Konkurs: PIEL.12.2026

OGLOSZENIE O KONKURSIE OFERT

Samodzielny Publiczny Zespot Opieki
Zdrowotnej Al. Jozefa Pilsudskiego 64
22 - 200 Wlodawa
Tel. 797 702 705 Fax 82 57 24 170

e-mail: sekretariat@spzoz.wlodawa.pl

Podstawa prawna: Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci leczniczej oraz Ustawa z dnia
27.08.2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.

MATERIALY INFORMACYJNE
I SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU
w skrocie (M 1)
NA ZAWARCIE UMOWY O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE

w zakresie:
udzielania §wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke w Samodzielnym Publicznym Zespole
Opieki Zdrowotnej we Wlodawie.

Symbol CPV
85100000-0 ustugi ochrony zdrowia

85111000-0 ustugi szpitalne
85141000-9 ustugi swiadczone przez personel medyczny



I. OBOWIAZKI OFERENTA I SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY:

1. Oferta, traktowana jako calo$¢, przygotowana na koszt Oferenta, musi by¢ ztozona w formie
pisemnej, czytelnie, w jezyku polskim, na udost¢gpnionym ,,Formularzu Oferty” wraz ze
wszystkimi wymaganymi zalgcznikami i1 kserokopiami dokumentéw, zgodnie z warunkami
okreslonymi w niniejszych MI. Formularz Oferty stanowi zatacznik Nr 1 do niniejszych MI.

2. Oferta oraz wszystkie wymagane dokumenty muszg by¢ podpisane (kopie dokumentow
musza by¢ potwierdzone ,,za zgodno$¢ z oryginalem”) przez Oferenta lub upowaznionego
przedstawiciela Oferenta. Upowaznienie do podpisania oferty winno by¢ dolaczone w
oryginale do oferty, o ile nie wynika z innych dokumentéw zalaczonych przez Oferenta.

3. Wszelkie zmiany lub poprawki w tekscie oferty muszg by¢ parafowane wlasnorgcznie przez
Oferenta.

4. Oferte wraz ze wszystkimi zalgcznikami, na kolejno ponumerowanych stronach, opatrzong
danymi Oferenta, nalezy umiesci¢ w zaklejonej kopercie oznaczone;j:

»Konkurs — udzielania Swiadczen zdrowotnych przez pielegniarke w Samodzielnym
Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej we Wlodawie”

Nie otwiera¢ do 22.07.2026r. do godz. 13:30

[0$¢ strom ........ceueenee. (okreslic, ile stron zawiera ztoZona oferta)”

5. Udzielajacy zamowienia nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.
6. Oferta powinna zawiera¢ nastepujace dokumenty:

1) wypehiony formularz ofertowy wraz z kryteriami oceny punktowej podpisany przez
Oferenta - zgodnie z zatgcznikiem nr 1 do MI,

2) os$wiadczenie wypelnione i podpisane przez Oferenta dotyczace przebiegu pracy
zawodowe] (doswiadczenie zawodowe) — zgodnie z zalacznikiem nr 1 do formularza
ofertowego,

3) kopi¢ prawa wykonywania zawodu pielggniarki,

4) kopi¢ dyplomu pielegniarki,

5) kopie dokumentéw potwierdzajacych ukonczenie kurséow kwalifikacyjnych i kursow
specjalistycznych (jezeli posiada)

6) dokument wygenerowany z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosci
Gospodarczej lub aktualny odpis wtasciwego Krajowego Rejestru Sadowego aktualny
na dzien ztozenia oferty, (umowa kontraktowa)

7) dokument wygenerowany z Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalnosé
Lecznicza, aktualny na dzien zlozenia oferty (umowa kontraktowa)

8) oswiadczenie o przedtozeniu dokumentu ubezpieczenia zgodnie z warunkami
okreslonymi w Rozdziale IIT ust. 3 pkt 1) — 5) M1,

9) oswiadczenie o przedlozeniu dokumentu ubezpieczenia zgodnie z warunkami
okreslonymi w Rozdziale III ust. 4 MI,



10) kopi¢ aktualnego orzeczenia lekarskiego o braku przeciwwskazan zdrowotnych do
udzielania §wiadczen zdrowotnych,

11) kopi¢ aktualnego badania do celow sanitarno — epidemiologicznych (zaswiadczenie
wydane przez lekarza medycyny pracy lub wpis w ksigzeczce dla celow
epidemiologicznych),

12) informacje¢ z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralno$ci w zakresie przestepstw
okreslonych w rozdziale XIX 1 XXV Kodeksu karnego, w art. 189a 1 art. 207 Kodeksu
karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii lub za
odpowiadajgce tym przestgpstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa
obcego.

7. Na wezwanie Udzielajacego zamowienia Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzany jest
przedstawi¢ oryginaty dokumentéw potwierdzajace kwalifikacje (wyksztalcenie) oraz
doswiadczenie zawodowe.

8. Udzielajacy zamoOwienia informuje, ze oferenci wytonieni z konkursu ofert do podpisania
umowy zostang zweryfikowani w Rejestrze Sprawcoéw Przestgpstw na Tle Seksualnym
(zgodnie z ustawg z dnia 13.05.2016r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle
seksualnym).

