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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

z dnia 18 maja 2023 roku, zwane dalej ,SWKO” na §wiadczenia zdrowotne udzielane przez
opiekunéw medycznych w komérkach organizacyjnych SPZZOZ w Pruszkowie

I. Informacja ogblna

Organizatorem Konkursu uzupelniajacego na udzielanie §wiadczen zdrowotnych jest:

Samodzielny Publiczny Zespél Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie z siedziba przy
ul. Armii Krajowej 2/4, 05-800 Pruszkéw, wpisany do rejestru Stowarzyszen, Innych
Organizacji Spotecznych i1 Zawodowych, Fundacji oraz Samodzielnych Zakladow Opieki
Zdrowotnej Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego w Sadzie Rejonowym m. st. Warszawy,
XIV Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod Nr 0000176316, NIP 5341949570,
REGON 000310290, tel: 22 758 80 02, fax 22 728 71 38, zwany dalej: Udzielajacym
Zamowienia.

II. Podstawa prawna

Artykut 26 i 27 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci lecznicze]j (t.j. Dz. U. 2z 2022 r.
poz.633 z podz.zm.) oraz odpowiednio stosowane przepisy Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz.
1285)

llekro¢ w ,Szczegdolowych warunkach konkursu ofert” jest mowa o:

1) ,Udzielajacym Zamowienia”- rozumie si¢ przez to Samodzielny Publiczny Zespol Zakladow
Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie (SPZZOZ w Pruszkowie),

2) ,konkursie” — rozumie sie przez to niniejsze postepowanie w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie zamowienia na $wiadczenia opieki zdrowotnej prowadzone w trybie konkursu ofert
przez Udzielajacego Zamowienia,

3) ,zaméwieniu” - rozumie si¢ przez to zamoéwienie na udzielanie w okreslonym zakresie
éwiadczen zdrowotnych, bedace przedmiotem postepowania/umowy,

4) ,Oferencie/Przyjmujacy zamoéwienie” — rozumie sie przez to podmiot, o ktorym mowa w art. 4
ust. 1 pkt. 1,51 w art. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, ktéry zlozyl
oferte w niniejszym konkursie, bedacy wykonawca $wiadczen zdrowotnych bedacych
przedmiotem postepowania,, co oznacza, ze pomiot przyjmujacy zamowienie winien posiadac
kwalifikacje do wykonania zawodu opiekuna medycznego.

5) ,komisji konkursowej” — rozumie sie przez to zespol pomocniczy powolany przez Dyrektora
Udzielajacego Zamowienia do oceny zlozonych w konkursie ofert,

6) SWKO - rozumie sie przez to niniejsze ,Szczegotowe warunki konkursu ofert”.

III. Przedmiot konkursu

Przedmiotem konkursu sa $wiadczenia zdrowotne udzielane przez opiekunéw medycznych w

komoérkach organizacyjnych SPZZOZ w Pruszkowie w sposob ciagly, kompleksowy, zgodnie z

posiadanymi kwalifikacjami (potwierdzonymi odpowiednimi dokumentami), przy uzyciu sprzetu

i aparatury — zgodnie z obowiazujacymi w tym zakresie przepisami prawa.

1. Nazwy i kody opisujace przedmiot zamoéwienia we Wspolnym Slowniku Zamowien (CPV):
85111000-0 ustugi szpitalne, 85141000-9 ustugi swiadczone przez personel medyczny

2. Miejsce udzielania swiadczen:

o Oddzialy szpitalne oraz Zaklad Opiekunczo-Leczniczy SPZZOZ w Pruszkowie, ul. Armii
Krajowej 2/4, 05-800 Pruszkéw

3. Szacunkowe miesieczne =zapotrzebowanie do zabezpieczenia ciaglosci pracy komorek
organizacyjnych: 340 godzin*. Ostateczna liczba godzin oraz terminy udzielania swiadczen
zdrowotnych ustalane sg zgodnie z zapotrzebowaniem Udzielajacego Zamowienia.

4. Swiadczenia udzielane beda we wszystkie dni tygodnia w ramach 12 oraz 24 godzinnych
dyzuréw medycznych. Czas trwania jednego dyZzuru wynosi maksymalnie 24 godziny.

