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GK.26.5.2019 Busko-Zdrdj dnia 22.05.2019r.

KONKURS OFERT
UDZIELANIE ZAMOWIENIA NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE
W ZAKRESIE WYKONYWANIA BADAN LABORATORYJNYCH ORAZ
DIAGNOSTYKI OBRAZOWEJ (RTG) OBOWIAZUJACYCH W
PODSTAWOWEJ OPIECE ZDROWOTNEJ

§1.

1. Organizatorem konkursu ofert, poprzedzajacego zawarcie umowy na wykonywanie
$wiadczen zdrowotnych, jest Samodzielny Publiczny Zespot Podstawowej Opieki
Zdrowotnej w Busku-Zdroju, ul. Sadowa 9, 28-100 Busko-Zdréj, zwany dalej
,Udzielajacym Zamoéwienia”.

2. Wszelka korespondencje do Udzielajacego Zamowienia nalezy kierowaé na adres
Udzielajacego Zamowienia: Samodzielny Publiczny Zespdt Podstawowej Opieki
Zdrowotnej w Busku-Zdroju, ul. Sagdowa 9, 28-100 Busko-Zdrdj oraz z dopiskiem na
kopercie: Konkurs ofert - udzielanie zamowienia na $wiadczenia zdrowotne w zakresie
wykonywania badan laboratoryjnych oraz diagnostyki obrazowej (RTG) obowiazujacych
w podstawowej opiece zdrowotnej.

3. Konkurs ofert przeprowadzany jest w trybie okreslonym w ustawie z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dzialalno$ci leczniczej (tj. Dz.U. z 2018r. poz. 2190 z pdzn.zm.) oraz
w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004r. o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (t.j. Dz.U. z 2018 r., poz.1510 z pdzn. zm.) oraz w niniejszych
warunkach konkursu.

§2
Udzielajacy Zamédwienie moze odwotac¢ konkurs ofert w catosci lub w czesci, przedhuzy¢
termin do sktadania ofert, zmieni¢ termin i miejsce otwarcia ofert oraz termin
rozstrzygnigcia konkursu.
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§3
Przedmiotem konkursu ofert jest wykonywanie, na rzecz pacjentéw Udzielajacego
Zamoéwienia nast¢pujgcych $wiadczen zdrowotnych:
| CZESC ZAMOWIENIA. Kod CPV: 85145000-7 Ustugi §wiadczone przez laboratoria
medyczne. Postanowienia szczegétowe:
1.Wykonanie badan laboratoryjnych obowigzujacych w podstawowej opiece zdrowotnej
okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzeénia 2013 roku w sprawie
Swiadczen gwarantowanych =z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tekst jednolity
Dz.U. z 2019r. poz. 736) wyszczegolnionych w arkuszu asortymentowo-cenowym,
stanowigcym Zatacznik Nr 1a do oferty cenowe;j.
1.1. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do wykonania uslugi, ktéora obejmuje
wykonanie badan z zakresu diagnostyki laboratoryjnej zgodnie z wymogami:
1) Ustawy z dnia 27 lipca 2001 roku o diagnostyce laboratoryjnej (tekst jednolity Dz.U.
z 2019r. poz. 849),
2) Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 3 marca 2004 roku w sprawie wymagan, jakim
powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium diagnostyczne (Dz.U. z 2004 r. Nr 43 poz.408
z pézn.zm.)
3) Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2006 roku w sprawie standardow
jakosci dla medycznych laboratoridow diagnostycznych i mikrobiologicznych (Dz.U. z 2016
r. poz.1665 z pdézn.zm.) w tym pobierania materialu w systemie proézniowym
z zapewnieniem pojemnikow prozniowych (system zamkniety) do pobierania materiatu.
1.2. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje si¢ do wykonywania badan laboratoryjnych przy
uzyciu odczynnikow spehniajacych wymagania okreSlone w ustawie z dnia 20-maja 2010r.
0 wyrobach medycznych (tekst jednolity Dz. U. z 2019r. poz. 175 ze zm.), ktore zostaly
zgloszone do Rejestru Wytworcow 1 Wyrobow Medycznych w Urzedzie Rejestracji
Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych.
1.3. Przyjmujacy zamowienie o§wiadcza, iz sprzet do badan jest serwisowany, kalibrowany
1 kontrolowany zgodnie z obowigzujacymi procedurami i wymogami producenta.
1.4. Przyjmujacy zaméwienie oswiadcza, iz prowadzi dokumentacj¢ dotyczaca aparatury
pomiarowej oraz  sprzgtu  stanowigceg0  wyposazenie  laboratorium  zgodnie
z obowigzujagcymi przepisami, a obowigzujace zapisy s3a dostgpne na zZyczenie
Udzielajagcego Zamdwienia.
1.5. Przyjmujacy zaméwienie zapewni minimum 2 punkty pobran materiatu biologicznego
zlokalizowane na terenie miasta Busko-Zdr6j, w tym minimum 1 u Udzielajacego
Zamoéwienia to jest w Przychodni Nr 1 w Busku-Zdroju, gdzie Udzielajacy Zamowienia
udostgpni stosowne pomieszczenie na punkt pobran materiatu biologicznego.
1.6. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest wyposazy¢ punkty pobran w sprzet
niezbedny do funkcjonowania oraz zgodny z obowigzujacymi normami.
1.7. Wymagane godziny pobierania materiatu biologicznego, tj. godziny otwarcia punktow
pobran od 7.00 do 11.00 od poniedziatku do pigtku z wylgczeniem dni ustawowo wolnych
od pracy.


