
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ
w MYSZKOWIE 42-300 MYsZKÓw UL. ALEJA WoLNOŚCI2ł,TELEF,ON

34 313_82_00

Podstawa prawna: ustawa o działalno ści leczńczej z dnia 1 5 kwietnia 201'| r. (Dz. U. 202I t. poz. 7 II
zpóźn. zm.) oraz ustawa o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych zę środków publicznych

z dnia27 sierpnia2}}4 t. (Dz. U. z202I t. poz. Iż85 zpóźn. zm.)

SZCZEGÓł,OWE WARUNKI KONKURSU OFERT I MATERIAŁY
INFORMACYJNE

przedmio tem zamówienia j est udzielanie świadczeń zdrowotnych \il zakresie :

I Ambulatoryjna Opieka SpecjalisĘczna, AOS:
1.przychonia Rejonowo_ Specjalistycznanr}przy ulicy PaĘzantow 2I- Świadczenia

magi stra fizj oter apii ze sp e cj al iza cj ą ftzj oterap i i.

alDzIŃ Rehabilitacji
Z.Szpita|Powiatowy w Myszkowie Aleja Wolności 29 - świadczenialekarza
specjalisty w zakresie:
a/Poradni a Kardio l o giczna
II. Dyżury Lekarskie w oddziale Chirurgii Ogólnej, oddziale Wewnętrztryfi,
Izbie P rzy jęć, oddział Pediatry czny
III. Szpital Powiatowy Myszków
t.oddŻiał chirurgii ogolnej kierownik i |ekarz specjalista pracaw godzinach

między godziną 7 do 15

2.Kierownik pododdziafu Neonatologii -|ekarz specjalista neonatolog praca w
godzinach od 7 do 15

IV. Pielęgniarka- Szpital Powiatowy dział anestezjologii

oferenci mogą składać ofertę na każdy zakres oddzielnie.

Termin składania ofert: do 11,07,2023 r. do godz. 11:00

Termin otwarcia ofeń: 1t,07,2023 r. godz.11:30

Ilekoć mowa o:

1l ,,lJdzie|aiącym zamówienie"-należy rozumieó Samodzielny Publiczny Zespół Opieki

w Myszkowie
"l ,,pizyjmującym zamówienie- należy rozumieć podmioty, o których mowa w ustawie o

leczniczej przystępujące do organizowanego konkursu ofert,

Zdrowotnej

działalności

Zalącznikiz
- Formularze oferty
- oświadczenie oferenta
- Proponowana cena i miejsce udzielania świadczeń
- Wzór umowy

- załącznik nr 1

- załączniknr 2
-załącznik nr 3
- załączniknr 4

L



-

MATERIAŁY INFORMACYJNE
I. OBOWI ĄZKI OFERENTA - SPOSÓB PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Oferta przygotowalla Ia koszt Oferenta, winna byó ńożona w formie pisemnej na ,,F'ormulaIzu
Oferty' wraz ze wszystkimi wymaganymi załącznikami i kserokopiami dokumentów, zgodnie
z określonymi warunkami oraz Formularzem Oferty, które stanowią integralnąjej częśó.
2. Oferta oru wszystkie wymagane dokumenty muszą być podpisane i potwietdzone ,,za zgodność
z oryginńem" ptzez Oferenta lub uprawniona osobę.
3. Ofertę wtaz ze wszystkimi zńącznikami, opatrzonej danymi Oferenta, należy umieścić
w zaklejonej kopercie oznakowanej napisem: ,rOfeńa na świadczenia zdrowotne w rvybranym
zakresie
i adresem Oferenta, w siedzibię Zallawiającego tj. Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki
Zdrowotnej w Myszkowie przy ulicy Aleja Wolności 29.
W celu prawidłowego przygotowania oferty, Oferent ma prawo do wcześniejszych zapylań i konsultacji
w zakresie usług.

Brak jakiegokolwiek dokumentu lub zńącznika do ,, FormularzaOferĘ" ńożonej w sposób niezgodny
z wymaganiami lub bez zachowania wymaganej formy oraz braku podpisu osoby uprawnionej
spowoduj e odrzucenie ofeĘ.