5. Szczegolowa organizacje udzielania $wiadczen zdrowotnych, w tym miejsca, dni i godziny,
uwzgledniajac ramy czasowe i dzienne limity okreslone w ust. 4 bedzie ustalal kierownik
wlasciwej komoérki organizacyjnej w porozumieniu z Przyjmujacym zamowienie w
harmonogramie.
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6. Zakres udzielanych s$wiadczen zdrowotnych obejmuje wszystkie czynnosci medyczne
charakterystyczne dla wykonywania danego zawodu /stanowiska w danej komorce
organizacyjnej Szpitala konieczne dla prawidlowego realizowania w tym zakresie zadan
Szpitala w my$l obowiazujacych przepisow prawa.

7. Szczegolowe warunki udzielania §wiadczen okreslaja odpowiednie przepisy, a w szczegolnosci
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz postanowienia umow zawartych przez SPZZOZ w Pruszkowie, z
ktorymi oferent moze zapozna¢ w siedzibie Udzielajacego zamowienia.

8. Wymagania kwalifikacyjne — posiadanie kwalifikacji do wykonywania zawodu opiekuna
medycznego: Opiekun medyczny to osoba, ktora:

a) rozpoczela przed dniem 1 wrzesnia 2012 r. i ukonczyla zasadnicza szkole zawodowa
publiczna lub niepubliczna o uprawnieniach szkoly publicznej oraz uzyskata dyplom
potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie opiekun medyczny lub

b) rozpoczeta po dniu 31 sierpnia 2012 r. i ukonczyla kwalifikacyjny kurs zawodowy oraz
uzyskala swiadectwo lub dyplom potwierdzajacy kwalifikacje w zawodzie opiekun medyczny,
lub

c) ukonczyta szkole policealna publiczna lub niepubliczna o uprawnieniach szkoly publicznej
oraz uzyskata dyplom potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie opiekun medyczny;

9. Udzielajacy zaméwienia wymaga, by Oferent wyrazal gotowosc do udzielania swiadczen w
zakresie minimum 60 godzin miesiecznie (w przypadku oséb wykonujacych jednoosobowa
dzialalno$c¢ gospodarcza).

10. Udzielajacy Zamoéwienia wymaga, aby Oferent posiadal udokumentowane doswiadczenie w
swiadezeniu ushlug w zakresie wykonywania swiadczen zdrowotnych w oddziale
szpitalnym /ZOL przez co najmniej dwuletni okres.

11. Termin udzielania $wiadczen: od daty zawarcia umowy do 15 lipca 2024 r. Przewidywany
termin rozpoczecia udzielania swiadczen - 15 czerwca 2023 r. z mozliwoscia przesuniecia z
przyczyn proceduralnych.

12. Wynagrodzenie za realizacje¢ zaméwienia bedzie rozliczane miesiecznie, obliczane jako iloczyn
udokumentowanych godzin udzielania $wiadczen zdrowotnych w ciagu miesiaca przez
stawke godzinowa brutto.

*Podane w postepowaniu ilosci swiadczen sa ilosciami szacunkowymi, w celu okreslenia wartosci
zaméwienia, co nie odzwierciedla deklarowanego wykorzystania w okresie trwania umowy.
Udzielajacy Zamowienia zastrzega sobie mozliwo$¢ zmniejszenia ilosci $wiadczen w zaleznosci od
potrzeb, co nie moze by¢ podstawa jakichkolwiek roszczen ze strony Oferenta.

Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo zwigkszenie wartosci umowy na podstawie aneksu
do umowy w sytuacjach wynikajacych ze zwiekszonego zapotrzebowania /zwigkszenia obsady
dyzurowej Udzielajacego zamowienia.

IV. Wymagania ogdlne stawiane Przyjmujacemu zamowienie:

1. O udzielenie zaméwienia moga ubiegaé sie Przyjmujacy zaméwienie, ktérych oferta odpowiada
zasadom ustawy z dnia 27 sierpnia o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkow
publicznych i spelnia nastepujace warunki:

1) sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi,
posiadaja nadany numer REGON i NIP oraz zarejestrowany w Krajowym Urzedzie Sadowym
lub Centralnej Ewidencji Informacji o Dzialalnosci Gospodarczej,

2) posiada/badz personel/ kwalifikacje niezbedne do wykonywania s$wiadczen objetych
przedmiotem konkursu w zakresie wskazanym w ofercie, okredlone w obowiazujacych
przepisach prawa,

3) posiada/badz personel/ uprawnienia niezbedne do wykonania ustug objetych przedmiotem
konkursu, okreslone w ust. 8 Przedmiotu Konkursu (III)

