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Zatgcznik nr 3

do Zarzadzenia Nr 41/2023

z dnia 12 wrze$nia 2023 .

Prezesa Zarzadu Szpitala w Puszczykowie
w sprawie ogloszenia konkursu ofert

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych

Szczegotowe warunki konkursu ofert na udzielanie Swiadczen zdrowotnych
w dziedzinie:

KARDIOLOGII
. Przedmiot konkursu

Przedmiotem konkursu jest wytonienie podmiotu, ktéremu zostanie udzielone zamdwienie
na udzielanie Swiadczen zdrowotnych dla 0s6b objetych opieka
w Szpitalu w Puszczykowie im. Prof. S. T. Dgbrowskiego” S.A. w zakresach:

kardiologia — hospitalizacja,

kardiologia — hospitalizacja E10,E11,E12G,E15

kompleksowa opieka po zawale mig$nia sercowego (KOS-zawat)

kardiologia w ramach sieci kardiologicznej

Swiadczenia w zakresie kardiologii (ambulatorium)

Swiadczenia w zakresie kardiologii — $wiadczenia pierwszorazowe (ambulatorium)

oMk

1. Zasady wykonywania swiadczen zdrowotnych objetych konkursem

Swiadczenia wykonywane zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa oraz regulaminami
i innymi zasadami dotyczgacymi  Podmiotu Leczniczego Szpitala w  Puszczykowie
im. Prof. S. T. Dabrowskiego” S.A.:
e Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2023, poz. 991 t.j.),
e Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2022 roku, poz. 2561 t.j.),
e  Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 29 stycznia 2020r. w sprawie ogolnych warunkow
umow o udzielanie Swiadczeh opieki zdrowotnej (Dz. U. 2023 poz. 1194
z pézn. zm.),
e Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 13 marca 2023r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego ( Dz. U. z 2023 poz. 870., z p6zn. zm.),
e Zarzadzenie nr 12022/DS0OZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 03 stycznia 2022 r. w sprawie okreSlenia warunkéw zawierania
i realizacji umoéw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne — $wiadczenia
wysokospecjalistyczne z p6ézn. zm.,

Szpital w Puszczykowie im. prof. S. T. Dgbrowskiego Spétka Akcyjna
ul. Kraszewskiego 11, 62-041 Puszczykowo
telefon: (61) 89-84-000, fax: (61) 81-33-262
KRS : 0000536731
NIP : 777-27-54-458, REGON: 634552438
www.szpitalpuszczykowo.pl



—_—

v SZPITAL
W PUSZCZYKOWIE

Zarzgdzenie 156/2021/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 24.09.2021 r.
w sprawie programu pilotazowego opieki nad $wiadczeniobiorca w ramach sieci
kardiologicznej z pézn. zm.,

Zarzadzeniem Nr 57/2023/DS0OZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 marca
2023 .

Regulaminy wewnetrzne Podmiotu Leczniczego Szpitala
w Puszczykowie im. Prof. S.T. Dgbrowskiego S.A.

Wymagania stawiane oferentom

W postepowaniu konkursowym mogg wzig¢ udziat oferenci, ktorzy spetniajg nastepujace

warunki:

a) sg podmiotami wykonujgcymi dziatalno$¢ leczniczg wymienionymi w art. 26 ust. 1 ustawy
z dnia15 kwietnia 2011 r. o dziatalno&ci leczniczej ( Dz. U. z 2023, poz. 991 t.j.),

b) sg osobami legitymujgcymi sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w zakresie bedgcym przedmiotem konkursu ofert wykonujgcymi dziatalnosé
leczniczg lub udzielajgcymi $Swiadczen zdrowotnych w zakresie catego przedmiotu
zamowienia co musi wynika¢ z wpisu do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢
lecznica,

c) posiadajg uprawnienia do udzielania $wiadczen z zakresu:

kardiologia — hospitalizacja,
kardiologia — hospitalizacja E10,E11,E12G,E15
kompleksowa opieka po zawale miesnia sercowego (KOS-zawat)
kardiologia w ramach sieci kardiologicznej
$wiadczenia w zakresie kardiologii (ambulatorium)
Swiadczenia w zakresie kardiologii — Swiadczenia pierwszorazowe (ambulatorium)
zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa

d) dysponujg personelem (nalezy przedtozy¢ wymagane przez NFZ kopie dokumentéw oraz
deklaracje wspotpracy z Oferentem) posiadajgcym uprawnienia w zakresie bedacym
przedmiotem  konkursu  ofert  (minimum.: 10 samodzielnych  operatoréw
w zakresie kardiologii inwazyjnej, 5 kardiologow, 10 pracownikow szczebla sredniego:
pielegniarki i technicy RTG),

e) zapewniajg wykonywanie swiadczenn w Pracowni Radiologii Zabiegowej w siedzibie
Udzielajgcego zamowienia,

f) spetniajg warunki do realizacji $wiadczen zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa
dotyczgcymi  organizacji pracy, kwalifikacji personelu, wymagania sprzetowe
w Pracowni Radiologii Zabiegowej,

g) spetniajg warunki do realizacji $wiadczen zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
Narodowego Funduszu Zdrowia dotyczacymi organizacji pracy i kwalifikacji personelu
lekarskiego w Oddziale/Pododdziale Kardiologicznym,

Dokumenty, ktore nalezy ztozy¢ w celu potwierdzenia spetnienia wymaganych warunkow:

a) Wypetniony i podpisany formularz oferty,

b) Kopie dyplomu/uprawnien do wykonywania zawodu dla personelu medycznego
angazowanego w realizacje zamdwienia,
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c) Kopie dyplomu po$wiadczajgcego ukonczong specjalizacje (dotyczy lekarzy specjalistow)
lub inne dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje, niezbedne do prawidtowej realizaciji
zamowienia dla personelu medycznego angazowanego w realizacje zamowienia,

d) Odpis w CEIDG/Odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego,

e) Wpis do rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczg,

f) Kopie polisy odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku
z realizacjg zamowienia zgodnie z przepisem art. 25 ustawy o dziatalnosci leczniczej/
o$wiadczenie o przediozeniu polisy przed przystgpieniem do realizacji zamdwienia,

g) Dokument potwierdzajgcy prawo do korzystania z pomieszczen Pracowni Radiologii
Zabiegowej (w tym sprzetu) znajdujgcej sie na terenie Szpitala.

V. Umowa na udzielanie Swiadczen
Wzér umowy stanowi zatgcznik do Szczegotowych warunkéw konkursu ofert.
V. Kryteria oceny oferty

Wybierajgc najkorzystniejszg oferte komisja konkursowa bedzie brata pod uwage warto$¢ ustalong
wedtug wzoru (najnizsza warto$¢ uzyskana na podstawie ponizszego wzoru jest jednoczesnie ofertg
najkorzystniejszg):

%Wynpod * 0,75+ %Wyngeq * 0, 25

Oferta, ktéra bedzie zawiera¢ najlepsze warunki w powyzszym zakresie zostanie uznana
za najkorzystniejsza.

VI. Opis przygotowania oferty

1. Oferent przedstawia oferte zgodnie z wymogami okre$lonymi w szczegétowych warunkach
konkursu ofert. Propozycje rozwigzan alternatywnych i wariantowych nie bedg brane pod
uwage.

2. Oferent moze ztozy¢ tylko jedng oferte w danym zakresie. Ztozenie wigekszej ilosci ofert
spowoduje odrzucenie kazdej z nich.

3. Oferta powinna dotyczyé zakresu Swiadczen zdrowotnych, okreslonych
w ogtoszeniu o konkursie ofert.

4. Skiadajgcy oferte ponoszg koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Oferte nalezy ztozy¢ zgodnie z formularzem oferty ustalonym przez Udzielajgcego zamowienia.

6. Oferta powinna by¢ napisana w jezyku polskim. Os$wiadczenia i dokumenty ztozone
w jezyku obcym powinny by¢ przettumaczone przez ttumacza przysiegtego. Tresé
o$wiadczenia winna by¢ napisana czytelnie, pismem recznym lub komputerowo oraz opatrzona
wiasnorecznym podpisem sktadajgcego oferte.

o
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7. Zapisane strony winny by¢é ponumerowane, natomiast dokonane poprawki parafowane
i datowane przez osobe podpisujgca oferte.

