Powiatowy Zespo6l Zakladow Opieki Zdrowotnej
ul. Szpitalna 40
41-250 Czeladz

SWKO NR $7/9/2022

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (SWKO)

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie choréb wewnetrznych w Oddziale
Choréb Wewnetrznych z Pododdzialem Szybkiej Diagnostyki Kardiologicznej,
pozostalych Oddzialach, Poradniach, Izbie Przyje¢ i Zakladzie Pielegnacyjno-
Opiekunczym w obu lokalizacjach Udzielajacego Zaméwienia tj. ul. Szpitalna 40,
41-250 Czeladz i ul. Malachowskiego 12, 42-500 B¢dzin




UDZIELAJACY ZAMOWIENIA

Powiatowy Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotne;j
ul. Szpitalna 40

41-250 Czeladz

NIP: 625-22-47-223

Regon: 278209300

BDO 000006287

tel.: (32) 32 265 16 44

Konkurs ofert prowadzony jest na podstawie art. 26 i nast. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dzialalnosci leczniczej (Dz.U.2022.633 t.j.).

W sprawach nie uregulowanych w SWKO zastosowanie maja przepisy wskazane powyzej oraz
obowigzujace przepisy prawa, a w szczegdlnosci Kodeksu cywilnego.

I. PRZEDMIOT KONKURSU

Kod $wiadczen wg Wspdlnego Stownika Zamowien CPV:

85111200-2 Medyczne Ustugi Szpitalne

Przedmiotem konkursu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych pacjentom Udzielajgcego

Zaméwienia w zakresie choréb wewnetrznych w Oddziale Choréb Wewngtrznych

z Pododdzialem Szybkiej Diagnostyki Kardiologicznej, pozostatych Oddziatach, Poradniach,

Izbie Przyje¢ i Zakladzie Pielggnacyjno-Opiekuniczym w obu lokalizacjach Udzielajgcego

Zaméwienia tj. ul. Szpitalna 40, 41-250 CzeladZ i ul. Matachowskiego 12, 42-500 Bedzin:

a) Pakiet 1 — w dni powszednie w godzinach ordynackich 8:00-15:35, dyzury medyczne
w dni powszednie od godziny 15:35 do godziny 8:00 dnia nastgpnego oraz dyzury
w soboty, niedziele i $wigta oraz dni wolne od pracy 24 h na dobe¢ od godziny 8:00
w takim dniu do godziny 8:00 dnia nastepnego oraz pelnienie funkcji Kierownika
Oddziatu Chorob Wewnetrznych z Pododdziatem Szybkiej Diagnostyki Kardiologiczne;j,

b) Pakiet 2 — w dni powszednie w godzinach ordynackich 8:00-15:35, dyzury medyczne
w dni powszednie od godziny 15:35 do godziny 8:00 dnia nastgpnego oraz dyzury
w soboty, niedziele i $wigta oraz dni wolne od pracy 24 h na dobg od godziny 8:00
w takim dniu do godziny 8:00 dnia nastgpnego oraz peinienie funkcji Zastgpcy
Kierownika Oddzialu Chorob Wewnetrznych z Pododdzialem Szybkiej Diagnostyki
Kardiologicznej,

c) Pakiet 3 — w dni powszednie w godzinach ordynackich 8:00-15:35, dyzury medyczne
w dni powszednie od godziny 15:35 do godziny 8:00 dnia nastepnego oraz dyzury
w soboty, niedziele i $wieta oraz dni wolne od pracy 24 h na dobe od godziny 8:00
w takim dniu do godziny 8:00 dnia nastgpnego.,

na zasadach i warunkach okreslonych w niniejszych Szczegétowych Warunkach Konkursu

Ofert wraz ze wszystkimi zatgcznikami (dalej: ,,SWKO?).

II. SPOSOB ORGANIZACJI UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
OBJETYCH PRZEDMIOTEM KONKURSU

Warunki realizacji zamowienia:
1. Oferent bedzie udziela¢ $wiadczen okredlonych powyzej w pkt. I (zwanych dale;:
~Swiadczeniami”) przy uzyciu sprzetu i aparatury medycznej, produktéw leczniczych

n|

lal



10.