4) posiada ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie wymaganym obowiazujacymi
przepisami w tym zakresie, i beda posiadali ubezpieczenie przez caly okres trwania umowy;

5) posiada/badz personel/ niezbedna wiedze i doswiadczenie zgodnie z  wymaganiami
konkursu,

6) posiada/badz personel/ aktualne badania lekarskie niezbedne do wykonania zamowienia.
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2. Dokumenty, ktére nalezv zlozy¢ w celu potwierdzenia spelniania wvmaganvch i ocenianvch
warunkow:

1) Kserokopia dokumentu potwierdzajacego wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych
dzialalnosé lecznicza, (o ile dotyczy),

2) Aktualny wydruk z CEIDG (Centralna Ewidencja i Informacja o Dzialalnosci
Gospodarczej) lub aktualny wydruk z Krajowego Rejestru Sadowego w przypadku
prowadzenia dzialalnoéci w formie podlegajacej wpisowi do tego rejestru,

3) Kserokopie dyplomu opiekuna medycznego,

4) Kserokopia prawa wykonywania zawodu,

5) Dokumenty potwierdzajace ukonczone kursy/szkolenia

6) Kserokopia polisy lub innego dokumentu potwierdzajacego zawarcie przez oferenta umowy
obowiazkowego ubezpieczenia przewidzianego we wlasciwych przepisach prawa, tj. art.
25 ust 1 pkt 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej oraz zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Finanséw w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoéci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza z dnia 29
kwietnia 2019 r. (Dz.U. z 2019 r. poz. 866) lub pisemne o$wiadczenie o zobowiazaniu si¢
do jej przedstawienia w chwili podpisania umowy,

7) Kserokopia orzeczenia lekarskiego o braku przeciwwskazan do wykonywania pracy lub
pisemne oswiadczenie o zobowiazaniu do jej przedstawienia w chwili podpisania umowy.

8) Kserokopie aktualnego zaswiadczenia o szkoleniu BHP,

9) Oswiadczenie o niekaralnosci za przestepstwa zawodowe i umyslne — dostarczy¢ nie

pozniej niz w dniu podpisania umowy.(wzér dostepny na stronie internetowej szpitala,
zakladka Kadry).*
JFormularz Oferty”- wypelniony i podpisany przez Oferenta lub upowazniong osobe do
reprezentowania Oferenta. Druk formularza jest dostepny do pobrania ze strony
internetowej z zakladki praca lub w Budynku Dyrekcji, pok. Nr 5 (od poniedziatku do
piatku w godzinach 8.00 — 14.00).

11) Pelnomocnictwo do skladania o§wiadczenn woli w imieniu Przyjmujacego zamowienie, w
szczegblnosci do zlozenia oferty, udzielone przez osobe lub osoby, ktorych prawo do
reprezentowania Przyjmujacego zamoéwienie wynika z przedstawionych dokumentow.

12) Inne dokumenty i certyfikaty, potwierdzajace doswiadczenie, kwalifikacje i uprawnienia.
Wszystkie zalaczone do oferty kserokopie nalezy poswiadczyé za zgodnosé z oryginalem.
Poswiadczenie musi byé dokonane przez Oferenta (osobe upowazniona do reprezentacji).
Poswiadczenia nalezy dokonac na tej samej stronie, na ktoérej dokument kserowano.
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W przypadku zlozenia oferty przez przedsiebiorstwa podmiotéw leczniczych, winna ona zawierac
wykaz opiekunéw medycznych i odpowiednio dokumenty okreslone w ust. 2 dotyczace osob,
ktore beda skierowane przez te podmioty do udzielania $wiadczen zdrowotnych, a ponadto kopie
wpisow Oferenta do odpowiednich rejestrow.