http://www.przychodnia.busko.pl/

i SAMODZIELNY PUBLICZNY
ZESPOL PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ

ul. Sadowa 9, 28-100 Busko — Zdroj
tel: 41 356 71 10, faks: 41 356 71 15
http://www.przychodnia.busko.pl
biuro@spzpoz.busko.pl

1.8. Przyjmujacy zamodwienie zapewnia w godzinach pracy co najmniej dwodch
pracownikow z uprawnieniami do poboru materiatu biologicznego w punkcie pobran
w Przychodni Nr 1 w Busku-Zdroju ( w tym jeden dla dorostych, a drugi dla dzieci) oraz
minimum jednego pracownika w pozostatych punktach w celu pobierania materiatu
biologicznego.

1.9. Przyjmujacy zamoéwienie W celu lepszej organizacji pracy zapewnia w punkcie pobran
w Przychodni Nr 1 w Busku-Zdroju pracownika-tzw ,,koordynatora punktu” (uprawnionego
do pobierania krwi) zatrudnionego w wymiarze pozwalajgcym na pracg codziennie
w godzinach otwarcia punktu.

1.10. Przyjmujacy zamowienie zapewnia nieodptatne pobieranie materiatu do badan, sprzet
jednorazowego uzytku, wykonanie badan w swoim laboratorium, na swoim sprzgcie
i odczynnikach. Przyjmujacy zamowienie zapewnia Udzielajacemu Zamowienia Stosowne
proboéwki i pojemniki w celu pobrania materiatu do badan w domu pacjenta.

1.11. Przyjmujacy zamowienie zapewnia druki skierowan na badania laboratoryjne w ilo$ci
uzaleznionej od potrzeb Udzielajacego ZamoOwienia, zawierajace wszystkie badania
obowigzujace w podstawowej opiece zdrowotnej okreslone w czeséci IV Zatacznika nr 1 do
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tekst jednolity Dz.U. z 2019r.
poz. 736).

1.12. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzuje si¢ do odbioru materiatu biologicznego
wlasnym $rodkiem transportu i na swdj koszt, przy czym odbidér materiatu odbywac si¢
bedzie dwukrotnie w godzinach otwarcia punktow pobran (pierwszy do godziny 9.00.
a drugi na koniec pracy punktu).

1.13. Przyjmujacy zamowienie ponosi odpowiedzialnos¢ za warunki pobierania,
przechowywania i transportu pobranego materiatu biologicznego.

1.14. Przyjmujacy zamowienie jest zobowigzany dostarczy¢ informacje zwiazang
z zasadami pobierania, przechowywania, przygotowania probek do transportu i badania.
Przyjmujacy zamdwienie zobowiazany jest do dostarczenia i bezzwlocznego powiadamiania
Udzielajacego Zamowienia o kazdej aktualizacji procedur zwigzanych z przygotowaniem
pacjenta do badan, pobierania materiatu do badan, przechowywania probek do czasu
wykonania badania, transportem i zabezpieczeniem probek na czas transportu, zakresow
referencyjnych badan , wartosci btedow dopuszczalnych.

1.15. Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ na czas obowigzywania umowy do
wstawienia w Przychodni Rejonowej Nr 1 w Busku-Zdroju wynikomatu (terminala
samoobstugowego dla pacjentow do wgladu wynikow badan i ich wydrukowania) do jego
serwisowania, zaopatrywania w tonery i papier i przeszkolenia 2 pracownikow
Udzielajacego Zamowienie.
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1.16. Wyniki badan laboratoryjnych bedg udostepnione :

1) w dniu wykonania badan na stronie internetowej Przyjmujacego zaméwienie.

a) dla pacjentow SP ZPOZ Busko-Zdroj dost¢p indywidualny do swoich wynikow, przy
czym Przyjmujacy zamowienie zobowiazany jest kazdorazowo po pobraniu materiatu
biologicznego do wydania pacjentowi kodu i przekazania sposobu logowania na strone
internetowa.

b) dla personelu SP ZPOZ Busko-Zdroj (wykaz pracownikéw Udzielajacy Zamowienie
przekaze Przyjmujagcemu zaméowienie po rozstrzygni¢ciu zamowienia) dostep do wszystkich
badan.

Przy czym badania ,,cito” beda udostgpnione na stronie internetowej w tym samym dniu do
godziny 15.30 a pozostate w tym samym dniu do godziny 17.30.

- przy wynikach badan ktére w znaczacy sposéb odbiegaja od normy i stwarzaja zagrozenie
dla zdrowia i zycia Przyjmujacy zamoéwienie niezwlocznie skontaktuje si¢ z lekarzem
kierujacym na badanie, a w przypadku jego braku z Zastepca dyrektora ds. lecznictwa
celem przekazania tej informacji.

Strona internetowa Przyjmujacego zamowienie musi wykorzystywaé bezpieczne potaczenie
szyfrowane ,,https”.

