Ostrowiec Sw. 20.06.2023 r.

Sprawa Nr 43/06/WSZ/DKP

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU
I MATERIALY INFORMACYJNE O PRZEDMIOCIE KONKURSU

Dotyczy: konkursu ofert

ogloszonego przez Wielospecjalistyczny Szpital

w Ostrowcu Sw. ul. Szymanowskiego 11

na podstawie art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (t.). Dz. U. z 2023 1. poz.

991)

REALIZACJA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH NA RZECZ
WIELOSPECJALISTYCZNEGO SZPITALA W OSTROWCU SWIETOKRZYSKIM W ZAKRESIE KONSULTACJI
INTERNISTYCZNYCH DLA PACJENTOW W ODDZIALE NEUROLOGICZNYM Z PODODDZIALEM
UDAROWYM




I UDZIELAJACY ZAMOWIENIE

Wielospecjalistyczny Szpital w Ostroweu Swigtokrzyskim z siedziba w:
27-400 Ostrowiec Sw., ul. Szymanowskiego 11

Nr NIP: 661-19-59-864

Nr KRS: 0000002506

tel.: 41 247 80 00, fax.: 41 247 80 50

WWw.zoz.0ostrowiec.pl

zwany dalej UDZIELAJACYM ZAMOWIENIA

II PRZEDMIOT KONKURSU

1. Przedmiotem konkursu jest wudzielanie na rzecz Wielospecjalistycznego Szpitala
w Ostrowcu Swietokrzyskim $wiadczen zdrowotnych w postaci konsultacji internistycznych
dla pacjentéw w Oddziale Neurologicznym z pododdzialem udarowym przez lekarzy specjalistow.
2. Przyjmujacy ZamoOwienie zapewni wykonywanie $wiadczen zdrowotnych zgodnie z zasadami
dobrej praktyki i zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa oraz z zabezpieczeniem poufnosci

danych.
3. Kod CPV: 85121100-4

I WYMAGANIA DLA PRZYSTEPUJACYCH DO KONKURSU

W postepowaniu konkursowym moga wzia¢ udzial Przyjmujacy Zamowienie, ktorzy speiniaja nizej
okreslone warunki:

1. Sgpodmiotami wymienionymi w art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(tj. Dz. U. 22023 r. poz. 991)

2. Sg uprawnionymi do wyst¢gpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi,
w szczegblnodci sg zarejestrowani we wlasciwym rejestrze podmiotéw leczniczych, posiadaja
numer REGON i NIP.

3. Posiadajg niezbedna wiedze i doswiadczenie, do wykonania Swiadczen bedacych przedmiotem
konkursu oraz wszystkie wymagane wilasciwymi przepisami zezwolenia na wykonywanie danego
rodzaju swiadczen zdrowotnych.

4. Sa ubezpieczeni od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie udzielanych $wiadczen zdrowotnych
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa.

5. Akceptuja wymagania zawarte w niniejszych Warunkach Konkursu, w tym takze projekt umowy
na udzielanie $wiadczen zdrowotnych stanowigce zatgcznik nr 2 do warunkow.

v WARUNKI ORAZ OKRES TRWANIA UMOWY

1.  Umowa zostanie zawarta na okres od 01.07.2023 r. do 30.06.2024 r.

2. W przypadku zgloszenia protestu umowa zostanie zawarta od dnia nastepujacego, po dacie
rozpatrzenia protestu.

W przypadku zlozenia oferty przez pracownika Udzielajacego Zamowienie, ktory w ramach umowy
o prace wykonuje te same $wiadczenia zdrowotne, ktore sg przedmiotem niniejszego konkursu
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ofert  warunkiem  zawarcia umowy  kontraktowej  jest  rozwigzanie = umowy
o prac¢ z dniem poprzedzajacym dzien rozpoczecia obowiazywania umowy Kontraktowe;.
4. W przypadku ztozenia oferty przez osobe ktora udziela $wiadczen zdrowotnych na podstawie umowy



cywilnoprawnej (kontraktu) u Udzielajacego ZamOwienie w zakresie $wiadczen zdrowotnych w
Oddziale Neurologicznym z Pododdzialem Udarowym warunkiem zawarcia umowy
kontraktowej w niniejszym konkursic jest rozwigzanie umowy kontraktowej z dniem
poprzedzajacym dzien rozpoczgeia obowigzywania umowy kontraktowej. Ztozenie oferty przez
Osobe, o ktérej mowa powyzej, W niniejszym postgpowaniu zostanie poczytane przez
Udzielajacego Zamowienie jako wniosek o rozwigzanie dotychczasowej umowy cywilnoprawnej
(kontraktowej) w przypadku wyboru danego Oferenta do udzielania swiadczen.