3. Sposéb przygotowania oferty okreslono w Regulaminie konkursu ofert na udzielanie

$wiadczen zdrowotnych:
Oferty nalezy skladaé¢ na formularzu ,OFERTA” (zalacznik do SWKO] w zamknietych
kopertach z podaniem adresu do korespondencji (wraz z numerem telefonu kontaktowego)
oznaczone sygnaturg konkursu: ,Konkurs ofert DEP - 888/2023” do dnia 31 maja 2023
roku, do godziny 12:00 w Sekretariacie Szpitala SPZZOZ w Pruszkowie (w budynku Dyrekcji
- pietro 1) lub przesta¢ poczta do dnia 31 maja 2023 roku na adres Szpitala. Koperta
powinna zawiera¢ dane identyfikacyjne Oferenta, ofert¢ cenowa, dokumenty oraz
oswiadczenia wskazane w opisie wymaganych dokumentéw. Oferta powinna by¢
zaadresowana na adres Udzielajacego Zamoéwienia SPZZOZ w Pruszkowie, ul. Armii Krajowej
2/4 05-800 Pruszkow Oferte uwaza sie za zlozona w terminie jesli dotarta do Sekretariatu
Szpitala do dnia 31 maja 2023 r. do godz. 12.00

Oferte mozna zlozy¢ w formie elektronicznej, dokumenty wymagajace podpisu (formularz
oferty, oéwiadczenia) winny by¢ odrecznie podpisane i zeskanowane (format pdf, jgp) i
dolaczone do oferty na adres mailowy: kadry@szpitalnawrzesinie.pl

4. Udzielajacy zamowienie dopuszcza mozliwosc skladania ofert czesciowych, ze wskazaniem
ilosci swiadczen objetych konkursem.

5. Waszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem ofert ponosi Oferent.
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6.

Wszelkiego rodzaju oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia, informacje itp. Udzielajacy
Zaméwienia i Oferenci przekazuja pisemnie. Termin na zadawanie pytan uplywa w dniu 26
maja 2023 r.

V. Wymagania szczegélowe stawiane Przyjmujacemu zamoéwienie:

1

Wymagania kwalifikacyjne:

Opiekun medyczny, to osoba, ktéra

a) rozpoczela przed dniem 1 wrzesnia 2012 r. i ukonczyla zasadnicza szkole zawodowa

publiczna lub niepubliczng o uprawnieniach szkoly publiczne] oraz uzyskata dyplom

potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie opiekun medyczny lub

b) rozpoczela po dniu 31 sierpnia 2012 r. i ukonczyta kwalifikacyjny kurs zawodowy oraz

uzyskala $wiadectwo lub dyplom potwierdzajacy kwalifikacje w zawodzie opiekun

medyczny, lub

c) ukonczyla szkole policealna publiczna lub niepubliczna o uprawnieniach szkoly

publicznej oraz uzyskala dyplom potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie

opiekun medyczny wskazane w rozdziale I1I niniejszych SWKO;

Posiadanie doéwiadczenia w wykonywaniu §wiadczen bedacych przedmiotem konkursu;

Szczegolowe warunki wykonywania $wiadczen okreslaja odpowiednie przepisy powszechnie

obowiazujace oraz akty wewnetrzne Narodowego Funduszu Zdrowia, ustalajace warunki

wymagane od §wiadczeniodawcow (m. in. okreslone przez Prezesa Narodowego Funduszu

Zdrowia na podstawie art. 146 ust. 1 pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004

r. o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,

w szczegolnosci:

1) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogélnych
warunkéw uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (t.j. Dz. U. z 2022 r,
poz.787);

2) Rozporzadzenie ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenie szpitalne (Dz. U. z 2021 r. poz. 290 ze zm.)

3) Zarzadzenie Nr 1/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 3
stycznia 2022 r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju
leczenie szpitalne ze zm.;

4) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada w sprawie §wiadczen
gwarantowanych z zakresu swiadczen pielegnacyjnych i opiekuniczych w ramach opieki
dltugoterminowej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 965)

5) Zarzadzenie nr 22/2021 DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne
i opiekuncze w ramach opieki dlugoterminowej ze zm.

VI. Suma gwarancyjna ubezpieczenia

L

Suma gwarancyjna ubezpieczenia nie moze by¢ nizsza niz réwnowartos¢ 30.000 euro w
odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 150.000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen,
ktorych skutki sa objete umowa ubezpieczenia OC — zgodnie z obowiazujacymi przepisami
prawa, tj. ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022 r.
poz.633 ze zm.) oraz rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie
obowiazkowego ubezpieczenia odpowiedzialno§ci cywilnej podmiotu wykonujacego
dzialalno&é lecznicza (Dz.U. 2019 poz. 866). lub nie nizsza niz réwnowartos¢ 100.000 euro w
odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 500.000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen- w
przypadku, gdy Oferentem jest podmiot leczniczy.