2) w formie wydruku najp6zniej w dniu nastepnym do godziny 9.00. do rejestracji Poradni
Ogolnej w Przychodni Nr 1 w Busku-Zdroju. Wyjatek stanowig wyniki badan
mikrobiologicznych 1 proteinogramu, ktore dostarczone beda do 4 dni od momentu
pobrania.

3) Wykaz wszystkich wykonanych badan w miesiagcu, Przyjmujacy zamoéwienie bedzie
przekazywat Udzielajgcemu Zamowienia w formie elektronicznej. Plik (format danych csv
lub xIs) ten bedzie przesytany na adres e-mail: biuro@spzpoz.busko.pl i zabezpieczony
hastem. Plik z danymi zbiorczymi musi zawiera¢: Imi¢, Nazwisko i Pesel pacjenta, nazwe
badania, kod procedury diagnostycznej wg klasyfikacji ICD 9 oraz kod swiadczen wg NFZ
dla komunikatu XML typu ZBPOZ. Wyzej wymieniony kody opisane sa w Zalaczniku Nr
3c do umowy -Zarzadzenie Nr 120/2018 Prezesa NFZ z dnia 29 listopada 2018 roku.

1.17. Wyniki badan muszg by¢ autoryzowane przez diagnoste laboratoryjnego.

1.18. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest $wiadczy¢ ushugi zgodnie z wymogami
Narodowego Funduszu Zdrowia, ktory zastrzega sobie prawo do przeprowadzania kontroli
przedmiotu zamowienia.

1.19. Faktury za wykonane badania wystawiane beda przez Przyjmujacego zamowienie za
kazdy miesigc kalendarzowy i dostarczone do Udzielajacego Zamoéwienia do 15-go dnia
nastgpnego miesigca. Zaptata nastagpi w terminie 30 dni od daty ztozenia faktury
u Udzielajacego Zamowienia. Wymaganym zatacznikiem do faktury bedzie uporzadkowany
wykaz wykonanych badan laboratoryjnych uwzgledniajacy wyszczegdlnienie iloSciowe
badan zleconych przez poszczegolnych lekarzy zatrudnionych w SP ZPOZ Busko-Zdro;.
1.20. Udzielajacy Zamoéwienia nie pokryje kosztow badan innych niz wyszczegdlnione
w zatgczniku Nr 1a do oferty cenowej - obowigzujacych w podstawowej opiece zdrowotnej,
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okreslonych w czeSci IV Zatgcznika nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24
wrze$nia 2013r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej (tekst jednolity Dz.U. z 2019r. poz. 736). Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany
jest do dokonywania weryfikacji skierowan lekarskich i eliminowania innych badan niz
wyszczegolnione w zatgczniku Nr 1a do oferty cenowej. W przypadku wykonania takiego
badania Przyjmujacy zamowienie pokryje jego koszt.

1.21. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzuje si¢ wykaza¢ osoby, ktore beda uczestniczyé
w realizacji zamowienia W punktach pobran. Na potwierdzenie niniejszego warunku nalezy
ztozy¢ Zatacznik Nr 3a, tj. wykaz osob, skierowanych przez Przyjmujacego Zamowienie do
realizacji zamowienia z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i uprawnien.
Dodatkowo Przyjmujacy Zamoéwienie wykaze, ze dysponuje minimum 1 osobg na
stanowisku kierownika laboratorium posiadajaca wyksztalcenie wyzsze — mgr analityki
medycznej, osobg ,koordynatorem punktu pobran w Przychodni Nr 1” oraz osobg
uprawniong do pobran materiatu biologicznego u dzieci.

Il CZESC ZAMOWIENIA.

Kod CPV -85150000-5 Ustugi obrazowania medycznego.

Postanowienia szczegélowe:

2.Wykonanie diagnostyki obrazowej (RTG) obowigzujacej W podstawowej opiece
zdrowotnej okreslonej w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrze$nia 2013 roku
W sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tekst
jednolity Dz.U. z 2019r. poz. 736) wyszczegolnionej w arkuszu asortymentowo-cenowym,
stanowigcym Zatgcznik Nr 1b do oferty cenowej.

2.1 Punkt wykonywania pacjentom zdj¢¢ radiologicznych (RTG) musi by¢ zlokalizowany na
terenie miasta Busko-Zdrgj i dostepny od poniedziatku do piatku w godzinach od 7.30 do
18.00. z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

2.2 Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest wyposazy¢ Punkt wykonywania pacjentom
zdje¢ radiologicznych (RTG) w sprzet niezbedny do funkcjonowania oraz zgodny
z obowigzujgcymi przepisami i normami. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzany jest aby
Punkt (pomieszczenia) wykonywania pacjentom zdjg¢ radiologicznych (RTG) spetniat
wymagania okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2006 roku
w sprawie szczegdlowych warunkow bezpiecznej pracy z urzadzeniami radiologicznymi
(Dz.U. z 2006 roku, Nr 180 poz. 1325).

2.3.Wyniki zdje¢ radiologicznych (RTG) wraz z opisem lekarza radiologa beda
udostepnione w ciggu 3 dni pracujacych od momentu wykonania. Wyniki beda dostarczane
do rejestracji poradni og6lnej w Przychodni Rejonowej Nr 1 w Busku-Zdroju przy ul.
Sadowej 9 od poniedziatku do czwartku do godziny 15.00.