5. W przypadkach szczegolnie uzasadnionych potrzebami Udzielajacego zamdOwienie w szczegolnosci
w zakresie potrzeb zwigzanych z zabezpieczeniem cigglodci dyzurdw, stawka godzinowa, moze ulec
podwyzszeniu w odniesieniu do stawki ustalonej w konkursie.

6. Udzielajacy Zamdwienia zastrzega sobie prawo renegocjacji umowy i wprowadzenia zmian w

umowie w ramach Aneksu w przypadku wystapienia okolicznosci, ktorych nie mozna bylo
przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

¥ OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERT

I. Udzielajacy Zaméwienic wymaga przygotowania i zlozenia kompletnej oferty zgodnej
z wymaganiami okreslonymi w niniejszych warunkach, pod rygorem odrzucenia oferty.

Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej na formularzu ofertowym wg wzoru zgodnie
z zatacznikiem nr 1 do niniejszych warunkow. Formularz ofertowy dostepny jest w siedzibie Udzielajgcego
Zamowienie oraz na stronie internetowej: www.zoz.ostrowiec.pl

2. Formularz ofertowy i wszystkie inne dokumenty winny by¢ podpisane przez Przyjmujgcego
Zamowienie.

3. Wszystkie strony oferty powinny by¢ zabezpieczone w sposob zapobiegajacy mozliwosci
dekompletacji zawartosci oferty.

4. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekécie oferty muszg by¢ parafowane i datowane
wlasnorecznie przez osobg podpisujacg ofertg.

5. Ofert¢ wraz ze wszystkimi zalgcznikami nalezy umiesci¢c w zapieczetowanej kopercie
Z napisem:

,,Oferta: Konkurs — WSZ Ostrowiec — $wiadczenia zdrowotne w postaci konsultacji internistycznych
w Oddziale Neurologicznym z pododdzialem udarowym”

Ceny musza by¢ podane w ztotych polskich.

Oferenci ponosza wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim przejrzyscie i czytelnie.

Kazda strona oferty musi byé numerowana i podpisana przez Przyjmujgcego Zamoéwienie.
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Dokumenty jakie powinna zawiera¢ oferta:

1. Dane Przyjmujacego Zamowienie:

a) wpis do Ewidencji Centralnej i informacja o dziatalnosci gospodarczej lub aktualny odpis

b) kserokopia odpisu lub zaswiadczenia o wpisie do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza;

¢) kserokopia dyplomu lekarza,

d) kserokopia prawa wykonywania zawodu lekarza;

e) kserokopia dyplomu specjalisty:

f) kserokopia dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje, kursy, umiej¢tnosei;

g) kserokopia potwierdzenia nadania Nr NIP;

h) wydruk z GUS potwierdzajacy nr REGON.

Wazna polisa lub inny dokument ubezpieczenia potwierdzajacy, ze Przyjmujacy Zamowienie
jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dzialalnosci gospodarcze]
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w zakresie objetym niniejszym zaméwieniem, w tym réwniez za szkody wyrzadzone przeniesieniem
choroby zakazne;.

3. W przypadku oferentow nie posiadajgcych ubezpieczenia, promesa firmy ubezpieczeniowej
na zawarcie umowy w zakresie przewidzianym niniejszym postgpowaniem (kserokopia).

4. Wypelniony druk oferty wraz ze wszystkimi zalgcznikami.

5. Zaakceptowany projekt umowy (zatgcznik nr 2).

VI TERMIN ZWIAZANIA OFERTA
Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni od daty uplywu terminu skladania ofert.
VII KRYTERIA WYBORU OFERTY

Kryterium decydujacym o wyborze najkorzystniejszej oferty bedzie:
zaproponowana przez Przyjmujgcego Zamoéwienie cena za 1 konsultacje — 100%*

Vil MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT

1. Oferte w zapieczgtowanej kopercie nalezy sklada¢ w Kancelarii Szpitala, parter, blok A do dnia
26.06.2023 roku do godziny 13"
2. Oferty ztozone po terminie zostang zwrdcone oferentowi bez otwierania.