. Kwoty, o ktérych mowa w pkt.1 sa ustalane przy zastosowaniu $redniego kursu euro

ogloszonego przez Narodowy Bank Polski po raz pierwszy w roku, w ktéorym umowa
ubezpieczenia OC zostaje zawarta.

VII. Kryteria oceny ztozonych ofert

Komisja konkursowa dokonuje oceny merytorycznej ofert oraz wybiera najkorzystniejsze oferty
wg nastepujacego wzoru — odrebnie w kazdym z zadan:

Kryterium Cena — waga 80%

Kryterium Doswiadczenie — waga 20%

Wartosé oferty bedzie obliczana wg wzoru:
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P=C+ W, gdzie

P — liczba punktéw oferty ocenianej

C - liczba punktéw przyznanych ofercie ocenianej w kryterium ,Cena”

W — liczba punktéw przyznanych ofercie ocenianej w kryterium ,Doswiadczenie”

1) Ocena punktowa w kryterium cena zostanie obliczona wg wzoru:
C = (Cmin/ Cof) x 100 x 80%, gdzie
Cmin — najnizsza zaoferowana cena
Cof - liczba punktow oferty ocenianej

2) Kryterium Doswiadczenie bedzie obliczany wg wzoru:

a) Posiadanie do$wiadczenia 7 lat i powyzej 7 lat - 20 pkt

b) Posiadanie doswiadczenia ponizej 7 lat — O pkt
W wyniku przeprowadzonego postepowania konkursowego zostanie wybrana najkorzystniejsza
oferta lub wieksza liczba ofert, najkorzystniejszych pod wzgledem kryteriéw wyboru zapewniajace
wyczerpanie zapotrzebowania oraz zawierajgce propozycje cenowe znajdujace pokrycie w
wielkosci $rodkéw przeznaczonych na sfinansowanie przedmiotu zamowienia.
Udzielajacy Zamoéwienia zastrzega mozliwos¢ niewykorzystania calej oferty, ktora jest najmniej
korzystna z przyjetych, w ramach przeznaczonych srodkow.

W przypadku wskazania przez kilku oferentow takiej samej ceny i kwalifikacji, Udzielajacy
Zamoéwienia zastrzega sobie prawo do przeprowadzenia z wybranymi oferentami Rozmow
kwalifikacyjnych dotyczacych posiadanej wiedzy i kwalifikacji oraz wylonienia Oferenta,
przyznajac dodatkowe punkty za posiadana wiedze.

Udzielajacy Zamoéwienia odrzuci oferty, ktére przekraczaja wysokosé zaplanowanych srodkow do
realizacji zadania.

Udzielajacy Zamoéwienia odrzuci oferty Oferentow, w przypadku posiadania informacji o
negatywnej opinii pracy Oferenta z poprzedniego okresu wykonywania swiadczen u Udzielajacego
Zamowienia.

W przypadku, gdy wplynie tylko jedna oferta, ktora nie bedzie podlegala odrzuceniu, Udzielajacy
Zamowienia moze podpisaé umowe tylko z jednym oferentem gdy z okolicznosci wynika, ze na
ogloszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wiecej ofert.

Do oferty nalezy zalaczy¢ oswiadczenie o gotowosci zawarcia umowy z Udzielajacym Zamowienia
na warunkach wzoru Umowy.

Niewazna jest zmiana postanowien umowy niekorzystna dla Udzielajacego Zamowienia, jezeli
przy jej uwzglednieniu zachodzilaby konieczno$¢ zmiany tresci oferty chyba, ze koniecznosc
wprowadzenia takich zmian wynika z okolicznosci, ktérych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili
zawierania umowy

VIII. Miejsce i termin otwarcia ofert oraz przebieg konkursu

1. Termin otwarcia ofert: 31 maja 2023 r. godz. 12.30, Dzial Kadr i Plac, pok. 7.

2. Otwarcie ofert zostanie dokonane w obecnoéci Oferentow, przy czym obecno$é ta nie jest
obowiazkowa.

3. Komisja konkursowa w czesci jawnej w obecnosci Oferentéw stwierdza prawidlowosc
ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert; otwiera koperty lub paczki z ofertami i
ustala, ktére z ofert spelniajq warunki oraz przyjmuje do protokoiu zgloszone przez
Oferentow wyjasnienia i oswiadczenia.

