Zalacznik nr 1 do Ogloszenia nr 9/21 z dnia 27.05.2021 r.

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU NA UDZIELANIE SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH

PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamdwienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw ZOZ
w Konskich z zakresu:
1) badan histopatologicznych,
2) badan cytologicznych,
3) badan $rédoperacyjnych,
4) konsultacji specjalisty patomorfologa,
5) sekcji zwlok wraz z badaniami histopatologicznymi i wydaniem opinii o
przyczynie zgonu.

WARUNKI WYMAGANE OD OFERENTA
1. Oferent jest zobowiazany zapewnic:
1) wykonywanie ustug w siedzibie Udzielajgcego Zamowienia,
2) wykonywanie ustug w siedzibie Przyjmujacego Zamowienie,
3) wykonywanie sekcji zwlok w siedzibie Udzielajgcego Zaméwienie oraz poza
jego siedzibg,
4) wykonywanie badan przez osoby o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach
zawodowych,
5) wykonywanie badan na aparatach i urzadzeniach spetniajagcych standardy
okreslone w przepisach prawa,
6) zapewnienie odbioru materiatu do badan w dni robocze, tj. poniedziatki, $rody,
piatki na wlasny koszt w godzinach od 14:00 do 16:00,
7) zawiadomienie o konieczno$ci wykonania badan w formie telefonicznej e-
mailowej,
8) przyjmowanie zlecen na badanie w formie papierowej na drukach dostarczonych
przez Przyjmujacego Zamdwienie,
9) zapewnienie dostgpu do wynikéw badan w formie -elektronicznej wraz
z mozliwoscig uzyskania informacji o wyniku telefonicznie.
2. W konkursie mogg wzig¢ udzial podmioty spetniajgce tacznie ponizsze warunki:

1) podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg w mysl ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej, ktorego dziatalno$¢ lecznicza obejmuje
przedmiot zamodwienia,

2) podmiot, ktérzy dysponuje pomieszczeniami, personelem i sprzetem niezbednym
do wykonywania przedmiotu zamoéwienia, okreslonych w przepisach prawa,

3) Przyjmujacy zaméwienie bedacy osobg prawng lub fizyczna musi by¢é wpisany
do odpowiedniego rejestru.

TERMIN I MIEJSCE WYKONYWANIA UMOWY
1. Umowa bedzie zawarta na czas udzielania §wiadczen i ulegnie rozwigzaniu z dniem
zakonczenia udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych.
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Udzielanie $wiadczen zdrowotnych odbywacé si¢ bedzie zgodnie z zapotrzebowaniem
Udzielajgcego zamoéwienia na udzielanie $wiadczen zdrowotnych okreslonego
rodzaju.

. Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do modyfikacji postanowienr umowy

w zakresie dotyczacym spraw organizacyjnych, sposobu rozliczen finansowych,
zakresu sprawozdawczo$ci oraz innych zmian w treSci umowy w trakcie jej
realizacji, jezeli konieczno$§¢ wprowadzenia zmian wynikaé bedzie z okolicznosci,
ktéorych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy. Udzielajacy
Zamoéwienia moze takze dokonaé zmiany umowy w przypadku zmiany powszechnie
obowigzujacych przepiséw prawa (np. prawo podatkowe, przepisy dot. ZUS itp.).

W przypadku konieczno$ci wykonania badan nie objetych cennikiem, ktory
stanowi¢ bedzie zatgcznik nr 1 do umowy, a wykonywanych przez Przyjmujgcego
zamowienie strony zawrg stosowny aneks.

SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY ORAZ WARUNKI WYMAGANE OD

OFERENTA

1.

Przedmiot zaméwienia nie moze wykraczaé poza rodzaj dziatalnosci leczniczej, oraz
zakres $wiadczen zdrowotnych wykonywanych przez Udzielajgcego zamdwienia i
Przyjmujacego zamowienie, zgodnie z wpisem do wiasciwego rejestru.

Koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty ponosi Przyjmujacy
zamdwienie.

. Przyjmujacy Zamdwienie moze ztozy¢ tylko jedng oferte, ktéra musi obejmowaé

wszystkie pozycje niniejszego postgpowania konkursowego, wskazane w zatgczniku
nr 2.

Oferte nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim. Dokumenty w jezyku obcym, w tym
zaswiadczenia, certyfikaty musza mie¢ zalgczone ttumaczenie na jezyk polski.

. Oferta, traktowana jako calo§¢, przygotowywana na koszt Przyjmujgcego

Zamowienie, winna by¢ zlozona pod rygorem niewaznos$ci w formie pisemnej, na
formularzu oferty wraz ze wszystkimi wymaganymi zatacznikami i kserokopiami
dokumentéw, strony oferty musza by¢ ponumerowane i ztaczone ze sobg w sposdb
uniemozliwiajgcy wysunigcie si¢ jakiejkolwiek strony, zgodnie z warunkami
okreslonymi w niniejszych SWKO.

