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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (SWKO)
| MATERIALY INFORMACYJNE O PRZEDMIOCIE KONKURSU OFERT
W SPRAWIE UMOWY O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE UDZIELANE PRZEZ LEKARZY
Z ZAKRESU KARDIOLOGII W PORADNI KARDIOLOGICZNEJ

1. PODSTAWA PRAWNA
Konkurs ofert prowadzony jest na zasadach okreslonych przez przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. 0
dziatalnodci leczniczej (tj. Dz. U. z 2020 r., poz. 295) oraz ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. 0 Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (tj. Dz. U. z 2020 r. poz. 1398). W sprawach nie
uregulowanych w SWKO zastosowanie majg, przepisy wskazane powyzej oraz przepisy Kodeksu Cywilnego.

2. UDZIELAJACY ZAMOWIENIA
Szpital Ogdlny im. dr Witolda Ginela w Grajewie

ul. Konstytucji 3 Maja 34, 19-200 Grajewo
NIP PL 719-13-61-728

REGON: 450666822

tel./fax: 86 272 20 41

www.szpital-grajewo.pl

3. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
3.1. Przedmiotem zamd6wienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy dla oséb ubezpieczonych

i innych os6b uprawnionych, objetych opieka Szpitala Ogdinego im. dr Witolda Ginela w Grajewie, ul.
Konstytucji 3 Maja 34, 19-200 Grajewo, z zakresu kardiologii w Poradni Kardiologiczne;.

3.2. Przedmiot zamdwienia zostanie zrealizowany w Poradni Kardiologicznej Udzielajacego Zamowienie. W
zakresie organizacji udzielania $wiadczeri zdrowotnych objetych postepowaniem konkursowym bedg
obowiazywaly przepisy wewnetrzne Udzielajacego zamowienia.

3.3. Oferent skiada oferte na zapewnienie kompleksowej opieki lekarskiej w Poradni Kardiologicznej
obejmujacej udzielanie $wiadczer zdrowotnych zgodnie z zapotrzebowaniem Udzielajacego zamowienia na
$wiadczenie zdrowotne okreslonego rodzaju na podstawie harmonogramu komarki organizacyjne

3.4. Udzielajacy zamdwienia dopuszcza mozliwo$¢ rozszerzenia, zmiany lub zmniejszenia ilosci
jednostek/komarek, w ktdrych udzielane beda $wiadczenia zdrowotne w kazdym z ponizszych przypadkow:

1) istnienia zapotrzebowania na $wiadczenie ustug zdrowotnych w innej komodrce badZz jednostce
organizacyjnej Udzielajacego Zamowienie,

2) utworzenia nowych jednostek/komdrek lub innych zmian organizacyjnych u Udzielajacego zamowienia

3) udzielania $wiadczeri zdrowotnych przez Udzielajacego zamdwienia na zlecenie innych podmiotow.

3.5. Nazwy i kody opisujace przedmiot zaméwienia okre$lone we Wspéinym Stowniku Zaméwien:

CPV 85111200-2 - Medyczne ustugi szpitalne
Zasady udzielania Swiadczeni okreslono w umowie stanowiagcej Zatacznik nr 5.

4. TERMIN UDZIELANIA SWIADCZEN
Termin udzielania $wiadczen — 12 miesiecy

5. WARUNKI UDZIALU W KONKURSIE
5.1. O udzielenie zamowienia na $wiadczenia zdrowotne, bedace przedmiotem konkursu, moze ubiegac si¢

Oferent, ktdry speini tacznie wszystkie ponizsze warunki:
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1) Wykaze, iz jest podmiotem wykonujacym dziatalnosc lecznicza,
2) Wykaze, iz jest osoba, legitymujaca, sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania Swiadczer zdrowotnych
w zakresie bedacym przedmiotem konkursu ofert wykonujacymi dziatalno$C lecznicza lub udzielajacymi
$wiadczen zdrowotnych w zakresie calego przedmiotu zaméwienia co musi wynikac z wpisu do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalnosc lecznicza,
5.2. O udzielenie zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne, bedace przedmiotem konkursu, nie moze sig
ubiega¢ Oferent, ktory prowadzac indywidualng praktyke lekarska Iub prowadzac indywidualnie
przedsiebiorstwo podmiotu leczniczego lub prowadzacy przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego w formie
spotki cywilnej — zawart jako $wiadczeniodawca umowe o udzielanie Swiadczen zdrowotnych z Narodowym

Funduszem Zdrowia.
5.3. O udzielenie zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne, bedace przedmiotem konkursu, nie moze sig

ubiega¢ Oferent wykonujacy dziatalnosc lecznicza jako grupowa praktyka lekarska.

6. SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY
6.1. Oferta mozna zlozy¢ na jedna czesé, dwie czesci, kilka lub wszystkie czesci. Jeden oferent moze ztozyc

tylko jedna oferte. Oferta powinna zawierac:

a) Formularz ofertowy, sporzadzony wg wzoru stanowiacego Zatacznik nr 1 do SWKO,

b) Cennik Oferenta, obejmujacy ceny za udzielanie Swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem
zamowienia, sporzadzony wg wzoru stanowigcego Zatacznik nr 3 do SWKO,

¢) Oswiadczenie Oferenta, sporzadzone wg wzoru stanowiacego Zatacznik nr 2 do SWKO,

d) Klauzule Informacyjna, sporzadzona wg wzoru stanowiaca, Zatacznik nr 4 do SWKO,

e) wydruk z Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza, wraz z numerem ksiggi rejestrowe,

f) zaswiadczenie o wpisie do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziafalnosci Gospodarczej/ wydruk z
Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej*,

g) pelnomocnictwo*,

h) dokumenty potwierdzajace kwalifikacje zawodowe, w tym prawo wykonywania zawodu lekarza, dyplom
ukoriczenia studiéw medycznych, posiadane specjalizacje oraz nadanie stopnia naukowego przez Rade
Wydziatu Lekarskiego*,

i) aktualne orzeczenie lekarskie, potwierdzajace zdolnosc do pracy,

j) umowa ubezpieczenia OC podmiotu przyjmujacego zamowienie na Swiadczenie zdrowotne,

* Nalezy dotgczyc odpowiednio dokumenty dotyczace Oferenta.

Udzielajacy zamdwienia (Szpital) odrzuci oferte:
1) ziozona przez Oferenta po terminie,
2) zawierajaca nieprawdziwe informacje,
3) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podat proponowanej ceny Swiadczen opieki
zdrowotnej,
) jezeli zawiera razaco niska cene w stosunku do przedmiotu zamoéwienia,
) jezeli jest niewazna na podstawie odrebnych przepisow,
)
)

jezeli Oferent ztozyt oferte alternatywna,

jezeli Oferent lub oferta nie spetniaja, wymaganych warunkow okreslonych w przepisach prawa oraz

warunkow okreslonych szczegdtowych warunkach konkursu ofert;

8) zlozona przez Oferenta, z ktorym w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie postgpowania zostata
rozwiazana przez Udzielajacego zaméwienia umowa o udzielanie Swiadczen zdrowotnych w okreslonym
rodzaju lub zakresie odpowiadajacym przedmiotowi ogloszenia bez zachowania okresu wypowiedzenia z
przyczyn lezacych po stronie Oferenta.

9) Jezeli Oferent nie uzupetnit brakow formalnych na zasadach okreslonych w pkt. 6.2 ponizej.

6.2 W przypadku gdy oferta zawiera braki formalne, Komisja Konkursowa wzywa Oferenta do usunigcia

tych brakéw w wyznaczonym terminie (nie krétszym niz 3 dni robocze) pod rygorem odrzucenia oferty.

2

Pl
<‘fé‘\‘



Znak postgpowania: KO 10/22

6.3 Oferta musi byc podpisana przez Oferenta lub osobe uprawniong do reprezentowania Oferenta.

6.4 Dokumenty wymienione w pkt 6.1. a) - b), c), d) Oferent sktada w formie oryginatu.

Kopie dokumentéw wymienionych w pkt 6.1. h), i), j) musza by¢ poswiadczone ,za zgodnos¢ z
oryginafem” przez Oferenta lub przez osobe uprawniong, do reprezentowania Oferenta.

Jezeli Oferent ustanawia petnomocnika do ztozenia oferty i reprezentowania go w konkursie, Oferent
jest zobowiazany ztozyc wraz z oferta odpowiednie peinomocnictwo w oryginale lub kopii poSwiadczonej
notarialnie ,za zgodnosc z oryginatem”.

6.5 Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej w jezyku polskim, z wytaczeniem pojg¢ medycznych.

6.6 Udzielajacy zamdwienia moze zazada¢ od Oferenta przedstawienia oryginatu Iub notarialnie
pos$wiadczenia kopii dokumentu, gdy kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej
prawdziwosci.

6.7 Ceny podane w ofercie musza by¢ wyrazone w ziotych polskich, z dokfadnoscia do dwdch miejsc po
przecinku (groszy). Oferta wyrazona w procentach powinna by¢ wskazana z dokfadnoscia do catosci.
Ceny podane w ofercie musza uwzglednia¢ wszystkie koszty zwiazane z wykonywaniem zaméwienia na
udzielanie $wiadczen objetych konkursem ofert.

6.8 Oferent ponosi wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

I MIEJSCE | TERMIN SKLADANIA OFERT

7.1.  Oferte nalezy ztozy¢ w Szpitalu, w Sekretariacie pok. nr 110 Szpitala Ogdlnego im. dr W. Ginela w
Grajewie, ul. Konstytucji 3 Maja 34, 19-200 Grajewo w terminie do dnia 25.02.2022 r. do godz. 11*

7.2.  Oferte nalezy zlozy¢ w zamknietej kopercie opisanej w sposdb nastepujacy:

»Szpital Ogéiny im. dr W. Ginela w Grajewie, ul. Konstytucji 3 Maja 34, 19-200 Grajewo

Oferta na udzielanie $wiadczern zdrowotnych przez lekarzy z zakresu kardiologii w Poradni

Kardiologicznej. Nie otwiera¢ przed uptywem terminu otwarcia ofert”

7.3.  Zamawiajacy wyraza zgode na wystanie ofert poczta, elekironiczna, na adres: kadry@szpital-grajewo.pl .
Zamawiajacy wymaga aby oferta byla zaszyfrowana (w oddzielnym e-mailu prosimy wystac hasto).

7.4. Oferent moze wycofaC ziozona oferte powiadamiajac pisemnie Udzielajacego zamdwienia przed
uptywem terminu sktadania ofert.

8. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA
Oferent zwiazany jest oferta do 30 dni od uptywu terminu skiadania ofert.

9. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA
9.1. Udzielajacy Zamdwienia uniewaznia postepowanie konkursowe w przypadku gdy:
nie wplyneta Zadna oferta;
odrzucono wszystkie oferty;
wplynelfa jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt 9.2,
kwota najkorzystniejszej oferty (ofert) przewyzsza kwote, ktdra Udzielajacy Zamdwienia przeznaczyt
na sfinansowanie zamowienia
5) nastapita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postepowania lub zawarcie umowy
nie lezy w interesie osob bedacych Swiadczeniobiorcami w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, czego nie mozna byto
wczesniej przewidziec
9.2. Jezeli w toku konkursu wplynetfa tylko jedna oferta na dany zakres niepodlegajaca odrzuceniu, Komisja
Konkursowa moze przyjaé te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych
samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wigcej ofert.
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10.  PRZEBIEG KONKURSU

10.1. Konkurs przeprowadza komisja konkursowa powolana przez Udzielajacego zamowienia.

10.2. Rozstrzygniecie konkursu nastapi w siedzibie Udzielajacego zamdwienia.

10.3. Oferenci zostana powiadomieni pisemnie o zakoriczeniu i wyniku konkursu.

10.4. Jezeli w wyniku rozstrzygniecia konkursu zostala wybrana oferta najkorzystniejsza Udzielajacy
zamdwienia zawrze umowe, sporzadzona wg wzoru stanowigcego Zatacznik nr 5 do SWKO, z Oferentem,
ktdrego oferta zostanie uznana za najkorzystniejsza z terminem udzielania Swiadczeri w okresie 13
miesiecy.

10.5. Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu oraz do przediuzenia terminu
ogloszenia rozstrzygniecia konkursu bez podawania przyczyn. Oferentom nie przystuguja, Zadne roszczenia
wobec Udzielajacego zamdwienia z tytulu odwolania konkursu oraz przediuzenia terminu ogtoszenia

rozstrzygniecia konkursu.

11. KRYTERIA OCENY OFERT
Dokonujac wyboru najkorzystniejszej oferty komisja konkursowa kieruje sig nastepujacymi

kryteriami:
Lp. NAZWA KRYTERIUM WAGA
1 Cena 100 %

Cena - 100 %

Sposdb obliczania wartosci punktowej kryterium ceny:
C min

Pn= - x 100 pkt x 100 %
Cn

P n - liczba punktéw przyznanych ofercie n za kryterium CENA
n - numer oferty
C min — cena minimalna wsrdd ocenianych ofert
Cn -cena ocenianej oferty n
Zatozenia:
1) Punktacja jaka otrzyma Oferent w ramach kryterium ceny w niniejszym postgpowaniu zostanie ustalona

zgodnie ze wzorem okreslonym powyzej.
2) 100 % waga kryterium oznacza, ze w postepowaniu mozna uzyska¢ max 100 pkt. w ramach kryterium (100
% ze 100 pkt.), wymagane uzyskanie min. 70 pkt.
Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta, ktdéra uzyska najwyzsza, wartos¢ punktowa oceny.
3) Cena ofertowa powinna by¢ wyrazona w walucie polskiej lub w wartosci procentowej i powinna zawierac
wszystkie koszty zwiazane z realizacja Swiadczenia.

12.  INFORMACJA O MOZLIWOSCI SKEADANIA PROTESTOW, ODWOLAN
12.1. Oferentom, ktdrych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego
zamdwienia zasad przeprowadzenia postepowania w sprawie zawarcia umowy o0 udzielanie
$wiadczen zdrowotnych, przystuguja $rodki odwotawcze na zasadach okreslonych w SWKO.
12.2. Srodki odwotawcze nie przysluguja na:
1)wybar trybu postepowania,
2) niedokonanie wyboru Oferenta,
3)uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.
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12.3.

12.4.

12.5.

12.6.
12.7.

12.8.
12.9.

12.10.

W toku postepowania konkursowego, do czasu zakoriczenia postepowania, Swiadczeniodawca
moze ziozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania
zaskarzonej czynnosci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy 0 udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, Ze jest on oczywiscie
bezzasadny.

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

Protest ziozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwiocznie zamieszcza sig¢ na tablicy
ogloszen oraz na stronie internetowej Udzielajacego zamowienia.

W przypadku uwzglednienia protestu komisja konkursowa powtarza zaskarzona czynnosc.

Oferent moze wnies¢ do Kierownika Udzielajacego zamdwienia, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia
0 rozstrzygnieciu postepowania konkursowego, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia postgpowania
konkursowego. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwotania
wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

13. INFORMACJA O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA
Z OFERENTAMI ORAZ PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW; WSKAZANIE 0SOB
UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z OFERENTAMI

13.1.  O$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Udzielajacy zamowienia i Oferent
przekazuja pisemnie lub droga elektroniczna na adres:
Szpital Ogolny im. Dr Witolda Ginela
ul. Konstytucji 3 Maja 34
19-200 Grajewo
tel. 86 27232 71
e-mail: kadry@szpital-grajewo.pl
13.2. Osobami uprawnionymi do porozumiewania sie z Oferentami sa;
Konrad Skiepko tel. 667 144 474
Natalia Jamiriska tel. 691 473 231

14. KONKURS OFERT OGLOSZONO:

e natablicy ogloszen Udzielajacego zamowienia
e na stronie internetowej Szpitala: https://www.szpital-grajewo.pl/

15. ZALACZNIKI:

Zatacznik nr 1 - Formularz ofertowy (wzor)
Zatacznik nr 2 - Oswiadczenie Oferenta (wzor)
Zatacznik nr 3 - Cennik Oferenta (wzdr)
Zatacznik nr 4 - Klauzula informacyjna (wzor)
Zatacznik nr 5 - Umowa (wzor)

ZATWIERDZAM
p.o. Dyrektor
Szpitala Ogolnego
im. dr Witolda Ginela w Grajewie

mgr Marta Romanowska

Grajewo dnia 18.02.2022 .

p.o. EKTOR
Szpitz;llangdlnego dr Witolda Ginela 5
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