4. Komisja konkursowa w czesci niejawnej wybiera najkorzystniejsza oferte lub wieksza liczbe
ofert, najkorzystniejszych pod wzgledem kryteriéw wyboru ofert lub nie dokonuje wyboru
zadnej oferty, jezeli nie wynika z nich mozliwoéé wlasciwego udzielania swiadczen opieki
zdrowotinej.

5. Komisja moze tez przeprowadzic (a jesli w konkursie bierze udzial wiecej niz jeden oferent -
przeprowadza) negocjacje z oferentami w celu ustalenia liczby planowanych do udzielenia
$wiadczen opieki zdrowotnej oraz ceny za udzielane swiadczenia opieki zdrowotne;j.

6. W przypadku stwierdzenia brakow formalnych w zlozonej ofercie, Komisja Konkursowa
wzywa Oferenta do ich uzupetnienia informujac Oferenta e-mailowo lub telefonicznie o
stwierdzonych w ofercie brakach oraz ostatecznym terminie ich usuniecia. Oferta ulega
odrzuceniu w przypadku nieusuniecia brakow w zakreslonym przez Komisje terminie.

Fal
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7. Z przebiegu konkursu sporzadza sie protokét, ktéry powinien zawierac:
1) Oznaczenie miejsca i czasu rozpoczecia oraz zakoficzenia postepowania.
2) Imiona i nazwiska obecnych czlonkéw komisji konkursowej.
3) Wykaz ofert odpowiadajacych warunkom konkursu.
4) Wykaz ofert nie odpowiadajacych warunkom konkursu lub zgloszonych po terminie.
5) Wyjasnienia i oswiadczenia oferentow.
6) Wykaz najkorzystniejszej oferty.
7) Uzasadnienie, jesli zadna z ofert nie zostala przyjeta.
8) Odrebne stanowiska Komisji.
9) Podpisy czlonkow Komisji

8. Komisja konkursowa uniewaznia postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, gdy:

1) nie wplynela zadna oferta;

2) wplynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu z zastrzezeniem ust. 9;

3) odrzucono wszystkie oferty;

4) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktora Udzielajacy Zamoéwienia
przeznaczyl na finansowanie §wiadczen zdrowotnych w danym postepowaniu;

5) nastapila istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzone postepowanie lub
zawarcie umowy nie lezy w interesie Udzielajacego Zamowienia, czego nie mozna bylo
wczesniej przewidzied.

9. Jezeli w toku konkursu wplyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja
moze przyjaé te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych
warunkach konkurs ofert nie wplynie wiecej ofert.

10. Odrzuceniu podlegaja oferty:

1) zlozone po terminie,
2) zwierajace nieprawdziwe informacje,
3) w ktérych oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podat proponowanej liczby

lub ceny $wiadczen (przedmiotu zamoéwienia),

4) zawierajace razaco niska cene w stosunku do przedmiotu zamowienia,

5) niewazne na podstawie odrebnych przepisow,

) w sytuacji gdy oferent ztozyl ofert¢ alternatywna,

7) zlozone przez oferenta nie spelniajacego warunkéw udzialu w konkursie,

8) zlozone przez oferenta, z ktérym w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie
postepowania Udzielajacy Zamowienia rozwigzal umowe o udzielanie $§wiadczen
zdrowotnych w zakresie lub rodzaju odpowiadajacym przedmiotowi ogloszenia, bez
zachowania okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie $wiadczeniodawcy,
9) Warto$é ktorych przekracza wysokos¢ zaplanowanych srodkéow do realizacji
zadania.

IX. Rozstrzygniecie konkursu

1. Rozstrzygniecie konkursu nastapi w siedzibie Udzielajacego Zaméwienia w terminie do 14
dni od dnia otwarcia ofert.

2. O wyniku konkursu ofert oferenci oglasza sie na stronie internetowej oraz na tablicy ogloszen
w siedzibie Udzielajacego Zamoéwienia, podajac nazwe wybranego Oferenta. Udzielajacy
Zamowienia udzieli zamoéwienia oferentowi/om, ktérego oferta spelni wymagania okreslone
w niniejszej specyfikacji i zostanie oceniona jako najkorzystniejsza w oparciu o podane w
specyfikacji kryterium.