IX MIEJSCE I TERMIN OTWARCIA OFERT

1. Otwarcie ofert odbedzie si¢ Wielospecjalistycznym Szpitalu przy ul. Szymanowskiego 11, Swietlica,
[ pigtro, blok A w dniu 27.06.2023 r. 0 godz. 11%°

2. Otwarcie ofert przeprowadza Komisja Konkursowa w trybie okreslonym w niniejszych Warunkach
oraz w Regulaminie Pracy Komisji Konkursowe;j.

X TRYB PROWADZENIA POSTEPOWANIA KONKURSOWEGO

1. Komisja Konkursowa przystepujac do rozstrzygnigcia konkursu, dokona nastepujacych czynnosei:

a) stwierdza liczbg otrzymanych ofert,

b) otwiera koperty z ofertami,

¢) ustala, ktére z ofert spelniaja wymagania okreslone w Warunkach Konkursu,

d) odrzuca oferty nie spelniajgce wymagan okreslonych w Warunkach Konkursu lub zgloszone
po wyznaczonym terminie,

e) w przypadku, gdy Swiadczeniodawca nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentéw
lub gdy oferta zawiera braki formalne, Komisja wzywa oferenta do usunigcia tych brakow
W wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

2. Od momentu otwarcia ofert do zakonczenia prac komisji, komisja nie udziela odpowiedzi na zadne
zlozone zapytania.

3. Wglad w oferty oferenci maja w trakcie postgpowania konkursowego po uprzednim zlozeniu
pisemnego wniosku w ciggu 7 dni od otwarcia ofert.

4. Oferenci majg mozliwos$¢ zadawania pytan dotyczacych warunkéw konkursu w ciggu 5 dni roboczych
od dnia ogloszenia konkursu. Udzielajacy ZamoOwienie zastrzega sobie prawo nie odpowiadania
na pytania, ktére w opinii Udzielajacego Zaméwienie sg swiadomym przedluzaniem postepowania
konkursowego.

5. Z przeprowadzonego konkursu Komisja sporzadza protokot.



XI  ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU

1. O wynikach konkursu oferenci zostang poinformowani drogg telefoniczng badz mailowg oraz na stronie
internetowej, na ktérej zamieszczono ogloszenie o konkursie. Rozstrzygniecie konkursu zawiera¢ bedzie w
szezegdlnosci nazwe (firme) albo imig i nazwisko oraz siedzibg albo miejsce zamieszkania i adres §wiadczeniodawcy,
ktory zostal wybrany.

2. Udzielajacy Zaméwienie zawrze umowg z oferentem, ktérego oferta odpowiada warunkom formalnym
oraz zostanie uznana za najkorzystniejsza w oparciu o ustalone kryterium oceny ofert,
w miejscu i terminie wskazanym przez Zleceniodawce.

XII  SRODKI ODWOLAWCZE

1. Oferentom, ktérych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego
Zamowienie zasad postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen
zdrowotnych, przyshuguja $rodki odwolawcze i skarga na zasadach okreslonych w art. 152, 153 i
154 z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 2561 z pozn. zm.), w zw. z art. 26 ust 4 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 991).

2. Srodki odwotaweze nie przystuguja na:

a) wybdr trybu postgpowania,

b) niedokonanic wyboru przyjmujgcego zamowienie;

¢) uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia Umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotne;j.

3. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych do czasu
zakonczenia postepowania oferent moze zlozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni
roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci. Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie w
sprawie zawarcia umowy ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci  protestu  wynika,
iz jest on oczywiscie bezzasadny.

4. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest, o ktorym mowa w ust. 3, w ciagu 7 dni od dnia jego
otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi sktadajgcemu protest.

5. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia. Protest zlozony po terminie nie¢ podlega
rozpatrzeniu. Informacj¢ o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnigciu niezwlocznie zamieszcza si¢ na
tablicy ogloszen oraz na stronie internetowej udzielajgcego zaméwienie. W przypadku uwzglednienia
protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosc.

6. Oferent bioracy udzial w postepowaniu moze wnie$é¢ do Udzielajacego Zamdwienie, w terminie siedmiu
dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwolanie dotyczace rozstrzygnigcia postegpowania.
Whiesienie odwolania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej do czasu
jego rozpatrzenia.

7. Odwolanie, o ktérym mowa w ust. 6, rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania.

8. Odwolanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

XIII POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Udzielajacy Zamowienie zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu na kazdym etapie
postgpowania.

