K0/81/2023 Czestochowa, dnia 08.09.2023r.

REGULAMIN KONKURSU OFERT

na udzielanie przez lekarzy
specjalistycznych swiadczen zdrowotnych w zakresie
wykonywania procedur, w tym: w zakresie ginekologii onkologicznej i sprawowania
opieki nad chorymi w Oddziale Ginekologii i PotoZznictwa
z Pododdzialami Patologii Ciazy i Ginekologii Onkologicznej
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NajSwietszej Maryi Panny z siedziba
w Czestochowie przy ul. Bialskiej 104/118.

I._ UDZIELAJACY ZAMOWIENIA.

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. NajSwietszej Maryi Panny
ul. Bialska 104/118; 42-200 Czestochowa

tel. (34) 367 31 04;

fax. (34) 36517 56

II. PRZEDMIOT KONKURSU.

1. Przedmiotem konkursu jest udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie procedur, w tym:
zabiegéw ginekologiczno-onkologicznych i sprawowania opieki nad chorymi w Oddziale
Ginekologii i PoloZnictwa z Pododdzialami Patologii Ciazy i Ginekologii Onkologicznej
(dalej okreslanym jako ,0ddziat Ginekologii i Potoznictwa”) Wojewoddzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. NajSwietszej Maryi Panny w Czestochowie przy ulicy Bialskiej104/118,
w wymiarze Srednio okolo do 170 godzin miesiecznie, w szczegélnosci:

1) hospitalizacja na Oddziale - catodobowo, zgodnie z harmonogramem ustalonym
z Kierownikiem Oddziatu i zatwierdzonym przez Kierownika Oddziatu lub Zastepce
Dyrektora ds. Lecznictwa;

2) udzielania konsultacji pacjentom przebywajacym na innych Oddziatach Szpitala, na
wezwanie lekarzy tych oddziatéw, w terminie niezbednym dla zachowania ciggtosci
procesu diagnostyczno - leczniczego z uwzglednieniem stanu zdrowia pacjentéw.

2. Udzielanie $wiadczenn zdrowotnych odbywa¢ sie bedzie na Oddziale Ginekologii
i Potoznictwa:
1) w dni powszednie w godzinach od 7:30 do 15:05, zgodnie z harmonogramem ustalonym
z Kierownikiem Oddziatu i =zatwierdzonym przez Kierownika Oddziatu, przy
uwzglednieniu personelu zatrudnionego u Udzielajgcego Zamédwienia;
2) w trybie dyzurowym, zgodnie z harmonogramem ustalonym z Kierownikiem Oddziatu
i zatwierdzonym przez Kierownika Oddziatu lub Z-ce Dyrektora ds. Lecznictwa, przy
uwzglednieniu personelu zatrudnionego u Udzielajgcego Zaméwienia.
3. Swiadczenia zdrowotne polegajace na $wiadczeniu ,Lekarskiego dyzuru medycznego”
realizowane bedg jako dyzur zwykty lub §wigteczny, przy czym:
a) za dyzur zwykly uznaje sie dyzur petniony od poniedziatku do pigtku w godzinach od godz.
15:05 do 7:30 dnia nastepnego.
b) za dyzur Swiateczny uznaje sie dyzur pelniony w soboty, niedziele, $wieta oraz w dni
ustawowo wolne od pracy w godzinach od 07:30 do godziny 07:30 dnia nastepnego.



4. Zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych:

Zakres

Typ finansowania

Nazwa zakresu

02.1450.001.02

PSZ - odrebnie
finansowane

SWIADCZENIA W ZAKRESIE POLOZNICTWA I GINEKOLOGII

02.1450.101.02

PSZ - odrebnie
finansowane

POBRANIE MATERIALU Z SZYJKI MACICY DO
PRZESIEWOWEGO BADANIA CYTOLOGICZNEGO -
ZAKRES SKOJARZONY Z 02.1450.001.02

02.1450.201.02

PSZ - odrebnie
finansowane

SWIADCZENIA ZABIEGOWE W POLOZNICTWIE I GINEKOLOGII-ZAKRES
SKOJARZONY Z 02.1450.001.02

02.1450.301.02

PSZ - odrebnie

SWIADCZENIA W ZAKRESIE POLOZNICTWA I GINEKOLOGII-

finansowane

finansowane DIAGNOSTYKA ONKOLOGICZNA
03.4450.060.02 |[Ryczatt PSZ POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 111 POZIOM
REFERENCYJNY
03.4450.260.02 [PSZ - odrebnie POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 111 POZIOM