3. Udzielajacy Zamowienia zastrzega sobie prawo zastrzega sobie prawo do odwolania
konkursu w kazdym czasie lub przesuniecia terminéw skladania i otwarcia ofert oraz zmiany
terminu ogloszenia wynikéw o rozstrzygnieciu konkursu. Kazdorazowo informacja o zmianie,
o ktérej mowa powyzej bedzie umieszczona w formie komunikatu na stronie internetowe;j
www.szpitalnawrzesinie.pl oraz na tablicy ogloszen

X. Umowy, terminy i warunki platnosci

1. Umowa zostanie zawarta na okres od 15 czerwca 2023 r . do dnia 15 lipca 2024 r.

2. Zaptata za uslugi realizowana bedzie przelewem na konto wskazane przez ,Przyjmujacego
zamobowienie” w terminie maksymalnie do 30 dni od daty zloZenia prawidlowo sporzadzonej
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faktury wystawionej do 5 dnia nastepnego miesiaca, za $wiadczenia wykonane w miesigcu
poprzednim.

Prawidlowo wystawiona faktura musi zawierac¢ rodzaj i ilo§¢ udzielonych $swiadczen 1 musi zostac
zatwierdzona przez Z-ce Dyrektora ds. Pielegniarek i Poloznych

XI. Srodki odwolawcze
1. Srodki odwolawcze nie przystuguja na:

1) wyhor trybu postepowania;
2) niedokonanie wyboru $wiadczeniodawcy;
3) uniewaznienie konkursu.

2. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
do czasu zakonczenia postepowania Oferent moze zlozy¢ umotywowany protest w terminie
7 dni od dnia dokonania zaskarzonej czynnos$ci.

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

4. Protest zlozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

5. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza si¢ na
stronie internetowej Szpitala.

6. W przypadku uwzglednienia protestu komisja konkursowa powtarza zaskarzona czynnosc.

7. Oferent moze wnie$§¢ w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu konkursu,
odwolanie dotyczace rozstrzygniecia postepowania.

8. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

9. Odwolanie rozpatrywane jest w terminiel4 dni od dnia jego otrzymania.

10. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

XII. Pozostalte warunki

1. Z materialami w przedmiocie konkursu, w tym z projektami umoéw mozna zapoznac si¢ w
budynku Dyrekeji, pok. Nr 7, w godzinach 8:00-14.00 od poniedzialku do piatku, nr tel. 572-
664-525

2. Udzielajacy zamowienie zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu w catosci lub odwolania
konkursu — w kazdym czasie, lub przesuniecia terminéw skladania lub otwarcia ofert, badz
terminu rozstrzygniecia konkursu ofert, bez podania przyczyny.

3. Oferta powinna spelnia¢ wymagania okreslone w niniejszych SWKO oraz Regulaminie
przeprowadzania konkursu ofert, dostepnego na stronie www.szpitalnawrzesinie.pl.

4. W celu przeprowadzenia konkursu ofert Udzielajacy Zamoéwienie ma powolana Komisje
Konkursowa. Szczegotowe zasady pracy Komisji Konkursowej oraz przebieg postepowania
okresla Regulamin przeprowadzenia konkursu ofert na éwiadczenia zdrowotne, dostepnego na
stronie internetowej www.szpitalnawrzesinie.pl.

5. Oferty nie spelniajace wymogoéw okreslonych w niniejszych szczegolowych warunkach
konkursu ofert zostana odrzucone.

XIII. Klauzula informacyjna z art. 13 RODO.

W oparciu o art. 13 ust.1 i ust. 2 Ogélnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych z
dnia 27 kwietnia 2016 r. (dalej: RODO) informujemy, ze Administratorem Pani/Pana Danych
Osobowych jest: Samodzielny Publiczny Zespél Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie, ul.
Armii Krajowej 2/4 (dalej SPZZOZ). W sprawach zwiazanych z przetwarzaniem Pani/Pana
danych osobowych (jako osoby, ktérej dane osobowe sa przetwarzane) nalezy kontaktowac si¢ z
Administratorem Danych Osobowych za pomoca adresu wskazanego wyzej. Kontakt z
Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@szpitalnawrzesinie.pl

Zakres stosowania:

Przetwarzanie danych osobowych w zwiazku z przeprowadzeniem konkursu na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych, na ktory zltozyta Pani/Pan formularz ofertowy.

Cele i podstawy prawne przetwarzania danych osobowych:

1. Dane osobowe bedg przetwarzane na podstawie:
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1.1. zamiaru zawarcia umowy (art.6 ust. 1 lit. b RODO) poprzez zlozenie formularza
ofertowego przez Pania/Pana celem uczestnictwa w postepowaniu konkursowym, w tym
réowniez do kontaktu SPZZOZ z Pania/Panem w tej sprawie.

1.2. Obowiazku wynikajacego z przepisow prawa (art.6 ust. 1 lit.c RODO} tj. ustawa z dnia
15 kwietnia 2011 roku o dzialalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z poz.zm.)
i pozostale przepisy, na podstawie ktérych potwierdzane jest spelnienie wymagan
i warunkow udzialu w konkursie oraz potwierdzane sa kwalifikacje,

1.3. Prawnie uzasadnionego interesu administratora (art. 6 ust. 1 lit.f RODO), ktorym jest
ewentualne dochodzenie i obrona roszczen.

2. Przetwarzane dane:

2.1. Zakres danych, ktére beda przetwarzane w celu przeprowadzenia konkursu obejmuje
dane zawarte w Szczegélowych Warunkach Konkursu Ofert oraz w formularzu
ofertowym.

3. Charakter przetwarzania danych osobowych:

3.1. Dane osobowe bedg przetwarzane w sposéb manualny, przez upowaznione do tego
osoby oraz w sposob zautomatyzowany z uzyciem przeznaczonych do tego systemow
informatycznych,

3.2. Przetwarzanie danych osobowych za pomoca systemow informatycznych nie bedzie
wykorzystywane w celu automatycznego podejmowania decyzji w sprawach
indywidualnych,

3.3. Zautomatyzowane przetwarzanie danych osobowych nie bedzie polegalo na
profilowaniu, tj. dziataniu polegajacym na wykorzystaniu danych osobowych do oceny
niektorych czynnikéw osobowych w szczegélnosci do analizy lub prognozy aspektow
dotyczacych efektow pracy, osobistych preferencji, zainteresowan, wiarygodnosci,
zachowania.

4, Okres przetwarzania danych osobowych:

4.1. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres pieciu lat do daty
zakoniczenia konkursu z uwagi na obowiazki prawne SPZZOZ zwiazane z
przeprowadzeniem konkursu, a nastepnie z udokumentowaniem wyboru ofert
konkursowych,

4.2. Okres przetwarzania danych moze by¢ przedtuzony w przypadku, gdy przetwarzanie jest
niezbedne do ustalenia, dochodzenia lub obrony przed ewentualnymi roszczeniami, a po
tym okresie, jedynie w przypadku i zakresie, w jakim bedq wymagac tego przepisy prawa,

4.3. Po uplywie okresu przetwarzania, dane sa usuwane lub zanonimizowane.

5. Odbiorcy danych osobowych:

5.1. Odbiorcy danych osobowych to: podmioty uprawnione do kontroli dzialalnosci SPZZ0Z,
w tym zakresie prawidlowosci konkursow przeprowadzonych zgodnie z przepisami
ustawy o dziatalnosci leczniczej, organy samorzadu zawodowego, podmioty swiadczace
obstuge prawna SPZZOZ oraz operatorzy telekomunikacyjni Swiadczacy ustugi
teleinformatyczne na rzecz Administratora Danych Osobowych.

6. Przekazywanie danych osobowych do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;:

6.1. Dane osobowe Pani/Pana nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowej, to znaczy poza Europejski Obszar Gospodarczy (kraje Unii
Europejskiej oraz Islandia, Lichtenstein i Norwegia),

7. Prawa podmiotu danych osobowych:

7.1. Maja Panistwo prawo do dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

7.2. Prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;

7.3. Prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

7.4. Prawo do usuniecia danych osobowych;

7.5. prawo do przenoszenia danych osobowych w zakresie przetwarzania zautomatyzowanego
na podstawie umowy;

7.6. prawo do wniesienia skargi do Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych
Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 warszawa)

(Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé zmiang wyniku

postepowania konkursowego ani zmiang postanowien umowy)

8. Informacja o wymogu podania danych:
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8.1. Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest niezbedne do uczestnictwa
Pani/Pana w postepowaniu konkursowym w zwiazku z zamiarem zawarcia umowy. Jest
Pani/Pan zobowigzana/y do ich podania, a konsekwencja niepodania danych osobowych
bedzie brak mozliwo§ci uczestnictwa w postepowaniu konkursowym i podjecia dziatan
zwiazanych z zawarciem umowy.

Zalaczniki:
1. Zalacznik nr 1 - Formularz ofertowy

2. Zalacznik nr 2 - Istotne postanowienia umowy
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