2.4. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest realizowa¢ przedmiot zamoéwienia zgodnie
z obowigzujgcymi aktualnie przepisami prawnymi w sposob odpowiadajacy zasadom
wspoélczesnej wiedzy medycznej prowadzac stosowng dokumentacje medyczna.
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2.5. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest $wiadczy¢ ustugi zgodnie z wymogami
Narodowego Funduszu Zdrowia, ktory zastrzega sobie prawo do przeprowadzania kontroli
przedmiotu zamowienia.

2.6.Ceny badan RTG zawieraja koszt opisu przez lekarza radiologa i dostarczenia wynikow
do Przychodni Rejonowej Nr 1 w Busku-Zdroju.

2.7.Faktury za wykonane badania wystawiane beda przez Przyjmujacego zaméwienie za
kazdy miesigc kalendarzowy i dostarczone do Udzielajacego Zamoéwienia do 15-go dnia
nastepnego miesigca. Zaptata nastgpi w terminie 30 dni od daty zlozenia faktury
u Udzielajacego Zamowienia. Wymaganym zatacznikiem do faktury bedzie wykaz
wykonanych zdj¢¢ radiologicznych (RTG) uwzgledniajacy Wwyszczeg6lnienie ilosciowe
zlecen poszczegblnych lekarzy zatrudnionych w SP ZPOZ Busko-Zdro;.

2.8. Udzielajacy Zamowienia nie pokryje kosztow zdje¢ radiologicznych (RTG) innych niz
wyszczegdlnione w zatgczniku Nr 1b do oferty cenowej — obowigzujacych w podstawowej
opiece zdrowotnej, okreslonych w ust.11 pkt 1-5 w czesci IV Zalacznika nr 1 do
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013r. w sprawie $§wiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tekst jednolity Dz.U. z 2019r.
poz. 736). Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzany jest do dokonywania weryfikacji
skierowan lekarskich 1 eliminowania innych zlecen niz wyszczego6lnione w zalaczniku Nr
1b do oferty cenowej. W przypadku wykonania takiego zdj¢cia radiologicznego
Przyjmujacy zamoéwienie pokryje jego koszt.

2.9. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzuje sie Wykaza¢ osoby, ktore beda uczestniczy¢
w realizacji zamowienia . Na potwierdzenie niniejszego warunku nalezy ztozy¢ Zatacznik
3b,tj.wykaz osob, skierowanych przez Przyjmujacego Zamowienie do realizacji zamowienia
z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych i uprawnien. Dodatkowo
Przyjmujacy Zamoéwienie wykaze, ze dysponuje minimum 1 osobg na stanowisku
kierowniczym posiadajaca wyksztalcenie wyzsze — lekarzem posiadajacym ukonczona
specjalizacje¢ z radiologii.

§4

1. Udzielajacy Zamowienia dopuszcza sktadanie ofert czgsciowych, na nastgpujace zadania:
-l CZESC ZAMOWIENIA: Wykonanie badan laboratoryjnych obowiazujacych
w podstawowej opiece zdrowotne;.
-II CZESC ZAMOWIENIA: Wykonanie diagnostyki obrazowej /RTG/ obowiazujacych
w podstawowej opiece zdrowotnej.

2. Podane w niniejszych warunkach konkursu ofert dane liczbowe sa szacunkowe
i dotycza 24 miesiecznego okresu realizacji zaméwienia; faktyczna ilo§¢ badan moze
rozni¢ sie od ilosci podane] w niniejszych warunkach konkursu. Wykonanie badan
ponad wielko$ci szacunkowe jak ich zlecenie w mniejszej, niz szacunkowa ilosci nie
rodzi zadnych roszczen ze strony Przyjmujacego Zamédwienie wobec Udzielajacego
Zamowienia.
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§5
1. Prawo udzialu w konkursie ofert posiadaja podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza,
o ktorych mowa w art. 26 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci
leczniczej (t.j. Dz. U. z 2018r. poz. 2190 z p6zn. zm.).
2. Oferent zobowigzany jest do udzielania $§wiadczen w pomieszczeniach odpowiadajgcych
wymaganiom fachowym 1 sanitarnym okreslonym odrgbnymi przepisami, zgodnie
z wymaganiami okreslonymi przez NFZ dla pracowni diagnostycznych.

§6
Kwalifikacje kadry: warunkiem bezwzglednym jest posiadanie, przez osoby wykonujace
badania, kwalifikacji wymaganych aktualnie obowigzujacymi przepisami, wymaganiami
Narodowego Funduszu Zdrowia, zgodnych z profilem $wiadczen okreslonym w Zadaniu
bedacym przedmiotem oferty.

§7

Podczas wudzielania $wiadczen zdrowotnych wynikajacych z umowy, Przyjmujacy

ZamoOwienie obowigzany jest stosowac zasady, wynikajace z nastgpujacych przepisow:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej ( t.j. Dz.U. z 2018r. poz. 2190
Z pézn.zm.),

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkoéw publicznych (tj. Dz.U. z 2018 1., poz. 1510 z pdzn. zm.),

3) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz.U. UE. L.2016.119.1),

4) ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2018r., poz.1000
Z pOzn. zm.),

5) ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej (j.t. Dz. U z 2019r. poz. 849),

6) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2006 r. w sprawie standardow jakosci
dla medycznych laboratoriow diagnostycznych 1 mikrobiologicznych (tj. Dz.U. z 2016 .,
poz. 1665 z p6zn. zm.),

7) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 3 marca 2004 r. w sprawie wymagan, jakim
powinno odpowiada¢ medyczne laboratorium diagnostyczne (Dz. U. z 2004 r., Nr 43,
poz. 408 z p6zn. zm.).