II. PLANOWANY TERMIN WYKONANIA UMOWY.

Umowy będąrealizowane przęz okres trzech lat od dniazawarcia umowy.

ilI. WYMAGANIA DoTyCzĄcE OFERENTÓW:

1 Do konkursu mogą przystąptć oferenci: podmiot wykonujący działalność leczniczą |ub osoba
legitymująca się nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania świadczen zdtowotnych w zakresie
obję§m zamówieniem ( aktualne prawo wykonywania zawodu, dyplom specjalizacjizdanej dziedziny,
zaświadczenia i certyfikaty uprawniające do realizacji zamówienia). Oferent musi posiadać wpisane do
rejestru podmiotów leczniczych odpowiednie komórki uprawnione do udzielania świadczeńw zakresie
obj ętym przedmiotem umowy.
2. Zanawiający wymaga, aby przez cały okres realizacji umowy, oferent posiadał ważną polisę OC
w zakresie prowadzonej działalności, związanej zptzedmiotem zamówienia. W sytuacji, gdy w trakcie
obowiązywaniaumowy, umowaubezpieczeniaod odpowiedzialności cywilnej wygaśnie, oferentbędzie
zobowiązarty zavłrzęć nową umowę ubezpieczenia w takim terminie, aby zapewnić ciągłość
wykonywania przedmiotowej umowy. Wartość i zakres rzeczory umowy ubezpieczenia musi
pozostawać zgodny z obowiązującymi w tym zakresie przepisami prawa.

IV. MIEJSCE I TERMIN SKŁADANIA OFERT.

1. Ofertę w zapieczętowanej kopercie opatrzonej danymi określonymi w szczegółowych warunkach
na\eży zŁożyć lub przesłać do dnia 11-07-2023r. do godz.11:00 w siędzibie Zarnauńającego
w Myszkowie, ul. Aleja Wolności 29, Sekretariat - DyrekcjiSPZOZ - u, bud. B-3.
ż. Ofertańożonapo terminie zostanie zwrócona Oferentowi bez otwierania.
3. Celęm dokonania zmian lub poprawek Oferent może wycofaó wcześniej zŁożoną ofertę izłożyć
ponownie do dnia określonego w pkt. 1.

4. W przypadku przesłania oferty drogą pocztową (kurierem) Iiczy się termin wpływu do siedziby
Zamawiającego, a nie termin nadania.



V. TRYB UDZIELANIA WYJAŚNInŃ I SKARG

1. Oferent może zwtocić się do Zamawiającego o wyjaśnienia, dotyczące wszelkich wątpliwości,
związanychze sposobem przygotowania oferty, kierując swoje zapytania pisemnie.

2. Dokumentację zawierająca szczegółowe waruŃi konkursu możma pobrać ze strony intemetowej

zamawiającego: http:llwww.bip.zozmyszkow.p1 - zakładka ,,KONKURSY" lub odebrać w siedzibie
Zamawiającego tj. SP ZOZ w Myszkowie, ul. Aleja Wolności 29,w Dzia\e Kadr (budynek 83) od

poniedziałku do piątku od 8.00 do 14.00, tel. 34l3I5-82,I9.

VI. TERMIN ZWIĄZANIA OFERTĄ

1. Składający ofertę pozostaje niązńązany przęzokres 30 dni od upływu terminu składania ofert.

VII. MIEJSCE, TERMIN, TRYB OTWARCIA, OCENA OFERT ORAZ PRZEBIEG
KoNKURSU.

1. Otwarcie ofeń nastąpi na posiedzeniu Komisji Konkursowej w dniu 11,07,2023 r.
o godz. 11:30 w siedzibie ZaInawiającego tj. SP ZOZw Myszkowie ul. Aleja WolnośCi 29

(budynek B2 - Sala Konferencyjna).
Z.Do chwili otwarcia ofertZamawiający przechowuje je w stanie nienaruszonym w swojej

siedzibie,
3. W części jawnej Komisja stwierdzi:
- Iiczbę otrzymanych ofert, cenę oferty;
- wazność ofert pod względem zabezpieczenia i ich otwarcie.
4. Oferent możę byó obecny w części jawnej Konkursu.
5. W części posiedzeń zamkniętychbęzudziału Oferentów Komisja stwierdza:

- które oferty spełniają warunki określone w szczegóŁowych warunkach;
- odrzuca oferty nie odpowiadające warunkom określonym w szczegółowych waruŃach lub

ńożone po wyznac zonym terminie,
- przyjmuje do protokołu wyjaśnienia i oświadczeńazgłoszoneprzez Oferentów,

- wybiera najkorzystniejsząofertę albo nie przyjmuje żadnej z ofęrt.

6. Dokonując wyboru najkorzystniejszej oferty Komisja Konkursowa kieruje się następującymi

kryteriami:
KRyTERIUM QCENY OFERT - cena; koszt brutto za wykonywanie Świadczeń

w zakresie objętym konkursem.
7.IJdzielający zamówienie moze wemłaó oferenta na negocjacje warunków złożonej oferty.

8. Wyniki Konkursu obowiązują po ich zatvłiętdzeniuprzezDyrektora SP ZOZ Myszków.
9. Komisja KoŃursowaogłaszawyniki koŃursu poprzezzarrieszczenie informacji na stronie

intemetowej i tablicy ogłoszeń,
10. Postępowanie Konkursowe |tmarza się, gdy nie zostanie zakończone wyborem oferty.

11. W przypadku uniewaznienia postępowania, Komisja dokona ponownego ogłoszenia konkursu.

YIII. Zastrzeżenia Zamawiające go :

1. Udzielaj ący zanówięnię zastrzega sobie prawo do: zmiany warunków postępowania, terminów

odwołania koŃursu lub pozostawienia ofert bez rozstrzygnięcia - bez podania przyczyny, jak

również do unieważnienia konkursu w kżdym czasie bezuzasadnienia.
2. Dyrektor Udzielającego zamówienie uniewaznia postępowanie w sprawie zawarcia umowy

o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej ,w szczególności gdy:

a) nie wpłynęła żadna oferta;
b) wpĘnęła jedna oferta niepodlegająca odrzuceniu,zzasttzeżeniem ust. 3;

c) odrzucono wszystkie oferty;
d) kwota najkorzystniejszej oferty przev,łyższa kwotę, I<tórą Zamawiający

finansowanie świódczeń opieki zdrowotnej w danym postępdWaniu;
przeznaczyŁ na



e) nastąpiła istotna zmiana okoliczności powoduj ąca, że prowadzenie postępowania lub zawarcie
rrmowy nieleży w interesie lbezpieczonych, czego nie można było wcześniej przewidzieó.

3. Jeżeli wtoku konkursu ofert wpłynęła tylko jedna ofertaniepodlegająca odrzuceniu, komisja może
PrzyjąĆ tę ofertę, gdy z okoliczności wynika, że na ogłoszony ponownie na tych samych warunkach
koŃurs ofert nie wpłynie więcej ofert.
4. Jeżeli nie nastąpiło uniewżnienie postępowania w sprawie zavłarcia umowy o udzielanie
świadczeń, komisja ogłasza rczstrzygnięcie postępowania w miejscu i terminie określonym
w ogłoszeniu o konkursie ofert.
5. Udzielaj ący Zamówienia zastrzega sobie prawo wyboru ofert w liczbie umożliwiaj ącej rea|izację
zapotrzebowania Zamawiającego na świadczenia będące przedmiotem konkursu ofert.

IX. ŚRODKI ODWO Ł AW CZE PRZYSŁUGUJĄCE OFERENTOM.

1. W toku postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotĘ
do czasu zakończęnia postępowania, Oferent moze złożyó do komisji umotywowany protest w
terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarżonej czynności.
2. Do czasu rozpattzenia protestu postępowanie w sprawie zawarcia rrmowy o udzielanie
świadczeń opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba że z treści protestu wynika, że jest on
oczywiście bezzasadny .

3. Komisja rczpatraje i rozstrzyga protest w ciągu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela
pisemnej odpowiedzi składającemu protest. Nieuwzględnienie protestu wymaga uzasadnienia.
4. Protest ńożony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.
5. W przypadku uwzględnienia protestu komisj a powtatza zaskarżoną czynność.
6. Swiadczeniodawcabiorący udzińwpostępowaniumoże wnieśó do DyrektoraZakładlw terminie
7 dni od dnia ogłoszenia o rczsttzygnięciu postępowania odwołanie doĘczące tozstrzygnięcia
postępowania.
8. Odwołanie rozpatrywane jest w terminie 7 dń od jego otrzymaria. Wniesienie odwołania
wstrzymuje zawarcie umowy do czasu jego rozpattzeńa.
9. Od rozstrzygnięcia odwołania, nie przysługują żadne środki zaskatżenia.

X.ZAWARCIE UMowY.
1. Zawarcie umowy na udzielanie świadczeń zdrowotnych w zakresie wyszczególnionych
szczegółovłych waruŃach nastąpi nie później niz w terminie 2I dni od dnia rozsttzygnięcia
koŃursu,
2. JężeIi Oferent, który wygrał konkurs uchyla się od zawarcia umowy Zamańający wybierze
naj korzystniej szą spośród pozostałych ofert uznanych za w ńne.

Załącznil<l2 '

1, Formularz oferty i oświadczenie załącznik nr 1,2 (dlawszystkich oferentów)
2. Formularz cenowy zńączniknr 3

3. Wzót umowy- zńączniknr4

Myszków dnia 03-07-2023 r.


