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Wiodawa, 10.11.2020r.

ZAPROSZENIE DO SKLADANIA OFERT NA WYKONYWANIE OPISOW BADAN RTG I
TOMOGRAFII KOMPUTEROWEJ

Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej we Wilodawie zaprasza do zlozenia
oferty na wykonywanie opiséw badan RTG i TK na podstawie przestanych w formie elektronicznej
badan/obrazéw radiograficznych.

Oferty nalezy sklada¢ w formie pisemnej w Sekretariacie Szpitala, budynek Administracji,
pietro I lub poczta na adres: Samodzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej , Al. J. Pilsudskiego
64, 22-200 Wiodawa w terminie do: 23.11.2020r.

Decydujgce znaczenie ma termin wptywu oferty do Zamawiajacego, a nie termin nadania na
poczcie, czy przesytka kurierska. Oferty ztozone po terminie zostang zwrdcone.

Proponowany okres obowigzywania umowy: 01.01.2021r.- 31.12.2021r.

I. Opis przedmiotu zaméwienia

1. Usluga teleradiologiczna polega na:

a) Ocenie i opisie obrazu radiologicznego dokonywanych poza miejscem jego akwizycji ;

b) Ocenie prawidlowosci badania radiologicznego dokonywanej poza miejscem akwizycji
obrazu radiologicznego ;

¢) Ponownej ocenie obrazu radiologicznego, wyjasnieniu , potwierdzeniu rozpoznania lub
okreSleniu dalszego postepowania diagnostycznego dokonywanych poza miejscem
akwizycji obrazu radiologicznego;

d) Wymianie opinii migedzy lekarzem opisujgcym badanie a innym lekarzem posiadajacym
specjalizacje 1 stopnia w dziedzinie rentgenodiagnostyki , radiologii lub radiodiagnostyki
lub specjalizacje 1 stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie rentgenodiagnostyki, radiologii,
radiodiagnostyki lub radiologii i diagnostyki obrazowej nadzorujagcym badanie w miejscu
akwizycji obrazu radiologicznego, lub lekarzem prowadzacym pacjenta.

2. Opisu badan dokona lekarz na podstawie przestanych badan radiologicznych droga
elektroniczng za pomocg systemu RIS- Alteris, z dostgpem 24 godzinnym na dobg¢ przez 7
dni w tygodniu. Wz6r umowy (zatgcznik nr 1) zawiera szczegélowe warunki dotyczace
przedmiotu zamoéwienia i warunkéw wspdlpracy. Jednostkg rozliczeniowg sg obrazy
powstate podczas jednego badania, jednej okolicy anatomicznej. Opisy badan dokonane
przez pracownikéw Wykonawcy beda przekazywane do Zamawiajacego wraz z autoryzacja.
Autoryzacja badania musi by¢ $cisle przypisana konkretnej osobie posiadajgcej panstwowe
uprawnienia do opisywania obrazéw- specjalizacja z radiologii i diagnostyki obrazowej
wraz z oznaczeniem numeru prawa wykonywania zawodu lekarza.

I1. Oferta powinna zawieraé:

1. Uzupelniony zatgcznik nr 2 do zaproszenia- Oferta.
2. Oswiadczenie o braku zastrzezen do zalaczonego projektu umowy i zobowigzanie si¢
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do jej podpisania na warunkach okreslonych w projekcie, w miejscu i terminie
Wwyznaczonym przez Zamawiajgcego.

Os$wiadczenie o spetnieniu przez Wykonawcg wymagan wskazanych w pkt. 111
niniejszego zaproszenia.

Ostatni wynik Testu Specjalistycznego monitora stosowanego do prezentacji
obrazéw medycznych.

Wykaz lekarzy opisujgcych badania radiologiczne na potrzeby SP ZOZ we

Wiodawie wraz z potwierdzeniem ich kwalifikacji zawodowych oraz 3-letniego
doswiadczenia w wykonywaniu opiséw badan w zakresie diagnostyki obrazowej:
opisywanie badan tomografii komputerowej (TK) oraz opisywanie badan
radiologicznych (RTG ) (na potwierdzenie warunku, o ktérym mowa w pkt I1I lit. 1).
Wykaz zrealizowanych ustug potwierdzajacy 3 letnie doswiadczenie Wykonawcy w
wykonywaniu opiséw badan w zakresie diagnostyki obrazowej: opisywanie badan
tomografii komputerowej (TK) oraz opisywanie badan radiologicznych (RTG ) (na
potwierdzenie warunku, o ktérym mowa w pkt I1I lit. m ).