11.

12.

i wyrobow medycznych Udzielajacego Zamowienia w pomieszczeniach Oddziatu Chorob
Wewnetrznych z Pododdzialem Szybkiej Diagnostyki Kardiologicznej oraz innych
komarkach i jednostkach Udzielajacego Zamowienia,

Udzielajgcy Zamowienia zapewnia rejestracje pacjentow, ktorym maja zosta¢ udzielone
swiadczenia,

Oferent zapewni, ze Swiadczenia beda udzielane przez lekarzy posiadajacych kwalifikacje
w odpowiedniej dziedzinie medycyny, uprawnionych do udzielania Swiadczeni zgodnie
z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa i wymogami NFZ,

Oferent gwarantuje i ponosi pelng odpowiedzialnos¢ za spelnianie przez caly okres
realizacji umowy przez personel lekarski udzielajacy Swiadczen wszystkich wymagan
okre§lonych obowiazujacymi przepisami prawa oraz warunkow okreslonych przez NFZ,
Oferent zobowiazuje si¢ do udzielania $wiadczen zgodnie z aktualng wiedzg medyczna,
obowiazujacymi przepisami i normami w tym zakresie,

Warunkiem podpisania umowy z wybranym Oferentem jest przedtozenie Udzielajgcemu
zaméwienia dowodu zawarcia umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
zwigzanej z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych na warunkach wymaganych
obowiazujacymi przepisami (np. polisa) oraz dowodu optacenia sktadki ubezpieczeniowe;.
W sytuacji, gdy w trakcie obowigzywania umowy, umowa ubezpieczenia od
odpowiedzialnoéci cywilnej wygasnie, Oferent bedzie zobowigzany zawrze¢ nowa umowg
ubezpieczenia w takim terminie, aby zapewnié ciggtos¢ ubezpieczenia i dostarczy¢ ja
Udzielajacemu Zamoéwienie wraz z dowodem oplacenia skladki najpézniej w dniu
rozpoczecia obowiazywania nowego dokumentu.

Oferent zobowiazany jest do udzielania swiadczef bedgcych przedmiotem umowy we
wiasnej odziezy i obuwiu roboczym tj. ubranie medyczne (bluza, spodnie/spodnica Iub
sukienka) oraz obuwie z podeszwg antyposlizgowa, ktore musza spetnia¢ wymagania
okreslone w Polskich Normach.

Oferent zobowigzany jest do odbycia szkolenia BHP:

a) Pakiet 1 i 2 — dla os6b kierujgcych pracownikami,

b) Pakiet 3 — dla lekarzy

i dostarczenia zaswiadczenia o odbyciu takiego szkolenia.

Oferent jest zobowigzany do prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej,
stosownie do przepiséw obowigzujacych w publicznych zakladach opieki zdrowotnej oraz
wymogéw wynikajacych z obowigzujacych przepisow prawa i w zgodzie z wewngtrznymi
aktami prawnymi Udzielajacego Zamoéwienia,

Szczegélowe warunki i zasady realizacji zamowienia, a w tym sposob organizacji
udzielania $wiadczen zdrowotnych okresla takze projekt umowy stanowigcy Zatgcznik
nr 4a, 4b i 4c do SWKO.

W formularzu ofertowym Oferent podaje orientacyjne $redniomiesigczne ilosci godzin
udzielania Swiadezen oraz ilosci dyzuréw, ktore beda realizowane w ciggu 36 miesigey
realizacji umowy. Ilo$¢ faktycznie udzielonych godzin roboczych Swiadczen i/lub
dyzuréw moze si¢ zmieni¢ z przyczyn lezacych po stronie Udzielajgcego zamowienia lub
z innych powodéw niezaleznych od Udzielajacego zamowienia. Przyjmujacemu
zamoéwienie nie przystuguja zadne roszczenia z tytulu zmiany ilosci godzin udzielania
$wiadezen w stosunku do ilosci podanej w formularzu ofertowym.

Oferent ma prawo do przerwy w udzielaniu $wiadezen zdrowotnych objetych umowa
w wymiarze zadeklarowanym w formularzu ofertowym w kazdym roku obowigzywania

Umowy.



ITI. TERMIN REALIZACJI UMOWY

1. Umowa na udzielanie §$wiadczen zdrowotnych zostanie zawarta z wybranymi oferentami na
okres 36 miesigcy.

2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany bedzie zapewnié¢ udzielanie $wiadczen zdrowotnych
objetych przedmiotem konkursu w sposéb kompleksowy i przy zachowaniu niezmiennej
warto$ci wynagrodzenia za realizacj¢ ustug, z zastrzezeniem §10 ust. 13 Zalgcznika nr 4a,
4b 1 4¢ do SWKO.

IV. WYMAGANIA STAWIANE PRZYJMUJACEMU ZAMOWIENIE
Oferentem moze by¢ jedynie podmiot spetniajacy lacznie ponizsze warunki:

1. Podmiot wykonujacy dziatalnosé lecznicza w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej lub osoba wykonujaca zawdd medyczny, legitymujaca sig
nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczenn zdrowotnych w zakresie
bedacym przedmiotem konkursu.

2. Wymagania niezbgdne dla wszystkich Pakietow:

a) Prawo wykonywania zawodu lekarza,

b) Specjalizacja I lub II stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie choréb wewnetrznych,

¢) Posiadanie co najmniej 3-letniego doswiadczenia jako lekarz specjalista (takze I lub II
stopnia) w zakresie chor6b wewngtrznych.

3. Dodatkowe wymaganie dla Pakietunr 11 2:

a) Posiadanie co najmniej 3-letniego doswiadczenia w zarzadzaniu i kierowaniu Oddzialem
w podmiocie wykonujgcym dziatalno$¢ lecznicza jako Kierownik Iub Zastepca
Kierownika.

V. DOKUMENTY, KTORE NALEZY ZEOZYC W CELU POTWIERDZENIA
SPEENTANIA WYMAGANYCH I OCENIANYCH WARUNKOW

1. Oferta musi zawierac:

a) czytelnie wypelniony i podpisany formularz ofertowy, sporzadzony wg wzoru
stanowigcego zalacznik nr 1 do SWKO,

b) dokument potwierdzajacy wpis do wlasciwego rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza,

¢) dokument potwierdzajacy wpis do Krajowego Rejestru Sadowego*,

d) dokument potwierdzajacy wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej*,

e) umowe spotki cywilnej*

f) pelnomocnictwo - jezeli Oferent ustanawia pelnomocnika do zlozenia oferty
i reprezentowania go w konkursie *,

g) dowod =zawarcia umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zwigzanej
z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych na warunkach wymaganych obowigzujacymi
przepisami (np. polisa) wraz z dowodem optacenia sktadki ubezpieczeniowej,

h) dyplom uczelni uzyskany przez Oferenta lub osobe, ktéra faktycznie w ramach podmiotu
leczniczego Oferenta bedzie udziela¢ swiadczen,

i) prawo wykonywania zawodu Oferenta lub osoby, ktora faktycznie w ramach podmiotu
leczniczego Oferenta bedzie udziela¢ §wiadczen,
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j) dokument potwierdzajacy posiadanie wymaganej specjalizacji I lub II stopnia lub tytul
specjalisty w zakresie choréb wewnetrznych Oferenta lub osoby, ktéra faktycznie
w ramach podmiotu leczniczego Oferenta bedzie udziela¢ swiadczen,

k) o$wiadczenie Oferenta o spelnieniu wymagan w zakresie co najmniej 3-letniego
do$wiadczenia jako lekarza specjalisty w zakresie choro6b wewnetrznych — zalgcznik nr 2
do SWKO*,

1) o$wiadczenie Oferenta o spelnieniu wymagan w zakresie co najmniej 3-letniego
doswiadczenia w zarzadzaniu i kierowaniu Oddzialem w podmiocie wykonujacym
dziatalno$¢ lecznicza jako Kierownik lub Zastepca Kierownika — zalgcznik nr 2 do
SWKO *,

m)aktualne zaswiadczenie o braku przeciwwskazan lekarskich do udzielania Swiadczen
zdrowotnych w zakresie stanowigcym przedmiot niniejszego konkursu (wykaz
czynnikéw niebezpiecznych, szkodliwych dla zdrowia i czynnikéw ucigzliwych stanowi
zatgcznik nr 3 do SWKO),

n) aktualne zaswiadczenie do celéw sanitarno-epidemiologicznych o braku przeciwwskazan
lekarskich do udzielania $wiadczef zdrowotnych w zakresie stanowigcym przedmiot
niniejszego konkursu,

0) aktualne zaswiadczenie potwierdzajace odbycie szkolenia BHP*,

p) zaparafowany przez Oferenta na kazdej stronie wz0r umowy — zatacznik nr 4a, 4b lub 4¢
do SWKO*.

nalezy dolgczyé odpowiednio dokumenty dotyczqce Oferenta/ osoby, ktora faktycznie
w ramach podmiotu leczniczego Oferenta bedzie udzielac swiadczen

. Dokumenty wymienione w pkt g), h), i), j), m), n) oraz o) Oferent sktada w oryginale lub

kopii potwierdzonej za zgodnosé z oryginatem, dokumenty wymienione w pkt a), k), 1) oraz

p) w oryginale, dokumenty wymienione w pkt e) oraz f) w oryginale lub kopii

uwierzytelnionej notarialnie, a dokumenty wymienione w pkt b), ¢) oraz d) w formie

wydruku z systemu.

Kazdy Oferent moze ztozy¢ tylko jedna oferte obejmujaca jeden Pakiet.

Oferent moze zlozy¢ oferte obejmujaca minimalny wymiar czasu udzielania $wiadczen

w Oddziale przewidziany ponizej badZ wyzszy, z zastrzezeniem, ze:

a) w ramach Pakietu nr 1 Oferent zobowigzany jest zaoferowaé nie mniej niz 120 godzin
$redniomiesiecznie lecz nie wigcej niz 160 h $redniomiesigcznie oraz nie mniej niz 4
dyzury $redniomiesiecznie (w przeliczeniu na kazdg osobg, ktéra faktycznie w ramach
podmiotu leczniczego Oferenta bedzie udziela¢ swiadczen),

b) w ramach Pakietu nr 2 Oferent zobowigzany jest zaoferowac nie mniej niz 140 godzin
éredniomiesiecznie lecz nie wiecej niz 160 h $redniomiesigeznie oraz nie mniej niz 4
dyzury $redniomiesigeznie (w przeliczeniu na kazda osobe, ktora faktycznie w ramach
podmiotu leczniczego Oferenta bedzie udzielaé swiadczen),

¢) w ramach Pakietu nr 3 Oferent zobowigzany jest zaoferowac nie mniej niz 60 godzin
$redniomiesiecznie lecz nie wigcej niz 160 h $redniomiesigeznie oraz nie mniej niz 1
dyzur $redniomiesigcznie (w przeliczeniu na kazda osobe, ktora faktycznie w ramach
podmiotu leczniczego Oferenta bedzie udzielaé swiadczen).

. Oferta musi by¢ ztozona przed uplywem terminu skiadania ofert okre$lonym w SWKO.

Oferta musi by¢ podpisana przez Oferenta lub osobg uprawniong do reprezentowania
Oferenta. Jezeli Oferent ustanawia pelnomocnika do ztoZenia oferty i reprezentowania go
w konkursie, Oferent jest zobowigzany ztozy¢ wraz z oferta odpowiednie pelnomocnictwo
w oryginale lub kopii uwierzytelnionej notarialnie.

7. Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej w jezyku polskim.

W



Wszystkie strony oferty powinny by¢ ponumerowane, a miejsca, W ktorych zostaty
dokonane poprawki, parafowane i datowane przez Oferenta lub osobg uprawniong do
reprezentowania Oferenta.

Wszystkie ceny podane w ofercie muszg by¢ wyrazone w ziotych polskich, z doktadnoscig
do dwéch miejsc po przecinku (groszy). Ceny podane w ofercie muszg uwzgledniac
wszystkie koszty zwigzane z udzielaniem $wiadczen bedacych przedmiotem konkursu.

10. Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty.
11. Oferty niespeliajace wymogéw okreslonych w SWKO zostang odrzucone.

V1. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

1. Miejsce i termin skladania ofert

a) Oferte nalezy zlozy¢ w terminie do dnia 03.01.2023 r. do godz. 10:00 w sekretariacie
Powiatowego Zespotu Zakladéw Opieki Zdrowotnej w budynku przy ul. Szpitalnej 40
w Czeladzi.

b) Oferte nalezy zlozy¢ w zamknigtej kopercie, opisanej w nastepujacy sposob:

Oferta na udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie choréb wewnetrznych w Oddziale
Choréb Wewnetrznych z Pododdziatem Szybkiej Diagnostyki Kardiologicznej, pozostatych

Oddzialach, Poradniach, Izbie Przyjecé i Zakladzie Pielggnacyjno-Opiekuriczym w obu
lokalizacjach Udzielajgcego Zamowienia tj. ul. Szpitalna 40,
41-250 Czelad? i ul. Malachowskiego 12, 42-500 Bedzin

Nie otwiera¢ przed uplywem terminu otwarcia ofert.

c) W przypadku przestania oferty droga pocztowa o terminie jej ztoZenia decyduje data
wplywu do Sekretariatu Udzielajacego Zamowienia.

d) Oferent moze wycofaé ztozong oferte przed upltywem terminu sktadania ofert, sktadajac
pisemne o$wiadczenie w tym zakresie.

. Termin zwigzania oferta

Oferent zwigzany jest oferta do 30 dni od uplywu terminu sktadania ofert.

Miejsce i termin otwarcia ofert

Oferty zostang otwarte w Powiatowym Zespole Zaktadow Opieki Zdrowotnej, w lokalizacji:
przy ul. Szpitalnej 40 w Czeladzi w Sali konferencyjnej na parterze, w dniu 03.01.2023 r.
o godz. 12:00.

VII. OCENA OFERT, WYBOR OFERENTA I OGLOSZENIE WYNIKU KONKURSU

L

2
3.

Kryteria oceny ofert i warunki wymagane od Oferentow sg jawne i nie podlegaja zmianie
w toku postgpowania.

Konkurs przeprowadza komisja konkursowa powolana przez Udzielajacego Zamowienia.
Udzielajagcy Zamowienia moze zazgda¢ od Oferenta przedstawienia oryginalu lub
notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu, gdy kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi
watpliwosci, co do jej prawdziwosci.

Rozstrzygniecie konkursu nastagpi w ciggu 14 dni od uplywu terminu skladania ofert
w siedzibie Udzielajgcego Zamodwienia, tj. najpozniej do dnia 17.01.2023 r.

Udzielajacy ZamoOwienia bedzie ocenial oferty odrgbnie w ramach kazdego Pakietu.

N



6. Udzielajacy Zamowienia wybierze odrebnie dla kazdego z pakietow jedna lub wigcej ofert
najkorzystniejszych:

a) w ramach Pakietu nr 1 Udzielajacy Zamowienia wybierze jedng oferte najkorzystniejsza,

b) w ramach Pakietu nr 2 Udzielajacy Zamowienia wybierze jedna ofertg najkorzystniejsza,

¢) w ramach Pakietu nr 3 Udzielajacy Zamowienia wybierze dwie oferty najkorzystniejsze.

7. Oferty beda wybierane po kolei poczynajac od oferty, ktéra uzyska najwigksza ilos¢
punktéw wedhug kryteriow podanych w SWKO az do osiagniccia podanej powyzej ilosci
ofert.

8. Jezeli w wyniku rozstrzygniecia konkursu zostaly wybrane oferty najkorzystniejsze
Udzielajagcy Zamoéwienia zawrze w terminie Wwyznaczonym przez Udzielajgcego
Zaméwienia umowe sporzadzona wg wzoru stanowigcego Zalaeznik nr 4a, 4b lub 4c¢ do
SWKO z kazdym Oferentem, ktérego oferta zostala wybrana.

9. Odrzuca si¢ oferty:

o zlozone przez Oferentéw po terminie,

e zawierajace nieprawdziwe informacje,

o jezeli Oferenci nie okreglili przedmiotu oferty lub nic podali proponowanej liczby godzin

lub ceny §wiadczen zdrowotnych, bedacych przedmiotem konkursu ofert,

zawierajace razgco niska ceng w stosunku do przedmiotu zaméwienia,

jezeli sa niewazne na podstawie odrebnych przepisow,

jezeli Oferenci zlozyli oferty alternatywne,

jezeli Oferenci lub oferty nie spelniajg wymaganych warunkow okreslonych w przepisach

prawa oraz Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert,

e zlozone przez oferentow, z ktérymi w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszone
postepowanie zostala rozwigzana przez Udzielajgcego Zamowienia umowa o udzielanie
wiadezen zdrowotnych w  okre§lonym rodzaju lub zakresie odpowiadajgcemu
przedmiotowi konkursu bez zachowania okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po
stronie Oferenta.

10. W przypadku, gdy Oferent nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentéw lub
gdy oferta zawiera braki formalne, komisja konkursowa wzywa Oferenta do usunigcia tych
brakéw w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

11. Udzielajagcy Zamowienia moze odrzuci¢ ofertg jezeli kwota za godzing udzielania
$wiadezen zdrowotnych przekracza jednostkowa kwotg za godzing udzielania $wiadczen
zdrowotnych oszacowana w danym zakresie przez Udzielajacego Zamowienie.

12. Udzielajacy Zamoéwienia uniewaznia postgpowanie W sprawie zawarcia umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, gdy:

e nie wplynela zadna oferta;

o wplynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt. 13;

e odrzucono wszystkie oferty;

e kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwotg, ktora Udzielajacy Zamodwienia
przeznaczy! na finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej w danym postepowaniu;

e nastgpila istotna zmiana okolicznosci powodujaca, Ze prowadzenie postgpowania lub
zawarcie umowy nie lezy w interesie Udzielajacego Zamowienia, czego nie mozna bylo
wezesniej przewidzied.

13. Jezeli w toku konkursu ofert wplynela tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu,
Udzielajacy Zaméwienia moze przyjac t¢ oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, ze na ogloszony
ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wigcej ofert.

14, Informacje o rozstrzygnigciu postgpowania konkursowego Udzielajgcy Zamodwienia
umiesci na stronie internetowej www.pzzoz.bedzin.pl w zakladce ZamoOwienia/Konkursy.
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IX.

I;

Z chwila ogloszenia rozstrzygni¢cia postepowania nastgpuje jego zakonczenie i komisja
ulega rozwigzaniu.

II. KRYTERIA OCENY OFERT

Sposréd  ofert niepodlegajacych odrzuceniu Udzielajagcy zamowienia wybierze
najkorzystniejszg oferte (najkorzystniejsze oferty) kierujac si¢ kryterium ceny:

Cena (W) — waga 100%
W = WUmin / WU x 100 pkt
Gdzie:

(Hnx 12) x Wn

W =
O s 19) — (758 1)

WUmin — najnizsza cena za godzing udzielania $wiadczen z uwzglednieniem przerwy
w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych (zaokraglona do 2 miejsc po przecinku)

WU, — cena za godzing udzielania $wiadczen z uwzglgdnieniem przerwy w udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych ocenianej oferty n (zaokraglona do 2 miejsc po przecinku)

Hn — $redniomiesi¢czna ilos¢ godzin ordynackich udzielania §wiadczen

Wi, — cena za godzing udzielania $wiadczen zdrowotnych

Un — ilo$¢ dni przerwy w udzielaniu swiadczen zdrowotnych przypadajace na 12 miesiecy
7,5 — usredniona dzienna ilo$¢ godzin ordynackich udzielania swiadczen

Maksymalna mozliwa do uzyskania ilo$¢ punktéw w ramach tego kryterium — 100 pkt.

Maksymalnie oferta moze uzyskac 100 pkt. llo$¢ uzyskanych punktéw zostanie zaokraglona

do 2 miejsc po przecinku.
Za najkorzystniejsze zostang uznane oferty, ktore uzyskaja najwyzsza ilo$¢ punktow.

Zamawiajagcy zastrzega sobie mozliwos$é negocjacji z oferentami w ramach postepowania
konkursowego, celem doprecyzowania warunkdéw umowy z zastrzezeniem art. 27 pkt. 5.
Ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Cena zawarta w formularzu stanowi maksymalng warto$¢ umowy przyjeta do pordwnania
ofert, co nie oznacza, iz Udzielajacy Zamowienia zobowigzany jest udzieli¢ zamdéwienia do
takiej kwoty.

Nie wyczerpanie pelnej warto$ci umowy nie stanowi podstawy do jakichkolwiek roszczen
Przyjmujgcego Zamowienie.

PRAWA OFERENTOW

Oferentom, ktérych interes prawny doznatl uszczerbku w wyniku naruszenia przez
Udzielajacego Zamoéwienia zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia
umowy o udzielenie swiadczen zdrowotnych przystuguja srodki odwolawcze na zasadach
okreslonych w SWKO.



2. Srodki odwotawcze nie przystugujg na:
a) wybor trybu postgpowania,
b) niedokonanie wyboru oferenta,
¢) uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen
zdrowotnych.

3. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych,
do czasu zakonczenia postgpowania, Oferent moze zlozy¢ do komisji konkursowej
umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej
czynnosci.

4, Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadezen zdrowotnych ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, Ze jest on
oczywiscie bezzasadny.

5. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania
i udziela pisemnej odpowiedzi skladajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga
uzasadnienia.

6. Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

7. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu Udzielajgcy Zamowienia
niezwlocznie zamie$ci na stronie internetowej Udzielajacego Zamowienia.

8. W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtdérzy zaskarzong czynnosc.

9. Oferent biorgcy udzial w postgpowaniu konkursowym moze wnies¢ do Dyrektora
Udzielajacego Zaméwienia w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu
postepowania konkursowego, odwolanic dotyczace rozstrzygnigcia postepowania
konkursowego. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

10. Odwolanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania. Whiesienie
odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie $§wiadczen zdrowotnych do czasu
jego rozpatrzenia.

X. PRAWA UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA

Udzielajagcy Zamowienia zastrzega sobie prawo:

a) odwolania lub uniewaznienia konkursu w catosci lub czesci na kazdym etapie konkursu
bez podania przyczyny albo

b) przesuniecia terminu sktadania ofert lub terminu ogtoszenia rozstrzygnigceia konkursu ofert
na kazdym etapie konkursu bez podania przyczyny albo

¢) przeprowadzenia dodatkowych negocjacji z Oferentami.

Informacje o powyzszych zmianach Udzielajacy Zaméwienia zamiesci niezwlocznie na stronie

internetowej.

Oferentom nie przystuguje zadne roszczenie wobec Udzielajacego Zamdwienia w przypadkach

podanych powyzej.

XI. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE O'FERENT(')VY
Z UDZIELAJACYM ZAMOWIENIA ORAZ PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN

LUB DOKUMENTOW

Wszelkie dodatkowe, oprocz oferty o$wiadczenia, wnioski i zawiadomienia oraz informacje
Oferenci przekazuja pisemnie na adres: Powiatowy Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej,

41-250 Czeladz ul. Szpitalna 40.



Zalgczniki:
Zalacznik nr 1
Zatacznik nr 2
Zalacznik nr 3

Zalacznik nr 4a
Zatacznik nr 4b
Zalacznik nr 4c

Formularz oferty - wzor
Wzor oswiadczenia oferenta o posiadanym doswiadczeniu

Wykaz czynnikow niebezpiecznych, szkodliwych dla zdrowia
i czynnikow ucigzliwych

Wzbr umowy —
— Pakiet 2

Wzbr umowy

Wzbr umowy —

Pakiet 1

Pakiet 3
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