8. Oferte wraz z zatgcznikami nalezy umiesci¢ w zapieczetowanej kopercie. Koperte nalezy
opatrzyé danymi skfadajacego oferte i zaadresowaé na Udzielajacego zaméwienia oraz
opatrzyé napisem: ,Konkurs na udzielanie Swiadczen zdrowotnych
w zakresach:

KARDIOLOGIA — HOSPITALIZACJA,

KARDIOLOGIA - HOSPITALIZACJA E10,E11,E12G,E15
KOMPLEKSOWA OPIEKA PO ZAWALE MIESNIA SERCOWEGO (KOS-ZAWAL.)
KARDIOLOGIA W RAMACH SIECI KARDIOLOGICZNEJ
SWIADCZENIA W ZAKRESIE KARDIOLOGII (AMBULATORIUM)
SWIADCZENIA W ZAKRESIE KARDIOLOGII — SWIADCZENIA PIERWSZORAZOWE
(AMBULATORIUM)

VII. Miejsce skiladania ofert

1. Oferte nalezy ztozy¢ do dnia 19.09.2023r. do godz. 09:00
w siedzibie Udzielajacego zamédwienia - Kancelaria Szpitala.
2. Oferta ztozona po terminie podlega odrzuceniu.

VIII. Termin zwigzania ofertg

Oferent jest zwigzany ztozong ofertg przez okres nie dtuzszy niz 60 dni od uptywu terminu sktadania
ofert.

IX. Miejsce i tryb otwarcia ofert

1. Otwarcie ofert nastapi w dniu 19.09.2023r. o godz. 09:30 w siedzibie Udzielajgcego
zamdéwienia.
2. Otwarcie ofert przeprowadza komisja konkursowa.
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X. Przebieg postepowania i wyniki konkursu

1.

2.

Komisja konkursowa rozstrzyga o wynikach postepowania w terminie wskazanym
w ogtoszeniu o konkursie ofert.

Whyniki rozstrzygnigcia konkursu ofert zostang podane na stronie internetowej
Udzielajgcego zamdwienia i na tablicy ogtoszen w siedzibie Szpitala w Puszczykowie im.
prof. S. T. Dgbrowskiego S.A. w Puszczykowie.

Szczegotowe zasady przebiegu postepowania konkursowego, a takze zasady wnoszenia
srodkéw odwotawczych od rozstrzygnigcia konkursu, okre$la Regulamin pracy komisji
konkursowej stanowigcy zatgcznik nr 1 do Zarzgdzenia Prezesa Zarzgdu Szpitala w
Puszczykowie im. prof. S. T. Dgbrowskiego S.A. nr 41 z dnia 12 wrzeénia 2023 r.

XI. Rozstrzygniecie konkursu

1.

Udzielajgcy ~zamoéwienia zawrze umowe z oferentem, ktérego oferta odpowiada
warunkom formalnym oraz zostanie uznana za najkorzystniejszg w oparciu o ustalone
kryteria oceny ofert.

Warunki finansowe zawarte w umowie nie moga przekraczac¢ warto$ci przedstawionych
w formularzu ofertowym, dopuszcza sie ustalenie stawek nizszych od wskazanych w
formularzu ofertowym.

Udzielajgcy zamoéwienia zawrze umowe z wybranym oferentem w terminie
nie dtuzszym niz 60 dni od daty rozstrzygniecia konkursu ofert.

Do postepowania konkursowego majg zastosowanie przepisy art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art.
147, art. 148 ust 1, art. 149, art. 150, art. 151 ust. 1, 21 4-6, art. 152, art.153 i art.154 ust. 1 i 2 Ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 2561 z p6zn. zm.) w zwigzku z art. 26 ust. 4 Ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 roku o dziatalnoéci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 991 z p6zn. zm.).

Prezes Z{Tarzadu
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