I11.Szczegblowe wymagania i obowigzki dotyczgce Wykonawcy:

a)

b)

d)

€)

f)
g)

h)

Wykonawca musi spetnia¢ wymagania okreslone w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 11 kwietnia 2019r. w sprawie standardéw organizacyjnych opieki
zdrowotnej w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej wykonywanej za
posrednictwem systeméw teleinformatycznych ,(Dz. U. z 2019r. poz.834)
Wykonawca stosuje  $rodki  techniczno-organizacyjne stuzace zapewnieniu
bezpiecznej transmisji dokumentéw elektronicznych w postaci graficznej (obraz
radiologiczny) i tekstowej (zlecenie wykonania ushugi teleradiologicznej, ocena i
opis obrazu radiologicznego) w sposdb zapewniajgcy ich ochrone przed
nieuprawnionym wykorzystaniem,

Wykonawca zapewnia wyposazenie, sprz¢t i aparature medyczna, w tym stanowisko
opisowe, oraz warunki dotyczace opisu i przegladu obrazéw radiologicznych
rejestrowanych w postaci elektronicznej, okreslonych w przepisach wydanych na
podstawie artykutu 33c ustawy z dnia 29 listopada 2000 r.- prawo atomowe, (Dz. U.
z2019r. poz. 1792 z p6zn. zm.)

Wykonawca zapewnia 1lacze oraz wyposazenie elektroniczne umozliwiajace
odpowiednig szybko$¢ i jako$¢ transmisji danych (obrazu i dzwieku),

Wykonawca zapewnia lekarzowi dostgp do obrazu radiologicznego i oceny
prawidlowosci badania radiologicznego w trakcie jego trwania- w przypadku
tomografii komputerowej

Wykonawca zachowa kompresje bezstratnej danych obrazowych

Wykonawca bedzie realizowat ustugi w oparciu o oprogramowanie, ktére zapewni
Zamawiajgcemu podglad ,,on-line” , statuséw badan oraz poinformuje o kompletnym
transferze danych obrazowych, rozpoczgciu opisu badania przez lekarza opisujacego
i dokonanym opisie badania a takze automatycznie przekaze Zamawiajacemu
informacje o braku polgczenia z jednostkg opisujacg Wykonawcy.

Wykonawca na wlasny koszt dostarczy i zintegruje ze wskazanym weztem
Alteris(DICOM) niezbgdny sprzgt i oprogramowanie do przesylania zlecen na
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wykonanie opisu badania (skierowan na badanie TK), obrazéw radiograficznych
oraz zwrotnie wynikéw badan i informacji.

i) Dysponuje odpowiednim sprzgtem tj. monitory stosowane do opisow badan spetniajg
wymagania, dodatkowo, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 18
lutego 2011 r. (Dz. U. 22017 r. poz. 884), kazdy Test Specjalistyczny musi zawiera¢
: jednorodnos$¢ (mierzong w srodku i na rogach ); luminacjg¢, krzywa skali szarosci
oraz spelnia standardy organizacyjne opieki zdrowotnej

i) Dysponuje personelem o odpowiednich kwalifikacjach i uprawnieniach zawodowych
pozwalajagcych na pelng realizacje §wiadczen objetych zakresem przedmiotowego
zaproszenia;

k) Wykonawca zobowigzuj¢ si¢ do zapewnienia cigglosci wykonywania ustlug w
okresie obowigzywania umowy i zapewnia calodobowy nadzdr organizacyjny i
techniczny nad realizacja zlecanych ustug