REFERENCYJNY - NO1, NO2, NO3, N09, N11,N13, N20

03.4450.602.02

PSZ - odrebnie
finansowane

POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 11l POZIOM
REFERENCYJNY - SWIADCZENIA UDZIELANE 0SOBOM DO UKONCZENIA
18. ROKU ZYCIA (SWIADCZENIA FINANSOWANE ODREBNIE W PSZ)

finansowane

03.4450.960.02 [PSZ - odrebnie POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 111 POZIOM
finansowane REFERENCYJNY - PAKIET ONKOLOGICZNY
03.4450.978.02 [PSZ - odrebnie POLOZNICTWO I GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 111 POZIOM

REFERENCYJNY - SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI I LECZENIA
ONKOLOGICZNEGO - POZA PAKIETEM ONKOLOGICZNYM

Zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych obejmuje Swiadczenia okre$§lone umowg zawartg
pomiedzy Udzielajgcym Zamoéwienia a Narodowym Funduszem Zdrowia oraz innymi
podmiotami finansujacymi $wiadczenia. Udzielajqcy Zamdéwienia dopuszcza mozliwo$¢ zmiany
zakresu udzielanych $wiadczen zdrowotnych poprzez jego ograniczenie lub rozszerzenie
w przypadku zmiany warunkéw umowy zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia.

5. Udzielanie §wiadczen zdrowotnych w/w zakresie odbywac sie bedzie zgodnie z wymiarem
zatrudnienia zgtoszonym przez Udzielajgcy Zamdéwienia do Narodowego Funduszu Zdrowia
poprzez Portal Potencjatu. W przypadku zmiany warunkéw umowy z NFZ Przyjmujgcy
Zamdwienie dostosuje godziny petnienia $wiadczen zdrowotnych do nowych wymogéw NFZ.

6. Okres obowigzywania umowy: 14 miesiecy od daty zawarcia umowy.

7. Przyjmujqcy Zamoéwienie zobowigzuje sie do udzielania swiadczen zdrowotnych z najwyzsza
staranno$cig, zgodnie z zasadami aktualnej wiedzy i sztuki medycznej, etyka zawodu,
w poszanowaniu intereséw Udzielajgcego Zaméwienia i poszanowaniem intereséw i praw
pacjenta, ochrong danych osobowych zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa, w tym
przepisami okre$lajgcymi zasady refundacji lekéw i prowadzenia dokumentacji medycznej,
normami umozliwiajgcymi akredytacje i certyfikacje, wymogami Narodowego Funduszu
Zdrowia i umowami zawartymi przez Udzielajgcego Zamdwienia oraz postanowieniami
niniejszej umowy.



8. Przyjmujgcy Zamdwienie zobowiazuje sie do prowadzenia terminowo, doktadnej
i systematycznej dokumentacji medycznej (réwniez w formie elektronicznej) zgodnie
zZ obowiagzujacymi w tym zakresie przepisami prawa oraz wymogami obowigzujacymi
u Udzielajgcego Zamdwienia oraz prowadzenia wymaganej sprawozdawczosci statystyczne;.
W szczegblnoSci obejmuje to wprowadzanie protokotdw operacyjnych wraz z kodami
wykonanych procedur do systemu komputerowego Udzielajgcego Zaméwienia. Udostepnienie
dokumentacji medycznej przez Przyjmujgcego Zamdéwienie osobom trzecim odbywa sie zgodnie
Z przepisami ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw pacjenta oraz z zasadami ustalonymi
przez Udzielajgcego Zamdéwienia.

9. W toku realizacji Umowy, Przyjmujqcy Zamdéwienie zobowigzany jest do bezwzglednego
przestrzegania obowigzujacych u Udzielajgcego Zaméwienia: Regulaminu Organizacyjnego, innych
wewnetrznych regulaminéw, zarzadzen, polecen stuzbowych, procedur i instrukcji m. in.
zwigzanych z wdrozonymi standardami akredytacyjnymi oraz funkcjonujgcym w szpitalu
Systemem Zarzadzania Jako$cig wg normy ISO 9001:2015 i przyjetej z tym zwigzanej Polityki ZSZ,
ktéra stanowi integralng cze$s¢ umowy. Poza tym Przyjmujgcy Zamdwienie zobowiazany jest do
bezwzglednego przestrzegania przepisow bhp, p. ppoz. oraz wdrozonych polityk bezpieczenistwa.