2. Dokumenty dotyczace postepowania konkursowego przechowywane s w siedzibie Udzielajacego
Zmowienie.

XIV  Klauzula informacyjna w zakresie przetwarzania danych osobowych




Realizujac obowiazek wynikajacy z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie
danych), dalej RODO, informuje, ze:

1. Tozsamo$¢ i dane kontaktowe Administratora:

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wielospecjalistyczny Szpital w Ostrowcu Swigtokrzyskim przy
ul. Szymanowskiego 11, 27-400 Ostrowiec Swigtokrzyski, tel. 41 247 80 00, e-mail: info@zoz.ostrowiec.pl

2. Dane kontaktowe inspektora ochrony danych:
We wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych kontaktowa¢ si¢ mozna z Inspektorem
Ochrony Danych za posrednictwem poczty e-mail: iod@zoz.ostrowiec.pl lub pod numerem telefonu:22 350 01 40.
1. Cel i podstawa prawna przetwarzania danych:

Administrator  przetwarza Pani/Pana dane osobowe zawarte w zlozonej przez Panig/Pana ofercie
oraz w zalaczonych do niej dokumentach. Celem przetwarzania Pani/Pana danych osobowych beda podjete dziatania
przez Administratora zmierzajagce do przeprowadzenia konkursu na udzielanie swiadczen zdrowotnych w celu
zawarcia umowy o wykonywanie $wiadczefi zdrowotnych, w tym kontaktowania si¢ w sprawach zwigzanych z
realizacja zadan wynikajacych z szczegdlowych warunkéw konkursu oraz innych dokumentéw regulujacych
procedure postepowania konkursowego, a takze w celu poinformowania i ogloszenia o wynikach konkursu zgodnie
z przepisami prawa powszechnie obowigzujacego — (art. 6 ust. 1 lit. a RODO) w zwiazku z wlasciwymi przepisami
Kodeksu Cywilnego.

2. Okres przechowywania danych:

Przekazane nam dane osobowe bgda przechowywane przez okres od daty ich przekazania i wyrazenia zgody na ich
przetwarzanie, do czasu:
- odwolania zgody na ich przetwarzanie, lub
- na czas potrzebny do zrealizowania celu na jaki zostaly przekazane oraz przez minimalny czas ich archiwizacji
wymagany przepisami prawa powszechnie obowiazujacego.

3. Odbiorcy danych osobowych lub kategorie odbiorcow:

Dostep do danych osobowych moga uzyskaé jedynie upowaznieni pracownicy Administratora dla realizacji celéw
na ktore zostaly one udostgpnione, organy lub podmioty upowaznione na podstawie odrebnych przepiséw, a takze
podmioty, ktore na podstawie zawartych przez administratora uméw, $wiadcza ustugi zwiazane z przetwarzaniem
danych osobowych.

4. Prawa osob, ktérych dane sg przetwarzane:
Osoba, ktdrej dane dotycza ma prawo do zlozenia wniosku o:

a) dostep do danych,

b) sprostowanie (poprawienie) danych,
¢) usuniecie danych,

d) ograniczenie przetwarzania,

¢) przeniesienie danych,

f) sprzeciwu wobec przetwarzania danych,

g) cofnigcia zgody na przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych w dowolnym momencie (przy czym
informujemy, iz cofnigcie zgody na przetwarzanie danych moze uniemozliwié uwzglednienie, oceng
i wybor Pani/Pana oferty w postgpowaniu konkursowym)

5. Osoba, ktorej dane dotycza ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych, w tych przypadkach, gdy przetwarzanie danych narusza przepisy prawa.

6. Zamiar przekazania  danych osobowych do panstwa trzeciego lub organizacji
migedzynarodowej: Dane nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowej
z wylaczeniem sytuacji wynikajacych z przepisow prawa.

7. Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym o profilowaniu:

Administrator przetwarza Pani/Pana dane w sposob reczny oraz w sposob zautomatyzowany, z wykorzystaniem
systemu teleinformatycznego, przy czym Administrator nie bedzie podejmowac decyzji w sposdb zautomatyzowany,
w tym profilowa¢ przetwarzanych danych osobowych. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane moga byé w
papierowych lub teleinformatycznych zbiorach danych Administratora, zgodnie z zasadami RODO i majgcych
zastosowanie przepisoOw prawa powszechnie obowiazujacego oraz wewnetrznych przepisdéw Administratora, ktory
zapewnia bezpieczenstwo przetwarzanych danych,



X1V  Zalaczniki:

1. Formularz ofertowy
2. Projekt umowy
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