1) Wykonawca zapewnia, iz $wiadczenia zdrowotne w zakresie opisow badan
wykonane beda przez lekarzy posiadajacych odpowiednie kwalifikacje i
doswiadczenie, tj. lekarzy posiadajgcych co najmniej 2 stopien specjalizacji z
radiodiagnostyki Iub tytul specjalisty z radiologii i diagnostyki obrazowej oraz 3
letnie do$wiadczenie w opisywaniu badan bedacych przedmiotem umowy.

m) Wykonawca powinien legitymowa¢ si¢ co najmniej 3-letnim doswiadczeniem w
wykonywaniu opiséw badan RTG i tomografii komputerowe;j .

n) Wykonawca zobowigzany jest do poddania si¢ kontroli Zamawiajgcego oraz
Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie speilniania wymagan niezbednych do
wykonywania ustug medycznych bedacych przedmiotem niniejszej umowy.

0) Wykonawca zobowigzuje si¢ do zawarcie umowy ubezpieczenia OC, zgodnie z
zasadami okre$lonymi w Rozporzadzeniu Ministra Finansé6w z dnia 29kwietnia
2019r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej
podmiotu wykonujacego dziatalno$é¢ leczniczg ( Dz. Z 2019r. poz. 866)) oraz
okazania oryginalu umowy ubezpieczeniowej przy podpisywaniu umowy na
wykonanie opiséw badan TK i RTG oraz dostarczenia kopii polisy jako zalgcznika
nr 3 do umowy.

IV. Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte. Zamawiajgcy nie dopuszcza skiadania ofert
czesciowych, ani wariantowych.

V. Cena:

a) Cena podana w ofercie musi uwzglednia¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacjg catosci

przedmiotu zamOwienia.

b) Cena oferty powinna zawiera¢ cen¢ jednostkowa netto wyrazona w ztotym. Ewentualne

rabaty, upusty oraz inne koszty musza by¢ wliczone w ceng netto.

c) Cene oferty nalezy wyliczy¢ wg wzoru: Cena = Cena jednostkowa + podatek VAT obliczony

zgodnie z obowigzujacymi przepisami, warto$¢ netto, wartos¢ brutto. Ceng oferty nalezy podac¢

w zaokragleniu do dwoch miejsc po przecinku.

VI.Kryterium oceny ofert jest cena.

VII. Oferte nalezy zlozy¢ w jezyku polskim, w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.
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VIII. Osoba do kontaktu ze strony Zamawiajgcego

1) Justyna Kdlesza tel. 797 704 877/797 704 878
IX.Zamawiajacy nie przewiduje publicznego otwarcia ofert.
X. Termin zwigzania oferta:

a) Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie
wraz z uptywem terminu sk}adania ofert.

b) W uzasadnionych przypadkach co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwiazania
ofertg Zamawiajgcy moze zwroci¢ sig do Wykonawcow o wyrazenie zgody na przedtuzenie tego
terminu o oznaczony okres.

XI. Informacje o formalnosciach, jakie powinny by¢ dopelnione po wyborze oferty w celu zawarcia
umowy w sprawie zamowienia:

a) Zamawiajacy zawrze umowe z wybranym Wykonawcg na warunkach bedacych istotnymi
postanowieniami, a stanowigcymi wzor umowy — zalacznik nr 1 do zaproszenia do zlozenia oferty.
b) Jezeli Wykonawca, ktérego oferta zostala wybrana uchyla si¢ od zawarcia umowy
Zamawiajgcy wybiera oferte najkorzystniejsza sposrod pozostalych ofert, bez przeprowadzania ich

ponownej oceny.

¢) Miejsce podpisania umowy to siedziba Zamawiajacego.

XII. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo nie dokonania wyboru Zadnej z ofert.

XIII. Postgpowanie o udzielenie zamowienia jest prowadzone zgodnie z regulaminem
udzielania zaméwien o wartosci nie przekraczajgcej wyrazonej w ztotych rownowartosci
kwoty, o ktérej mowa w art. 4 pkt 8 ustawy - Prawo zaméwien publicznych.

Zalgczniki:
Zalgcznik Nr 1 — Wzér umowy
Zalacznik nr 2- Druk oferty

Zatacznik Nr 3- O$wiadczenie wymagane od wykonawcy w zakresie wypelnienia obowiazkéw
informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO




