Zalacznik nr 1 do SWK
nr postepowania 6/12/2023/DK
Formularz oferty

pieczeé oferenta

OFERTA

na udzielanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie
badan histopatologicznych, immunohistochemicznych, cytologicznych,
srédoperacyjnych, biopsji cienkoiglowych oraz wykonywania sekcji zwlok

Niniejszym skladam oferte na udzielanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie:
Badan histopatologicznych, immunohistochemicznych, cytologicznych,
§rédoperacyjnych, biopsji cienkoiglowych oraz wykonywania sekcji zwlok

na rzecz Wielospecjalistycznego Szpitala w Ostrowcu Swietokrzyskim, zwanego dalej
Udzielajacym ZamoOwienia, w cenie jednostkowej okreslonej w cenniku stanowigcym
zalgcznik Nr 1a, do oferty.

Koszt wszystkich badan zgodnie 2z zalacznikiem 1a do oferty wynosi:

ooooooooooooooooooooooooooooooooooo

- jako§¢ — 10%: posiadanie wykwalifikowanej kadry medycznej - tytul specjalisty w
dziedzinie patomorfologii — wymagane dolaczenie do oferty dokumentéw potwierdzajacych
kwalifikacje. Komisja ocenia wg schematu:




Kryterium

Odpowiedz:
Zaznaczy¢ wlasciwe X

Wartosé

posiadanie wykwalifikowanej kadry
medycznej - co najmniej 4 lekarzy
specjalistow patomorfologéw

...........................................

10%

posiadanie wykwalifikowanej kadry
medycznej - co najmniej 2 lekarzy
specjalistow patomorfologéw

...........................................

5%

posiadanie wykwalifikowanej kadry
medycznej - co najmniej 1 lekarz
specjalista patomorfolog

...........................................

2%

- kompleksowos¢ — 10%: posiada certyfikaty i licencje — wymagane przedlozenie kopii

certyfikatu lub licencji. Komisja pocenia wg schematu:

Kryterium

Odpowiedz:
Zaznaczy¢ wlasciwe X

Kryterium

Oferent posiada:

Komisji Polskiego
Towarzystwa Patologéw ds.
Licencjonowania Zaktadow/
Pracowni Patomorfologii wazng na
dzien sktadania oferty,

-Licencje

- Certyfikat uczestnictwa
Programie = Zewngtrznej  Oceny
Jakosci EQA wazny na dzien
skladania oferty,

w

- Certyfikat ISO 9001:2015 wazny
na dzien sktadania oferty

10%

Oferent posiada:

- Certyfikat  uczestnictwa
Programie = Zewnetrznej  Oceny
Jakosci EQA wazny na dzien

w

5%

s
v




skladania oferty,

- Certyfikat ISO 9001:2015 wazny
na dzien sktadania oferty

Oferent posiada:

- Certyfikat ISO 9001:2015 wazny
na dzien skladania oferty

..............................

2%

- dostepnos¢ — 10%:

gotowos$¢ do udzielania $wiadczen nieprzerwanie przez 24
godziny/dobe 5 dni w tygodniu. Komisja ocenia wg schematu:

Kryterium

Odpowiedz:
Zaznaczy¢ wlasciwe X

Wartos¢

Gotowos¢ do udzielania $wiadczen
nieprzerwanie przez
24 godziny/dobg 5 dni w tygodniu

...........................................

10%

Gotowo$¢ do udzielania $wiadczen
nieprzerwanie przez
24 godziny/dobg 4 dni w tygodniu

...........................................

5%

Gotowosé do udzielania §wiadczen
nieprzerwanie przez
24 godziny/dobg 3 dni w tygodniu

...........................................

2%

Komisja ocenia wg schematu:

8]

- ciaglo§é - 10%: posiadanie doswiadczenia w realizacji $wiadczen zdrowotnych z zakresu
badan histopatologicznych i cytologicznych (Komisja weryfikuje wpis do Rejestru
Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$é¢ Leczniczg RPWDL — data rozpoczgcia dziatalnosci).



Odpowiedz:
Kivten e
it Zaznaczy¢ wlasciwe X —
Powyzej 5 lat
........................................... 10%
Powyzej 2 lat do 5 lat
........................................... 5%
Do 2 lat
........................................... 2%

Oswiadczam jednoczesnie, ze:
1. zapoznalem sie z tre$cig ogloszenia o konkursie ofert,
2. akceptuje Szczegdtowe Warunki Konkursu ofert przedstawione przez Udzielajacego
Zamowienia,
3. $wiadczenia bede wykonywane zgodnie z umowa, z projektem ktorej zapoznatem sig i
ktéry akceptuje.
Do oferty zalgczam nastgpujace dokumenty:

.......................................................

podpis skladajgcego oferte

miejscowosc, data




ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH:

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w przedstawionych
dokumentach dla potrzeb niezbednych do realizacji procedury postgpowania konkursowego
zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2019 poz.
1781 teks jednolity z p6zn. zm.).

...................................................

data pieczeé i podpis Oferenta

N