10. Przyjmujgcy Zamdéwienie zobowiazuje sie w trakcie realizacji przedmiotu zamdwienia do
ochrony danych osobowych zgodnie z obowigzujagcymi w tym zakresie przepisami prawa,
niezaleznie od sposobu w jaki wszedt w ich posiadanie, w szczegdélnosci ustawy o ochronie
danych osobowych, tj.: Ustawy z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych (Dz. U.
z 2019r., poz. 1781) oraz rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/676 z
27.04.2016r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119, s 1) - RODO oraz
ustawy o prawach pacjenta i rzecznika praw pacjenta.

11. Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzuje sie do udzielania specjalistycznych konsultacji
lekarskich na rzecz pacjentéw oddziatéw szpitalnych i innych komérek organizacyjnych
dziatalno$ci podstawowej Udzielajqgcego Zamdéwienia.

12. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany jest do wydawania pacjentom e-recept
oraz wydawania orzeczen lekarskich, e-skierowan, opinii, zas§wiadczen, w tym e-zaswiadczen
o czasowej niezdolnosci do pracy, wymaganych w podmiotach leczniczych przez obowigzujace
przepisy prawa.

13. Przyjmujqcy Zamowienie ponosi koszty dojazdu do miejsca udzielania $wiadczen
Udzielajgcego Zamdéwienia.

14. Zakres udzielania $wiadczen zdrowotnych, okreSlonych w umowie, obejmowa¢ moze
rowniez realizacje zadan polegajacych na szkoleniu specjalizacyjnym lekarzy, przy speinieniu
warunkéow obowiazujacych w tym zakresie i pelnienie przez Przyjmujgcego Zamoéwienie funkcji
kierownika specjalizacji. Wynagrodzenie za realizacje zadan polegajagcych na szkoleniu
specjalizacyjnym i petnieniu funkcji kierownika specjalizacji, wyptacane bedzie Przyjmujgcemu
Zamdwienie na podstawie przepiséw obowigzujacych w tym zakresie oraz zgodnie z umowa
zawarta przez Udzielajgcego Zaméwienia z Wojewoda Slaskim, ktéry przekazuje $rodki



z budzetu panstwa na dodatek do wynagrodzenia dla kierownikdw specjalizacji, nadzorujacych
szkolenie specjalizacyjne, zgodnie z obowigzujacymi przepisami, w szczegélnosci zgodnie
z ustawg o zawodach lekarzy i lekarzy dentystéw.

II. WYMAGANIA STAWIANE PRZY]JMUJACYM ZAMOWIENIE

1. O udzielenie zamé6wienia mogg ubiegac sie Oferenci posiadajgcy uprawnienia do udzielania
$Swiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem zamoéwienia, tj.: jako podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg w rozumieniu art. 5 ust. 2 pkt. 1 lit. a ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalno$ci leczniczej (tekst jednolity Dz. U. z 2023r., poz. 991 ze zm.) w zakresie zgodnym
z przedmiotem zamoéwienia lub jako osoba legitymujaca sie nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie potoznictwa i ginekologii, ginekologii
onkologicznej, o ktérej mowa w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci
leczniczej (tekst jednolity Dz. U. z 2023r., poz. 991 ze zm.).

2. Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza musza by¢ uprawnione do wystepowania
w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, tzn. sg zarejestrowane we
wlasciwym rejestrze, posiadajg nadany numer REGON i NIP i posiadajg uprawnienia do
$Swiadczenia ustug objetych przedmiotem umowy.

3. Posiadaja niezbedng wiedze, do$wiadczenie, tzn.: posiadaja do$wiadczenie zawodowe
w prowadzeniu dziatalno$ci objetej konkursem oraz posiadaja niezbedne kwalifikacje do
wykonania przedmiotu zamowienia w zakresie objetym przedmiotem zamodwienia, zgodnie
Z wymaganiami NFZ.

4. Posiadajag polise lub inny dokument potwierdzajacy zawarcie umowy ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych w zakresie przedmiotu postepowania, w catym okresie obowigzywania umowy,
zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

IV. OKRES I TERMIN REALIZAC]I ZAMOWIENIA

Termin wykonania przedmiotu zamoéwienia: 14 miesiecy od daty zawarcia umowy.

V. POSTANOWIENIA OGOLNE

1. Rodzaj Konkursu: otwarty.

2. Forma sktadania ofert: pisemna.

3. Rodzaj postepowania konkursowego: poréwnanie ofert i wybor najkorzystniejszej oferty
zgodnie z przyjetym kryterium oceny ofert: najnizsze zaoferowane stawki godzinowe
i procentowe.

4. Udzielajgcy Zaméwienia dokona wyboru oferty jako najkorzystniejszej, ktéra zapewni
kompleksowos¢é wykonania zaméwienia i oferta ta wyczerpie zapotrzebowanie na §wiadczenia
zdrowotne stanowigce przedmiot konkursu.

5. Udzielajgcy Zamdwienia dopuszcza sktadanie ofert czeSciowych.

6. Udzielajgcy Zamdéwienia zastrzega sobie prawo do wyboru kilku najkorzystniejszych ofert,
w celu wykonania cato$ci zamdéwienia.



VL. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY - zgodnie z wymogami okre§lonymi
w ,Regulaminie Konkursu Ofert”, tj.:
1. Oferta winna by¢ napisana w jezyku polskim, recznie za pomoca nies$cieralnego atramentu, na

komputerze lub maszynie do pisania pod rygorem niewaznoSci ipodpisana przez osobe
uprawniong do sktadania o$wiadczen woli w imieniu Oferenta.

2. Oferta winna zawiera¢ wylacznie dokumenty posiadajace atrybut wiarygodnosci
tzn. oryginaty aktualnych dokumentéw lub uwierzytelnione przez osoby do tego uprawnione
kserokopie aktualnych dokumentéw.

3. Oferta powinna zawiera¢ stawke godzinowg i procentowa, wedtug ktérych obliczane bedzie
miesieczne wynagrodzenie za wykonane S$wiadczenia zdrowotne objete przedmiotem
niniejszego zamoéwienia. Zaoferowane wynagrodzenie wskazane w ofercie powinno zawierac
wszystkie koszty zwigzane z udzielaniem $wiadczenn zdrowotnych objetych przedmiotem
niniejszego zamowienia, z wytaczeniem kosztoéw materiatlowych.

4. Wszystkie miejsca, w ktérych Oferent naniést zmiany, winny by¢ parafowane przez osobe
podpisujgca oferte.

5. Oferent winien zamieSci¢ oferte w zapieczetowanej kopercie, ktéra bedzie zaadresowana na
Udzielajgcego Zamdéwienia. Koperta powinna ponadto posiadaé nastepujgce oznaczenie:

»<Konkurs Ofert

na udzielanie przez lekarzy specjalistycznych $wiadczen zdrowotnych
w zakresie wykonywania procedur, w tym: w zakresie ginekologii onkologicznej
i sprawowania opieki nad chorymi w Oddziale Ginekologii i Potoznictwa
z Pododdziatami Patologii Cigzy i Ginekologii Onkologicznej
Wojewaddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NajSwietszej Maryi Panny
z siedziba w Czestochowie przy ul. Bialskiej 104/118.
- postepowanie konkursowe nr KO/81/2023

Nie otwiera¢ przed terminem otwarcia ofert 18.09.2023r., godz. 12:15".

6. Poza oznaczeniami podanymi powyZej, koperta powinna zawiera¢ nazwe i adres Oferenta,
aby mozna byto odesta¢ oferte w przypadku stwierdzenia, Ze zostata ztozona po uplywie
wyznaczonego terminu.

7. Oferent nie moze wycofa¢ oferty po uptywie terminu do sktadania ofert.

8. Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztoZeniem oferty.

VII. INFORMACIJE O OFERENCIE

1. Oferta powinna zawiera¢ nastepujace dokumenty:

a.  oSwiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z treScig ogtoszenia i ,Regulaminem Konkursu
Ofert”,

b. oSwiadczenie Oferenta o zwigzaniu niniejszg ofertg;

C. oswiadczenie o zaakceptowaniu projektéw umow;

d. dokument potwierdzajacy wpis Oferenta do odpowiedniego rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, tj.: Ksiege Rejestrowg wydrukowang nie wcze$niej
niz 6 m-cy od daty uptywu terminu sktadania ofert;

e. dokument potwierdzajacy wpis podmiotu do odpowiedniego rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ gospodarcza, tj.: CEIDG, wydrukowany nie wcze$niej niz 6 m-cy
od daty uptywu terminu sktadania ofert;

f. dokumenty potwierdzajace, niezbedne do wudzielania $wiadczen zdrowotnych
stanowigcych przedmiot umowy, uprawnienia i kwalifikacje oséb, ktore beda udzielaty
Swiadczen zdrowotnych, tj.:



— dyplom lekarza;

— prawo wykonywania zawodu;

— dyplom uzyskania tytutu specjalisty (11°) w dziedzinie potoznictwa i ginekologii
lub/i tytut specjalisty w dziedzinie ginekologii onkologicznej,

g. aktualne zaswiadczenie lekarskie,
h. aktualne zaswiadczenie o ukonczeniu kursu BHP,
i polise OC potwierdzajagca zawarcie przez Oferenta umowy ubezpieczenia

odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen w
zakresie przedmiotu postepowania, w catym okresie obowigzywania umowy, zgodnie z
obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa.