8) odpowiednich zarzadzen Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia okreslajacych warunki
realizacji $wiadczen zdrowotnych, obowigzujacych w okresie trwania umowy,

9) rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2006 roku w sprawie szczegoétowych
warunkow bezpiecznej pracy z urzadzeniami radiologicznymi (Dz.U. z 2006 roku, Nr
180 poz. 1325).

10) innych powszechnie obowigzujacych przepisow w zakresie ochrony zdrowia.
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§8
1.Podstawe rozliczen stanowi¢ beda przedktadane w okresach miesigcznych rachunki
I sprawozdania w sposob okreslony w § 3 .
2.Ceny jednostkowe badan zostang okre§lone na czas wazno$ci umowy 1 nie moga ulec
zmianie przez okres jej obowigzywania.
§9
1.Udzielajacy Zamowienia naktada na Przyjmujacego Zamowienie obowigzek ubezpieczenia
od odpowiedzialnosci cywilnej za ewentualne szkody wyrzadzone przy udzielaniu §wiadczen
zdrowotnych  bedacych przedmiotem umowy. Wysoko$¢ ubezpieczenia okresla
Rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnos$ci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza
(Dz. U. z 2011, Nr 293, poz. 1729) ( od 01.06.2019r. rozporzadzenie Ministra Finansow z
dnia 29 kwietnia 2019r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2019r. poz. 866).
2. Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany jest posiada¢ ubezpieczenie OC, o ktérym mowa

w ust.1 przez catly okres $wiadczenia ustugi objetej przedmiotowym zamdwieniem.

§ 10

1. Udzielajacy Zamowienia moze nalozy¢ na Przyjmujacego Zamowienie kar¢ umowna,
w przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy — z przyczyn lezacych
po stronie Przyjmujacego Zamdwienie Oraz naruszenie praw pacjenta.

2. Wysokos¢ kary umownej, o ktoérej mowa w ust. 1, jest szczegotowo okreslona we
WZO0rze umowy.

3. Stosowanie kar umownych jest niezalezne od postanowien umowy w zakresie jej
rozwigzania z zachowaniem okresu wypowiedzenia.

§11
1. Dla waznosci oferty koniecznym jest ztozenie przez oferenta nastgpujacych dokumentow:

1) odpis z rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza,

2) wyciag z Centralnej Ewidencji 1 Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej (CEIDG) /
aktualny odpis z KRS,

3) kserokopia wpisu do ewidencji laboratoriow prowadzonego przez Krajowa Radg
Diagnostow Laboratoryjnych - dotyczy I czesci zamowienia.

4) oswiadczenie, ze $wiadczenia zdrowotne beda wykonywane w pomieszczeniach
Oferenta, wyposazonych w aparature i sprzgt odpowiadajacy standardom okreslonym
w odrebnych przepisach,

5) kopia aktualnej umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilne;j,

6) Wypehiony i podpisany Formularz ofertowy stanowiacy zatacznik nr 1

7) Wypekniony i podpisany arkusz asortymentowo-Cenowy stanowiacy zalacznik nr la-
dotyczy I czeSci zamowienia.

8) Wypehiony i podpisany arkusz asortymentowo-Cenowy stanowiacy zatacznik nr 1b-
dotyczy II czeSci zamowienia.

9) Zaparafowany wzor umowy stanowigcy zatacznik nr2a-dotyczy I czesci zamowienia.
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10) Zaparafowany wzér umowy stanowigcy zatagcznik nr 2b dotyczy II czeSci
zamoOwienia.

11) Wypetiony i podpisany zatacznik nr 3a- dotyczy I czeSci zaméwienia.

12) Wypehniony i podpisany zatacznik nr 3b- dotyczy II czeSci zamowienia.

13) Zaparafowany wzor umowy powierzenia przetwarzania danych stanowiacy zatacznik
nr4.

14) Podpisana klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych stanowigca
zalacznik nr 5.

Oferta oraz wszystkie wymagane dokumenty musza by¢ podpisane i potwierdzone ,,za

zgodno$¢ z oryginalem” =z biezaca datg, przez oferenta lub upowaznionego

przedstawiciela oferenta. Upowaznienie do podpisania oferty powinno by¢ dotaczone w

oryginale do oferty.

Wszelkie zmiany lub poprawki w tekscie oferty muszg by¢ parafowane wilasnorgcznie

przez oferenta lub jego przedstawiciela.

Ogtoszenie o konkursie ofert Udzielajacy Zamowienia zamieszcza na stronie internetowej

www.przychodnia.busko.pl W tym samym trybie zamieszcza si¢ ogloszenie

o rozstrzygnigciu konkursu.

Oferenci ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem oferty.

Ofert¢ wraz z wymaganymi zalgcznikami nalezy umie$ci¢ w zamknietej kopercie

opatrzonej danymi, na ktore sktada¢ si¢ musi petna nazwa oraz adres siedziby oferenta

wraz z napisem: ,, Konkurs ofert -udzielanie zamowienia na $wiadczenia zdrowotne

w zakresie wykonywania badan laboratoryjnych oraz diagnostyki obrazowej (RTG)

obowigzujacych w podstawowej opiece zdrowotnej -czg$¢ ..... zamoéwienia .

Jezeli oferta wraz z oswiadczeniami sktadana jest przez pelnomocnika nalezy do oferty

zalaczy¢ pelnomocnictwo upowazniajace pelnomocnika do tej czynnosci.

Oferte nalezy ztozy¢ w nieprzekraczalnym terminie do dnia 31.05.2019 roku, do godz.

10%, do Punktu Kancelaryjnego Udzielajacego Zamoéwienia (pok. 206) lub przestaé

droga pocztowa, przy czym pod uwage bedzie brana data wplywu ofert do kancelarii

Udzielajacego Zamowienia.

Oferty beda otwierane przez Komisje, w siedzibie Udzielajacego Zamowienia, pok. Nr

202, w dniu 31.05.2019r. 0 godz. 10%.

Oferent pozostaje zwigzany ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu rozpoczyna si¢ wraz

z uptywem terminu sktadania ofert.

Termin rozstrzygnigcia konkursu: do 14 dni od dnia uptywu terminu sktadania ofert.

Miejsce rozstrzygniecia konkursu: pok6j nr 202 Samodzielny Publiczny Zespot

Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Busku-Zdroju, ul. Sagdowa 9, 28-100 Busko-Zdrd;.

§12

Udzielajagcy Zamoéwienia bedzie zawieral umowy na czas okre$lony od 01.07.2019r. do
30.06.2021r.
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§13
. W celu przeprowadzenia konkursu ofert Dyrektor SP ZPOZ Busko-Zdroj powotuje
w drodze zarzadzenia komisj¢ konkursowa.
. Sktad osobowy komisji konkursowej Dyrektor okresla kazdorazowo w zarzadzeniu
w sprawie powolania komisji. Pracami Komisji kieruje jej Przewodniczacy.
Komisja rozpoczyna prace z dniem powolania, a rozwigzuje si¢ z chwilg rozstrzygniecia
lub uniewaznienia konkursu.
Komisja konkursowa moze prowadzi¢ prace, jezeli w posiedzeniach komisji biorg udziat
co najmniej 2 osoby powotane w sktad komisji, w tym jej przewodniczacy lub zastepca.
. Do zadan komisji konkursowej nalezy:
1) stwierdzenie prawidtowo$ci ogloszenia konkursu oraz liczby

otrzymanych ofert,
2) ustalenie, ktore z ofert spetniajag warunki konkursowe,
3) odrzucenie oferty:

a) ztozonej po terminie,

b) zawierajacej nieprawdziwe informacje,

c) jezeli oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podat proponowanej liczby
lub ceny $wiadczen zdrowotnych,

d) jezeli zawiera razaco niska cen¢ w stosunku do przedmiotu zaméwienia,

e) jezeli jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisow,

f) jezeli oferent ztozyl oferte alternatywna,

g) jezeli oferent lub oferta nie spetnia wymaganych warunkow konkursu,

h) ztozong przez $wiadczeniodawce, z ktorym w okresie 5 lat poprzedzajacych
ogloszenie postepowania, zostala rozwigzana przez oddzial wojewodzki
Funduszu umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie lub
rodzaju odpowiadajacym przedmiotowi ogloszenia, bez zachowania okresu
wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie §wiadczeniodawcy.

4) rozpatrzenie przyjetych ofert oraz ich ocena wedlug kryteriow, okreslonych
kazdorazowo w warunkach konkursu,

5) dokonanie wyboru najkorzystniejszej oferty,

6) sporzadzenie protokolu postgpowania konkursowego oraz przedtozenie protokotu do
zatwierdzenia i podpisania Udzielajagcemu Zamowienia. Protokot z czgéci niejawnej
postepowania konkursowego jest objety tajemnicg.

§14
1. Przy wyborze oferty, Komisja kieruje si¢ nast¢pujacymi kryteriami oceny:
1.1 Dotyczy zamowienia na badania laboratoryjne :
1) cena —80 pkt
2) odleglos¢ laboratorium wykonujacego badania od siedziby Udzielajacego
Zamoéwienie — 10 pkt
3) liczba punktow pobran krwi na terenie miasta Udzielajacego Zamdwienie- 10 pkt

10
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Znaczenie Maksymalna ilo$¢
Lp. Kryterium procentowe punktéw jakie moze
kryterium otrzymac oferta

za dane kryterium

I Cze$¢ zamowienia

Cena brutto. 80 % 80 pkt.

Liczba punktéw = Cn/Cb x 80

gdzie:

- Cn - najnizsza cena spos$rdd wszystkich ofert
nie odrzuconych

- Cb - cena oferty badanej

- 80 wskaznik staty

Odleglo$¢  laboratorium  wykonujacego 10% 10 pkt.
badania od siedziby Udzielajacego
Zamoéwienie.

Punkty przyznaje sie w nastepujacy sposob:

1) do 20 km - 10 pkt

2) powyzej 20 km - 0 pkt

Maksymalnie w tym kryterium mozna uzyska¢ 10
punktéw.