. Oferta oraz wszystkie wymagane dokumenty muszg by¢ podpisane i potwierdzone

»za zgodnos¢ z oryginatem” przez Przyjmujacego Zamodwienie lub osobe posiadajaca
petnomocnictwo do reprezentowania oferenta w postepowaniu.

Wszelkie zmiany i poprawki w tekscie oferty musza by¢ parafowane wiasnorecznie
przez Przyjmujgcego Zamowienie.

W przypadku, gdy Oferent nie przedstawil wszystkich wymaganych dokumentow lub
gdy oferta zawiera braki formalne, Komisja wzywa Oferenta do usuniecia tych
brakéw w wyznaczonym terminie.

OFERTA MUSI ZAWIERAC::
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1. Wypelniony formularz ofertowy przygotowany zgodnie ze wzorem podanym w
zalgczniku nr 2, zaparafowane projekty uméw - zalgcznik nr 3 i nr 4 oraz
wypelnione zatgczniki nr2a,nr2b,nr2cinr?2 d.

2. Cena brutto w formularzu ofertowym winna byé podana w zlotych polskich, do
dwoéch miejsc po przecinku.

3. Dokumenty 1 o$wiadczenia potwierdzajgce spelnianie warunkéw udzialu w
postepowaniu: odpis z wlasciwego rejestru (w zaleznosci od formy prowadzenia
dzialalno$ci leczniczej), wydruk z rejestru podmiotéw prowadzacych dziatalnos$é
gospodarcza (KRS, CEIDG),

4. Dokumenty potwierdzajacej kwalifikacje zawodowe 0sob realizujgcych zaméwienie:
wskazanie liczby 1 kwalifikacji zawodowych o0s6b udzielajacych okreslonych
$wiadczen zdrowotnych - w formie wykazu.

5. Sprzet i aparatura medyczna oraz urzadzenia niezbedne do prawidlowej realizacji
Przedmiotu Zaméwienia — w formie wykazu.

6. Licencja Komisji Akredytacyjnej Polskiego Towarzystwa Patologow lub
o$wiadczenie o zdobyciu licencji Komisji Akredytacyjnej Polskiego Towarzystwa
Patologéw do konca roku kalendarzowego pod rygorem odstapienia od zawartej
Umowy.

7. Dokumenty potwierdzajace dostepno$¢ do udzielanych $wiadczen (Oswiadczenie
zawierajgce informacje okreslajace):

e dzien i godzina odbioru preparatéw,

e pobranie materialu w siedzibie Przyjmujgcego zamowienie

e pobranie materialu w siedzibie Udzielajgcego zamdwienia

e wykonywanie sekcji zwlok w siedzibie Udzielajacego zamoéwienia i
Przyjmujacego zamoéwienie

e dostarczanie wynikéw (w formie papierowej, telefoniczna informacja o
wynikach badan, dostep do elektronicznej wersji wynikéw badan),

e numer telefonu kontaktowego oraz sposéb przyjmowania zlecen

e dane kontaktowe osoby odpowiedzialnej za prawidtowe realizowanie umowy.

8. Pelnomocnictwo do reprezentowania Przyjmujacego zamdéwienie w postepowaniu
albo do reprezentowania Przyjmujacego zamoOwienie w postgpowaniu i zawarcia
umowy, jezeli osoba reprezentujaca Przyjmujgcego zamowienie w postepowaniu o
udzielenie zamoéwienia nie jest wskazana jako upowazniona do jego reprezentacji we
wlasciwym rejestrze lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej.

9. Os$wiadczenie o posiadaniu aktualnej umowy obowigzkowego ubezpieczenia o
ktorym mowa w art. 25 ustawy o dzialalnosci leczniczej. Oferent zobowigzuje si¢
po wylonieniu jako realizatora umowy do przedlozenia kserokopii umowy
poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginalem wraz z dowodem optacenia skiadki
ubezpieczeniowej i zobowigzany jest do zachowania cigglosci ubezpieczenia przez
caly okres trwania umowy.

Oferte nalezy umiesci¢ w jednej zapieczgtowanej lub w inny trwaly sposdb
zabezpieczonej kopercie (opakowaniu) oznaczonej ponizszym opisem i zlozyé w
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Sekretariacie ZOZ w Konskich, lub przestaé poczts.

Konkurs ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw ZOZ w Konskich z zakresu: badan
histopatologicznych, badan cytologicznych, badafi §rédoperacyjnych, konsultacji specjalisty patomorfologa,
sekcji zwlok wraz z badaniami histopatologicznymi i wydaniem opinii o przyczynie zgonu.

Nie otwiera¢ do dnia ..................... r. do godziny ...........

oraz danymi Oferenta (nazwa i doktadny adres Przyjmujgcego zamowienie)

Udzielajacy zamoéwienia nie ponosi odpowiedzialno$ci za przypadkowe otwarcie
nadeslanej oferty w sytuacji niezgodnego z powyzszym sposobem opisania oferty, jak
rowniez w przypadku nienalezytego jej zabezpieczenia.

TRYB I ZAKRES PRAC KOMISJI KONKURSOWEJ

1. Konkurs przeprowadza Komisja powotana przez Dyrektora ZOZ w Konskich.
2. Komisja konkursowa, majac na celu rozstrzygniecie konkursu ofert, dokonuje
nastepujacych czynnosci:

a) stwierdza prawidlowos¢ ogloszenia konkursu oraz liczb¢ otrzymanych ofert,

b) otwiera koperty z ofertami,

c) ustala, ktére z ofert spetniajg w/w warunki,

d) odrzuca oferty nieodpowiadajgce warunkom lub:

e oferty zgloszone po wyznaczonym terminie,

e oferty zawierajgce nieprawdziwe informacje,

e oferty, w ktérych oferent nie okreslil proponowanego wynagrodzenia tytutem
udzielania $wiadczen zdrowotnych badz przekroczyl okre§lone maksymalne
wynagrodzenie tytulem udzielania $wiadczen zdrowotnych,

e) oglasza Oferentom, ktore z ofert spelniajg warunki, a ktére zostaty odrzucone,

f) przyjmuje do protokotu wyjasnienia i o§wiadczenia zgloszone przez Oferentow,

g) wybiera najkorzystniejszg oferte albo nie przyjmuje zadnej z ofert.

3. Komisja konkursowa dziata na posiedzeniach zamknietych bez udziatu Oferentow, z

wyjatkiem czynnos$ci okreslonych w pkt 2 lit. a, b, f.

4. Z przebiegu konkursu komisja konkursowa sporzgdza protokot.
5. Jezeli nie nastgpilo uniewaznienie postepowania konkursowego, Komisja oglasza o
jego rozstrzygnigciu.

KRYTERIA OCEN OFERT KOMISJI KONKURSOWEJ

Przy wyborze ofert Udzielajacy zamowienia bedzie kierowat si¢ nastepujgcymi kryteriami:
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1. CENA - Max 80 PKT.
Ocena kryterium ceny wg wzoru:

Najnizsza cena waznej oferty badanej
Cena oferty badanej sposrdd waznych ofert

[C)= x 80% x 100

2. JAKOSC — Max 5 PKT.

Oceniajgc  jako§¢ Udzielajagcy zamoéwienia przyznaje punkty za wykonywanie badan
histochemicznych i immunohistochemicznych zgodnie z CE IVD:

Zapewniam wykonanie badan histochemicznych, immunohistochemicznych zgodnie z CE
IVD:

2.1. Nie - 0 pkt.
2.2. Tak — 5 pkt.

3. DOSTEPNOSC — Max 5 PKT.

Oceniajgc dostgpnosé Udzielajgcy zamowienia przyznaje punkty za digitalizacje preparatow
mikroskopowych na potrzeby telepatologii i konsultacji miedzyosrodkowych.

Zapewniam digitalizacje preparatéw mikroskopowych na potrzeby telepatologii i konsultacji
mig¢dzyosrodkowych.

3.1. Nie — 0 pkt.
3.2. Tak - 5 pkt.

4. CIAGLOSC - Max 5 PKT.

Oceniajgc cigglo§¢ Udzielajacy zamowienia przyznaje punkty zapewnienie cigglosci
diagnostyki w innych jednostkach.

W przypadkach tego wymagajacych zobowiazujg si¢ do przekazania preparatéw do dalszej,
poglebionej diagnostyki do jednostek wskazanych przez Udzielajgcego zaméwienia. Koszt
dostarczenia preparatéw pokrywa Przyjmujacy zaméwienie.

4.1 Nie — 0 pkt.

4.2.Tak — 5 pkt.

Najkorzystniejsza oferta bedzie oferta uzyskujaca najwyzsza liczbe punktow, za wszystkie
lacznie ocenione kryteria (maksymalnie do 100 punktow).

OFERTA CENOWA

Warunki oferty:
1. Wartos¢ udzielanych swiadczen zdrowotnych nalezy podaé¢ na druku (formularz
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ofertowy zatacznik nr 2 do Ogloszenia),

2. Warto$¢, o ktérej mowa w pkt 1 powinna zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z
prawidlowa realizacjg przedmiotu zamowienia i powinna obejmowaé koszty
wykonania calo$ci zamowienia, w tym koszty ubezpieczenia.

TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN, SKEADANIA PROTESTOW I WNOSZENIA
ODWOEAN

1. Oferent moze zwrdcié¢ sie do Udzielajacego Zamodwienie o wyjasnienie wszelkich
watpliwosci zwigzanych ze Szczegdétowymi Warunkami konkursu ofert, sposobem
przygotowania oferty itp.

2. Osobg uprawniong do kontaktéw z Przyjmujacym Zamodwienie jest: Anna Ciecierska
(kierownik Dzialu Organizacji i Nadzoru tel. 41 3902 356).

3. Oferent moze zlozy¢ umotywowane odwotanie do Komisji konkursowej, w terminie
7 dni roboczych od dnia zaskarzonej czynnosci.

4. Komisja rozpatruje odwolanie rozstrzygajac je w ciagu 7 dni od dnia jego
otrzymania, po czym udziela pisemnej odpowiedzi sktadajgcemu odwolanie wraz z
uzasadnieniem.

5. Do czasu rozpatrzenia odwolania postepowanie w sprawie zawarcia umowy o
udzielenie $§wiadczen objetych konkursem ulega zawieszeniu chyba, ze z tresci
odwotlania wynika, ze jest ono oczywiscie bezzasadne.

6. Odwolanie zlozone po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

ODRZUCENIE OFERTY
1. Odrzuca si¢ oferte:
a) zlozong po terminie,
b) zawierajacg nieprawdziwe informacje,
c) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty, ztozyt Oferte czgsciowg obejmujaca
tylko niektére procedury lub nie podat wyceny procedur,
d) jezeli zawiera razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu zamowienia,

e) jezeli jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisoéw,

f) jezeli Oferent zlozyt oferte alternatywna,

g) jezeli Oferent lub oferta nie spetnia warunkéw okre§lonych przepisami prawa lub
okreslonych przez Udzielajgcego Zamowienie,

h) zlozonag przez podmiot wykonujgcy dziatalno$¢ leczniczg, z ktérym Udzielajacy
Zamoéwienie rozwigzal umowe w okreslonym rodzaju lub zakresie z przyczyn
lezacych po stronie Przyjmujacego Zamdwienie.

2. W przypadku, gdy braki, o ktérych mowa w pkt 1. dotyczg tylko czesci oferty, oferte
mozna odrzuci¢ w czesci dotknigtej brakiem.

3. W przypadku, gdy Przyjmujgcy Zmdwienie nie przedstawil wszystkich wymaganych
dokumentoéw lub gdy oferta zawiera braki formalne, komisja wzywa go do usunigcia
tych brakéw.

4. Udzielajacy Zamdwienie zastrzega sobie prawo odrzucenia oferty podmiotu, ktory
wg posiadanej przez organizatora opinii, nie gwarantuje udzielania $wiadczen
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zdrowotnych na odpowiednim poziomie.

UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA

1. Postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej
uniewaznia si¢ gdy:
e nie wplynela zadna oferta;
e wplynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt 2;
e odrzucono wszystkie oferty;
¢ nastgpita istotna zmiana okoliczno$ci powodujaca, ze prowadzenie postepowania
lub zawarcie umowy nie lezy w interesie Udzielajagcego Zamowienie lub
ubezpieczonych, czego nie mozna byto wczesniej przewidzieé.
2. Jezeli w toku konkursu ofert wptyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu,
Komisja moze przyja¢ te oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, ze na ogloszony
ponownie na tych samych warunkach konkurs nie wptynie wigcej ofert.

WARUNKI UMOWY

1. Umowa bedzie zawarta na czas udzielania $wiadczefi i ulegnie rozwigzaniu z dniem
zakoficzenia udzielania okre§lonych §wiadczen zdrowotnych.
2. Termin rozpoczecia udzielania $wiadczen zdrowotnych ustala si¢ na dzien
podpisania umowy.
3. Umowa ulega rozwigzaniu:
a) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem okresu wypowiedzenia,
przy czym okres wypowiedzenia ustala sie na 3 miesigce;
b) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu wypowiedzenia, w
przypadku, gdy druga strona razaco narusza istotne postanowienia umowy.

INFORMACJE DODATKOWE

W przypadku, gdy wszystkie oferty beda zawiera¢ jednakowg wysokos$é oferowanej
stawki, a ich liczba przekroczy zapotrzebowanie udzielajagcego zamdwienia, komisji
przystuguje prawo:

a) odwolania konkursu,

b) odrzucenia ofert,

c) swobodnego wyboru oferty.

POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Zastrzega si¢ prawo odwolania konkursu ofert oraz przesuniecia terminu sktadania
ofert oraz terminu rozstrzygnigcia konkursu ofert bez podania przyczyn.
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2. Zapytania do Szczegélowych warunkéw konkursu ofert mozna sktadaé nie pozniej
niz na 2 dni przed terminem wyznaczonym na skladanie ofert.

(data i podpis Dyrektora)