W przypadku, gdy polisa OC nie obejmuje catego okresu obowigzywania umowy, Oferent
dodatkowo przedstawia pisemne o$wiadczenie, z ktérego tresci wynika, iz zobowigzuje
sie do kontynuacji ubezpieczenia OC do konca trwania umowy na $wiadczenia zdrowotne.
W przypadku braku polisy OC Oferent moze zlozy¢é umowe przedwstepng lub inny
dokument, w tym takze o$wiadczenie stwierdzajace, Ze umowa ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci cywilnej zostanie zawarta na okres obowigzywania umowy.

J- wykaz lekarzy zabezpieczajgcych $wiadczenia zdrowotne ze wskazaniem m.in. numeru
prawa wykonywania zawodu i posiadanych kwalifikacji, wg wzoru stanowigcego zalgcznik
do formularza ofertowego;

k. oSwiadczenie o zobowigzaniu sie do zachowania w tajemnicy informacji, zgodnie ze
wzorem stanowigcym zatgcznik nr 2 do Formularza Ofertowego;

L oSwiadczenie o wykorzystaniu oprogramowania i sprzetu komputerowego
zgodnie z Systemem Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji, zgodnie ze wzorem
stanowigcym zatgcznik nr 3 do Formularza Ofertowego.

2. Brak wymaganych dokumentéw, majacych potwierdzi¢ wiarygodnosé Oferenta, ztoZenie
dokumentéw w niewlasciwej formie, stanowi podstawe odrzucenia oferty przez Komisje
Konkursowa.

3. Oferent, ktérego oferta zostanie wybrana zobowigzany bedzie do przedtozenia aktualnej
polisy OC najpézniej w dniu zawarcia umowy pod rygorem odmowy jej zawarcia przez
Udzielajgcego Zamowienia. Kopia formularza polisy OC ubezpieczeniowej stanowi¢ bedzie
zalacznik do umowy.

4. Oferta moze zosta¢ odrzucona takze w przypadkach wskazanych w art. 149 ust 1 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 roku o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (tekst jednolity Dz. U z 2022r., poz. 2561 ze zm.).

5. W przypadku wyboru oferty ztozonej przez pracownika/kéow Udzielajgcego Zamdwienia,
pracownik ten z dniem zawarcia umowy na udzielanie $wiadczen zdrowotnych objetych
przedmiotem niniejszego postepowania konkursowego, nie bedzie zwigzany umowa o prace
z Udzielajgcym Zaméwienia.

6. Wzor oferty zawiera zatgcznik Nr 1 do niniejszego Regulaminu Konkursu Ofert.

VIIL. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI BEDZIE SIE KIEROWAL ZAMAWIAJACY PRZY WYBORZE
OFERTY

1. Oceny ofert dokonuje Komisja Konkursowa.

2. W pierwszej kolejnosci sprawdzeniu bedzie podlegato spetnienie warunkéw formalnych.

3. Komisja Konkursowa wybiera najkorzystniejsze oferty dla Udzielajgcego Zaméwienia albo
nie przyjmuje Zadnej z ofert.



4. Komisja Konkursowa dokonuje poréwnania ztozonych ofert wg ceny oferowanych
$Swiadczen zdrowotnych, tj.: najnizszej ceny za 1 godz. udzielania $wiadczen zdrowotnych
i najnizszej stawki procentowej (Cena 100%).

5. W przypadku, gdy wybrane oferty nie zapewnia wykonania zamoéwienia, wowczas
Udzielajqcy Zamdéwienia ma prawo ogtosi¢ kolejne postepowanie w celu uzupetnienia
brakujacej czes$ci zamoéwienia.

6. Oferowane ceny jednostkowe brutto wskazane w ofercie powinny zawieraé wszystkie
koszty osobowe zwigzane z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem
niniejszego zamdéwienia.

7. Udzielajgcy Zamdéwienia zastrzega sobie prawo do prowadzenia negocjacji w sprawie cen
zaoferowanych przez Przyjmujqgcego Zamdwienie.

IX. SPOSOB POROZUMIEWANIA SIE Z OFERENTAMI

1. Przyjmujqcy Zamdéwienie moze zwracac sie do Udzielajgcego Zamdéwienia odnosnie wszelkich
watpliwosci dotyczacych Regulaminu Konkursu Ofert, kierujac swoje zapytania najp6Zniej na
2 dni przed terminem skladania ofert na adres Udzielajgcego Zamdwienia tylko na pi$mie:
poczta lub poczta elektroniczng na adres: jlewandowska@szpitalparkitka.com.pl lub faksem na
nr 34 367 35 84. Kontakt: od poniedziatku do piatku w godz. 8.00 - 14.00.