Liczba punktéw pobran krwi na terenie miasta 10 % 10 pkt.
Udzielajacego Zamowienie

Punkty przyznaje sie w nastepujacy sposdb:
3 1) powyzej 2 wymaganych punktéw - 10 pkt
2) 2 punkty pobran - 0 pkt

Maksymalnie w tym kryterium mozna uzyska¢ 10
punktéw.

1.2. Dotyczy zamowienia na badania diagnostyki obrazowej (RTG):
1) cena - 90 pkt.
2) zwigkszenie dostepnosci dla pacjentow — 10 pkt.

Znaczenie Maksymalna ilo$¢
Lp. Kryterium procentowe punktéw jakie moze
kryterium otrzymac oferta

za dane kryterium

II Cze$¢ zamowienia

Cena brutto 90 % 90 pkt.
Liczba punktéw = Cn/Cb x 90 gdzie:

1 - Cn - najnizsza cena spos$raod wszystkich ofert
nie odrzuconych

- Cb - cena oferty badanej

- 90 wskaznik staty

11
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Zwiekszenie dostepnosci dla pacjentéw - punktu 10 % 10 pkt.
wykonywania diagnostyki obrazowej RTG  ponad
czas okreslony w § 3 ust.2 pkt 2.1. to jest od godziny
18:00 o co najmniej 30 minut, nie dtuzej jednak niz
do godziny 19:00.

Punkty przyznaje sie w nastepujacy sposdb:

1) oferta, w ktérej Przyjmujacy Zamowienie
2 pozostawi  dostepnos¢  punktu  wykonywania
diagnostyki obrazowej RTG do godz.18:00 nie
otrzymuje punktéw,

-oferta, w ktdrej Przyjmujgcy Zamowienie zwiekszy
dostepnos¢  punktu  wykonywania  diagnostyki
obrazowej RTG od godziny 18:00 otrzymuje 5 pkt za
kazde dodatkowe 30 minut.

Maksymalnie w tym kryterium mozna uzyskac 10
punktow.

Za ofert¢ najkorzystniejsza, ztozong w ramach konkursu ofert, zostanie uznana oferta,
ktéra uzyskata najwigksza taczng liczbe punktow za wszystkie kryteria oceny.

W przypadku uzyskania przez dwie lub wigcej ofert rownej tagcznej liczby punktow,
czynnikiem decydujacym o wyborze oferty bedzie cena.

Wszystkie kartki ztozonej oferty powinny by¢ kolejno ponumerowane, a ilo$¢ kartek
wpisana do oferty cenowej. Nie spehlnienie tegdo wymogu nie bedzie skutkowato
odrzuceniem oferty. Za kompletno$¢ ztozonej oferty, ktéra nie zostala ponumerowana
Zamawiajacy nie bierze odpowiedzialnosci.

§15

Udzielajacy Zamowienia moze odwotac¢ konkurs ofert w catosci lub w czesci, przedtuzy¢
termin do sktadania ofert, zmieni¢ termin i miejsce otwarcia ofert oraz termin
rozstrzygnigcia konkursu.
W szczegolnie uzasadnionych przypadkach, przed uplywem terminu skladania ofert,
Udzielajagcy zamoOwienia moze zmieni¢ lub zmodyfikowa¢ warunki oraz zakres
Swiadczen objetych postepowaniem konkursowym, z zastrzezeniem, ze kryteria oceny
ofert i warunki wymagane od oferentéw nie podlegaja zmianie. Informacje o zmianie lub
modyfikacji warunkow Udzielajacy Zamowienia zamieszcza na SWojej  stronie
internetowe;j.
Postepowanie konkursowe sktada si¢ z czes$ci jawnej 1 niejawne;.
W czesci jawnej konkursu ofert komisja konkursowa w obecnos$ci oferentow:
1) stwierdza prawidtowos¢ ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert,
2) ustala, ktore oferty wplynety w terminie,
3) otwiera koperty z ofertami, podaje do wiadomosci osobom obecnym na otwarciu

ofert, nazwy oraz adresy poszczeg6lnych oferentow,
4) przyjmuje do protokotu zgloszone przez oferentoéw wyjasnienia lub o$wiadczenia.
Udziat oferentow w cze$ci jawnej konkursu nie jest wymagany.

12
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W przypadku, gdy oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentow lub gdy
oferta zawiera braki formalne, komisja wzywa oferenta do usuni¢Cia tych brakow w
wyznaczonym terminie, pod rygorem odrzucenia oferty.

W czg¢sci niejawnej konkursu ofert komisja konkursowa:

1) ustala, ktére z ofert spetniajg wymogi okreslone w warunkach konkursu,

2) odrzuca oferty, jezeli zachodzg okolicznosci, o ktorych mowa w § 13 ust. 5 pkt 3,

3) wybiera oferty / oferte najkorzystniejszg lub nie dokonuje wyboru zadnej oferty.

Dyrektor uniewaznia postgpowanie konkursowe, gdy:

1) nie wplyneta zadna oferta,

2) wplyneta jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem ust. 9,

3) odrzucono wszystkie oferty,

4) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktérg Udzielajacy Zamowienia
przeznaczyt na finansowanie $wiadczen zdrowotnych w danym post¢powaniu
konkursowym,

5) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub
zawarcie umowy nie lezy w interesie ubezpieczonych pacjentéw, czego nie mozna
bylo wczesniej przewidziec.

