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz.U. 2025 poz. 277) — art. 22 § 1 (definicja
stosunku pracy), § 1 (zatrudnienie w warunkach z § 1), § 12 (zakaz zastepowania umowy o
prace umowg cywilnoprawng).

e Ustawa z 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny (Dz.U. 2024 poz. 1061) — art. 415 i nast.
(odpowiedzialnos¢ deliktowa), art. 734 i nast. (umowa zlecenia), art. 750 (umowy o
Swiadczenie ustug, do ktérych stosuje sie odpowiednio przepisy o zleceniu).

e Ustawa z 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2023 poz. 991) — art. 35
(udzielanie Swiadczen przez podmiot wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza na podstawie umowy
cywilnoprawnej), art. 95 ust. 2 (odpowiedzialnos¢ solidarna podmiotu leczniczego).

e Ustawa z 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. 2023 poz. 1516).

» Ustawa z 11 marca 2026 r. o zmianie ustawy o Panstwowej Inspekcji Pracy oraz niektérych
innych ustaw (Dz.U. 2026 poz. 423) — uprawnienie inspektora PIP do wydania decyzji
administracyjnej o ustaleniu stosunku pracy, wejscie w zycie 8 lipca 2026 r.

¢ Rozporzgdzenie Ministra Finanséw z 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia OC podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U. 2019 poz. 866).

e Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajéw, zakresu i wzoréw
dokumentacji medycznej (Dz.U. 2022 poz. 1304).

* Ustawa z 16 czerwca 2023 r. o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczehstwie pacjenta
(Dz.U. 2023 poz. 1692).

e Wyrok SN z 28 marca 2017 r., sygn. Il PK 15/16 — kryteria oceny rodzaju stosunku
prawnego (cechy umowy o prace vs umowy cywilnej).

e Propozycja Ministerstwa Zdrowia z 27 pazdziernika 2025 r. — CAP (Cap on Aggregate Pay)
na wynagrodzenia medykdéw zatrudnionych na kontraktach (status: w dyskusji na maj 2026
r.).

Zastrzezenie: Dokument ma charakter informacyjny i edukacyjny. Nie stanowi porady prawnej,
kadrowej ani podatkowej. Wzér umowy nie jest substytutem indywidualnej konsultacji z prawnikiem —
kazdy kontrakt B2B z lekarzem musi by¢ dostosowany do specyfiki placéwki, specjalizacji lekarza i
obowigzujacego regulaminu organizacyjnego. W szczegdlnosci dotyczy to klauzul dot.
odpowiedzialnosci, ochrony danych osobowych pacjentéw, oraz zasad wypowiedzenia umowy. Test 4
kryteridw art. 22 Kp jest narzedziem orientacyjnym — finalna ocena prawna wymaga analizy
catoksztattu okolicznosci. W razie sporu prawnego (PIP, ZUS, sad pracy) niezbedna jest konsultacja z
prawnikiem specjalizujgcym sie w prawie pracy w ochronie zdrowia.

Zrédto:
https://wsparciedlaszpitala.pl/personel-medyczny/kontrakt-b2b-lekarza-szpital-stawki-rekwalifikacja-ca
Materiat pochodzi z serwisu wsparciedlaszpitala.pl
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