2. Pisemne odpowiedzi Udzielajgcy Zamdéwienia umieszcza na stronie internetowej
www.szpitalparkitka.com.pl w zaktadce konkursy.

3. Udzielajgcy Zamdwienia zastrzega sobie prawo do dokonania zmiany lub uzupetnienia tresci
Regulaminu Konkursu Ofert w czasie nie kroétszym, niz 1 dzien przed uptywem terminu
sktadania ofert.

4. Informacja o wprowadzonych zmianach zostanie niezwlocznie przekazana wszystkim
potencjalnym Oferentom na stronie internetowej www.szpitalparkitka.com.pl w zaktadce
konkursy i bedzie dla nich wigzaca.

5. Udzielajqcy Zaméwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu oraz przesuniecia

terminu sktadania ofert, bez podania przyczyny, na kazdym jego etapie.
X. MIE]JSCE SKEADANIA OFERT

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny

im. Najswietszej Maryi Panny

42-200 Czestochowa, ul. Bialska 104/118,

Kancelaria pok. 3.42 (II pietro) Pawilon D

Termin skladania ofert: 18.09.2023r. do godz. 12:00.

Oferta zloZona po terminie zostanie zwrdécona bez otwierania.

X1. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

Oferent jest zwigzany zlozong ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

XII. INFORMACJE O TRYBIE OTWARCIA OFERT i ICH OCENY

1. Komisyjne otwarcie ofert nastgpi na posiedzeniu Komisji Konkursowej, ktére odbedzie
sie w dniu 18.09.2023r. o godz. 12:15 w siedzibie Udzielajgcego Zaméwienia - Wojewddzkiego


http://www.zsm.czest.pl/
http://www.szpitalparkitka.com.pl/

Szpitala Specjalistycznego im. Najswietszej Maryi Panny, wul. Bialska 104/118,
42-200 Czestochowa, Pawilon D, II pietro pok. 3.02.
2. Komisja Konkursowa przystepujac do rozstrzygniecia konkursu ofert dokonuje nastepujacych
czynnosci:

a. stwierdza prawidlowo$¢ ogtoszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert;
otwiera koperty z ofertami;
ustala, ktére z ofert spetniajg warunki konkursu;
odrzuca oferty nieodpowiadajace warunkom konkursu;
przyjmuje do protokotu wyjasnienia i o§wiadczenia zgtoszone przez Oferentéw;
dokonuje analizy ofert i wybiera najkorzystniejsza oferte albo nie przyjmuje zadnej
z ofert;

g. oglasza nazwy Oferentdéw, ktérych oferty zostaly wybrane.
3. W toku dokonywania oceny ztozonych ofert Udzielajgcy Zamdwienia moze zada¢ udzielenia
przez Oferentéw wyjas$nien dotyczacych tresci ztozonych przez nich ofert.
4. 7 przebiegu konkursu sporzadzony zostanie protokot.
5. Komisja Konkursowa niezwlocznie zawiadomi Oferentéw o zakonczeniu konkursu
i jego wyniku zamieszczajac informacje na  stronie internetowej  Szpitala
www.szpitalparkitka.com.pl w zaktadce konkursy.

me a0 s

XIIl. PROTESTY I ODWOLANIA

1. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie §wiadczen opieki zdrowotne;j,
do czasu zakonczenia postepowania, oferent moze ztozy¢ do Komisji Konkursowej
umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

2. Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy na udzielanie
Swiadczen zdrowotnej objetych przedmiotem niniejszego postepowania ulega zawieszeniu,
chyba, Ze z tresci protestu wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny.

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

4. Protest ztoZony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

5. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwltocznie zamieszcza
sie na stronie internetowej Udzielajgcego Zamdwienia -Wojewddzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. Najswietszej Maryi Panny w Czestochowie.

6. W przypadku uwzglednienia protestu Komisja powtarza zaskarzong czynnos¢.

7. Oferent biorgcy udzial w postepowaniu moze wnie$¢ do Dyrektora Wojewédzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. Najswietszej Maryi Panny w Czestochowie, w terminie 7 dni od dnia
zamieszczenia ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia
postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

8. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie
odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie $wiadczenn zdrowotnych do czasu
jego rozpatrzenia.

XIV. UMOWA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE

1. Udzielajgcy Zamoéwienia zobowiazany jest zawrzeé, w terminie do 21 dni od dnia
rozstrzygniecia konkursu ofert z Oferentem, ktérego oferta jako najkorzystniejsza zostata
wybrana przez Komisje Konkursowa, umowe na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych objetych
przedmiotem niniejszego postepowania o tres$ci stanowiacej Zatacznik Nr 2 do niniejszego


http://www.szpitalparkitka.com.pl/

Regulaminu oraz uzupekienie niniejszej umowy, tj.: umowe powierzenia danych osobowych o
tresci stanowigcej Zatacznik nr 3 do niniejszego Regulaminu.

2. Udzielajgcy Zamdwienia zastrzega sobie prawo prowadzenia negocjacji w sprawie
warunkow umowy.

3. W przypadku, gdy umowa na udzielanie swiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem
niniejszego postepowania, nie zostanie zawarta z winy Oferenta, woéwczas jest on zobowigzany
do naprawienia spowodowanej tym szkody na zasadach ogélnych okreslonych w Kodeksie
Cywilnym.

4. Oferent nie moze powierzy¢, bez zgody Udzielajgcego Zamdwienia, wykonywania przedmiotu
umowy podmiotom lub osobom trzecim niewytonionym w niniejszym postepowaniu.

XV. TRYB POSTEPOWANIA

Niniejsze postepowanie konkursowe prowadzone jest na podstawie i zgodnie z przepisami:
1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej (tekst jednolity Dz. U. z 2023r.,
poz. 991 ze zm.).
2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2022r., poz. 2561 ze zm.).

Dyrektor
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
im. Naj$wietszej Maryi Panny w Czestochowie
Lukasz Potatynski



Zatacznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY - K0/81/2023

Konkurs Ofert na udzielanie przez lekarzy
specjalistycznych swiadczen zdrowotnych
w zakresie wykonywania procedur, w tym: w zakresie ginekologii onkologicznej
i sprawowania opieki nad chorymi w Oddziale Ginekologii i PotoZznictwa
z Pododdzialami Patologii Cigzy i Ginekologii Onkologicznej
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NajSwietszej Maryi Panny
z siedziba w Czestochowie przy ul. Bialskiej 104/118.

zgodnie z ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r o dziatalnosci leczniczej
(tekst jednolity Dz. U. z 2023r., poz. 991 ze zm.).

NAZWA OFERENTA

Kod poCZtowy : ....cccvvvviirceirecriene MIEJSCOWOSE: .ttt et eer e e s e

Oznaczenia organu dokonujacego wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych dziatalnos¢

leczniczg

NIP

REGON e

CEIDG

Nr konta bankowego

Telefon kontaktowy .

Adrese-mail: () I,



1. Przystepujac do konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne ogloszonego przez Wojewodzki
Szpital Specjalistyczny im. NajsSwietszej Maryi Panny w Czestochowie oferujemy/-je przyjecie
do wykonania zamo6wienia w zakresie objetym Regulaminem Konkursu Ofert.

2. Proponowane wynagrodzenie za wykonane $wiadczenia zdrowotne:

1) zl brutto za 1 godzine udzielania $wiadczen zdrowotnych na Oddziale
Ginekologii i Potoznictwa w godz. 07:30 do 15:05, tj; w godzinach
ordynacji dziennej, przez lekarza specjaliste w dziedzinie potoznictwa
i ginekologii;

2) zl brutto za 1 godzine dyzuru zwyklego pelnionego na Oddziale
Ginekologii i Potoznictwa od poniedziatku do piatku w godzinach od godz.
15:05 do 7:30 dnia nastepnego, przez lekarza specjaliste w dziedzinie
potoznictwa i ginekologii;

3) zl brutto za 1 godzine dyZuru $wiatecznego petnionego na Oddziale
Ginekologii i PotoZnictwa w soboty, niedziele, $wieta oraz w dni wolne od
pracy w godz. od 07:30 do 07:30 przez lekarza specjaliste w dziedzinie
potoznictwa i ginekologii;

4) % brutto wartos$ci wykonanej grupy o charakterze zabiegowym (zabiegu
chirurgicznego) przez gléwnego operatora lub jako petnigcego nadzor
w petlnym zakresie nad lekarzem szkolacym sie, oznaczonej jako:

a. MO1 -14.483 pkt. x 1,03 modyfikator taryfy = 14.917,49 pkt - Kompleksowe zabiegi
dolnej czesci uktadu rozrodczego bez pw

b. MO06 -16.098 pkt. x 1,03 modyfikator taryfy = 16.580,94 pkt - Kompleksowe zabiegi
dolnej czesci uktadu rozrodczego z pw

c. M11 -16.377 pkt. x 1,03 modyfikator taryfy = 16.868,31 pkt - - Kompleksowe zabiegi
goérnej czesci uktadu rozrodczego bez pw