Jezeli w toku konkursu wptyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja

moze przyjac te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie — na tych

samych warunkach - konkurs ofert nie wptynie wigcej ofert.

10. Wyniki konkursu obowigzuja po ich zatwierdzeniu przez Dyrektora Samodzielnego

Publicznego Zespotu Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Busku-Zdroju .

§ 16

Oferent moze zwracac si¢ do Udzielajacego Zamowienia o wyjasnienia dotyczace wszelkich
watpliwosci zwigzanych z Warunkami Konkursu, sposobem przygotowania oferty, kierujac
swoje zapytanie osobiscie lub na pismie.

Do bezposredniego kontaktowania si¢ z oferentami ze strony Udzielajacego Zamowienia
osobami upowaznionymi sg:

1) w sprawach dot. przedmiotu konkursu: Anita Koziot tel. 41/356 71-24
2) w sprawach systemu informatycznego: Wojciech Derlecki tel. 41/356 71-19.

§17

1. W toku postepowania konkursowego, do czasu jego zakonczenia, oferent moze ztozy¢ do

2.

3.

komisji konkursowej umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia
dokonania zaskarzonej czynnosci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie konkursowe ulega zawieszeniu, chyba ze z
tresci protestu wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.

Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest najpozniej w ciggu 7 dni od daty jego otrzymania
1 udziela pisemnej odpowiedzi sktadajgcemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga
uzasadnienia. Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
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4. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza na
tablicy ogloszen w siedzibie Udzielajagcego Zamdwienia oraz na stronie internetowej
udzielajagcego zamowienia.

5. W przypadku uwzglednienia protestu Udzielajacy Zamowienia powtarza zaskarzong
czynnos¢.

6. Oferent bioragcy udzial w postgpowaniu moze wnies¢ do Dyrektora w terminie 7 dni od
dnia ogloszenia o rozstrzygni¢ciu postepowania, odwolanie dotyczace rozstrzygniecia
postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

7. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Whniesienie
odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielenie $wiadczen zdrowotnych do czasu
jego rozpatrzenia.

8. W przypadku uwzglednienia odwotania, postepowanie konkursowe przeprowadza sig¢
ponownie.

9. Srodki odwotawcze nie przystuguja na:

1) niedokonanie wyboru oferenta,
2) uniewaznienie postgpowania konkursowego.

§18
1. Oferta musi zawiera¢ ostateczng, sumaryczng cen¢ obejmujacg wszystkie Kkoszty
z uwzglednieniem wszystkich optat i podatkow (takze podatku od towaréw i ustug) oraz
ewentualnych upustow i rabatow.

2. Cena musi obejmowac catkowitg naleznos$¢, jaka Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest
zaptacic za realizacje przedmiotu zamowienia.

3. Cena musi by¢ podana w ztotych polskich cyfrowo i stownie, w zaokragleniu do drugiego
miejsca po przecinku.

4 Kwote podatku VAT nalezy obliczy¢ zgodnie z zasadami Ustawy z dnia 11 marca 2014r. o
podatku od towaru i ustug (t.j. Dz. U. z 2018r. poz. 2174 z pozn. zm.).

5.Podana w ofercie cena musi uwzglednia¢ wszystkie wymagania Przyjmujacego zamowienie
okreslone w niniejszej specyfikacji oraz obejmowac wszelkie koszty, jakie poniesie wykonawca
z tytutu naleznej oraz zgodnej z obowiazujacymi przepisami realizacji zamowienia.

6.Rozliczenia migdzy zamawiajacym, a wykonawcg beda regulowane w ztotych polskich.

§19
1. Z oferentem, wybranym w wyniku konkursu, Udzielajacy Zaméwienia zawiera umowe
na czas okreslony do 30 czerwca 2021r.
2. Projekty umowy, stanowig zatacznik Nr 2a, 2 b do warunkéw konkursu i sg ich integralng
czgscig; zapisy W niej zawarte traktuje si¢ jako warunki udzielenia zamowienia na
wykonywanie swiadczen zdrowotnych.
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i SAMODZIELNY PUBLICZNY
ZESPOL PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ

ul. Sadowa 9, 28-100 Busko — Zdroj
tel: 41 356 71 10, faks: 41 356 71 15
http://www.przychodnia.busko.pl
biuro@spzpoz.busko.pl

Zakaczniki:
Zatacznik nr 1: Formularz oferty
Zatgcznik Nr 1a: Arkusz asortymentowo-cenowy ( dot. [ Czes¢ zamoéwienia).
Zatgcznik Nr 1b: Arkusz asortymentowo-cenowy ( dot. Il Czes¢ zamodwienia).
Zalacznik nr 2 a : Wz6r umowy na badania laboratoryjne ( dot. I Cze$¢ zamdwienia).
Zatacznik nr 2 b: Wz6r umowy na badania diagnostyki obrazowej RTG (dot.I Cze$¢ zamdéwienia).
Zatacznik nr 3 a: Wykaz os6b bioracych udziat w realizacji zaméwienia ( dot. I Cze$¢ zamowienia).
Zatgcznik nr 3 b: Wykaz os6b bioracych udziat w realizacji zamoéwienia ( dot. II Cze$¢ zamoéwienia).
Zatacznik nr 4: Wz6r umowy powierzenia danych osobowych.
Zalacznik nr 5: Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych.

Samod
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