. M12 - 9.191 pkt. - Bardzo duze zabiegi gornej czesci uktadu rozrodczego bez pw

e. M20 -16.433 pkt.x 1,03 modyfikator taryfy = 16.925,99 pkt- - Kompleksowe
zabiegi gérnej czesci uktadu rozrodczego z pw

f. M21 -10.194 pkt. - Bardzo duze zabiegi gdrnej czesci uktadu rozrodczego z pw

5) % brutto ceny za punkt okres$lonej przez NFZ, przyjetej do rozliczen

$wiadczen zdrowotnych wykonanych na Oddziale Ginekologii i Potoznictwa.

6) Sktadam oferte na zapewnienie $rednio okoto do .......ccceecvreerriininnne. godzin miesiecznie.

Oswiadczenia:

1) OSwiadczam, ze zapoznalem/am sie z tre$cig ogloszenia konkursu ofert na $wiadczenia
zdrowotne dla Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. NajSwietszej Maryi Panny
w Czestochowie, ul. Bialska 104/118, ktora akceptujemy.

2) Oswiadczam, Ze zapoznatem/am sie z trescig ,Regulaminu konkursu ofert”.



3) Oswiadczam, ze uwazam sie zwigzany/a niniejsza oferta na czas wskazany w ,Regulaminie
Konkursu Ofert”, tj: 30 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert.

4) Oswiadczam, Ze zawarte w Regulaminie projekty uméw zostaty przeze mnie zaakceptowane
i zobowiazuje sie w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia uméw na opisanych
warunkach w miejscu i terminie wskazanym przez Udzielajacego Zamowienia.

5) Oswiadczam, Ze spetniam wszystkie warunki Regulaminu Konkursu Ofert i nie podlegam
wykluczeniu z postepowania.

Do oferty dotaczam wymagane dokumenty, tj.:

a) dokument potwierdzajacy wpis Oferenta do odpowiedniego rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalno$é leczniczg, tj: Ksiege Rejestrowg wydrukowana nie wczesniej niz
6 m-cy od daty uptywu terminu sktadania ofert,

b) dokument potwierdzajacy wpis podmiotu do odpowiedniego rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ gospodarczg, tj.: CEIDG, wydrukowany nie wcze$niej niz 6 m-cy
od daty uptywu terminu sktadania ofert,

c) kopie dyplomu lekarza,

d) kopie prawa wykonywania zawodu lekarza,

e) kopie dokumentéw wskazujacych na rodzaj i stopien specjalisty dziedzinie potoznictwa
i ginekologii lub/i tytut specjalisty w dziedzinie ginekologii onkologicznej,

f) aktualne zaswiadczenie lekarskie,

g) aktualne zaswiadczenie o ukonczeniu kursu BHP,

h) wykaz lekarzy zabezpieczajgcych $wiadczenia zdrowotne ze wskazaniem m.in. numeru
prawa wykonywania zawodu i posiadanych kwalifikacji, wg wzoru stanowigcego zatgcznik
do formularza ofertowego;

i) os$wiadczenie o zobowigzaniu sie do zachowania w tajemnicy informacji, zgodnie ze wzorem
stanowigcym zatgcznik nr 2 do Formularza Ofertowego,

j) os$wiadczenie o wykorzystaniu oprogramowania i sprzetu komputerowego zgodnie
z Systemem Zarzgdzania Bezpieczenstwem Informacji, zgodnie ze wzorem stanowigcym
zatgcznik nr 3 do Formularza Ofertowego;

K) polise OC potwierdzajacg zawarcie przez Oferenta umowy obowigzkowego ubezpieczenia

odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen
w zakresie przedmiotu postepowania, zgodnie z obowigzujagcymi w tym zakresie
przepisami prawa. W przypadku, gdy polisa OC nie obejmuje catego okresu obowigzywania
umowy o$wiadczam, Ze zobowigzuje sie do kontynuacji ubezpieczenia OC do konca
trwania umowy. W przypadku braku aktualnej polisy OC na dzien sktadania ofert
oswiadczam, ze bede posiadat aktualng polise OC w dniu podpisania umowy.

/Miejscowos¢/ /data/ /Pieczatka i podpis Oferenta/
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WYKAZ PERSONELU UDZIELAJACEGO SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Zalqcznik do Formularza Ofertowego
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