Il. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA I WARUNKI UDZIALU

1. Zakresem przedmiotowym konkursu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez
pielegniarki w Oddziatach i komorkach szpitalnych Udzielajacego zamowienia w ramach
dyzuréw trwajacych 12 godzin w systemie calodobowym lub innym, wg zapotrzebowania
Udzielajacego zamowienia zgodnie z harmonogramem ustalonym przez Udzielajacego
zamoOwienia.

Szczegotowy zakres obowigzkow pielegniarki/rza wskazany jest w projekcie umowy, ktora
stanowi zatacznik nr 2 lub 2a do MI.

2. Realizacja §wiadczen zdrowotnych w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotne;j
we Wlodawie odbywac¢ si¢ bedzie na podstawie procesu pielegnowania, zgodnie z ustawa o
zawodach pielggniarki 1 potoznej, aktualng wiedza medyczng i1 obowigzujagcymi u
Udzielajacego zamoOwienie standardami, a takze zgodnie z kodeksem etyki zawodowej
pielegniarki, z wykorzystaniem sprzetu, aparatury i innych srodkow, niezbednych do realizacji
swiadczen objetych umowa.

3. W przypadku potrzeb Udzielajacego zamdwienia niedajacych si¢ wczesniej przewidzied
Przyjmujacy zamdéwienie moze zostaé zobowigzany do wykonywania $wiadczen
zdrowotnych w innych komorkach Udzielajagcego zamoéwienia wskazanych na pismie przez
Udzielajacego zamdwienia ze wskazaniem miejsca, czasu i harmonogramu ich udzielania
zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami.

4. Swiadczenia zdrowotne, o ktorych mowa w ust. 1, udzielane beda wedtug harmonogramu
ustalonego przez Udzielajacego Zamowienie na kazdy miesigc.

5. Dokfadna ilo$¢ godzin wynika¢ bedzie kazdorazowo z harmonogramu miesigcznego.
Udzielajacy zamdwienia zastrzega sobie prawo ustalenia mniejszej lub wigkszej ilosci godzin
miesi¢cznie, zgodnie z jego aktualnymi potrzebami.
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6.

7.

Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest:

1) dbac o powierzone mienie przy wykonywaniu przedmiotowego zamowienia,

2) przestrzega¢ zasad etyki i deontologii pielegniarskiej,

3) przestrzega¢ ustalonych godzin wykonywania $§wiadczen zdrowotnych zgodnie z
harmonogramem ustalonym przez Udzielajagcego zamowienie,

4) w czasie trwania umowy posiada¢ aktualne badania lekarskie, szkolenia w zakresie BHP,
badanie do celéw sanitarno — epidemiologicznych (zaswiadczenie wydane przez lekarza
medycyny pracy lub wpis w ksigzeczce dla celow epidemiologicznych), szczepienie
przeciwko WZW typ B.

Do konkursu moga przystapic oferenci, ktorzy spelniaja nastepujace warunki:

1) sa uprawnieni do udzielania $§wiadczen zdrowotnych zgodnie z przedmiotem konkursu
zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnos$ci leczniczej 1 pozostatych
przepisach tj. wykonuja dziatalno$¢ w formie praktyki zawodowej stosownie do art. 5 ust
2 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalno$ci lecznicze;,

2) spelniajg warunki wymagane art.19 ust. 4,5 lub 6 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o
dziatalnosci leczniczej tj.

a) posiadajg prawo wykonywania zawodu pielggniarki;
b) nie moga by¢:

e zawieszone w prawie wykonywania zawodu albo ograniczone w wykonywaniu
okreslonych czynno$ci zawodowych na podstawie przepisow o zawodach
pielegniarki i potoznej lub przepisOw o samorzadzie pielggniarek i potozonych

e pozbawione mozliwo$ci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem
srodka karnego zakazu wykonywania zawodu albo zawieszone w wykonywaniu
zawodu zastosowanym $rodkiem zapobiegawczym,

¢) nie moga mie¢ przerwy w wykonywaniu zawodu 1acznie przez okres dluzszy niz 5
lat o okresie 6 lat poprzedzajacych wniosek o wpis

d) posiadajg wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnos$ci Gospodarczej oraz
wpis do rejestru praktyk zawodowych prowadzonego przez Okregowa Rade

Pielegniarek i Poloznych

e) maja zawarta umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie
okreslonym w art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy o dziatalnos$ci leczniczej,

3) potwierdza dyspozycyjnos¢ do S$wiadczenia ustug objetych konkursem w zakresie
sktadanej oferty.
Projekt umowy stanowiacy zalacznik nr 2 lub 2a do MI jest integralng czeScia niniejszej

dokumentacji i zapisy w nim zawarte traktuje si¢ jako warunki udzielania zamoéwienia
na Swiadczenia zdrowotne.

9. Udzielajacy zmoéwienie informuje, ze u Udzielajacego Zamowienie wdrozona zostata
Procedura dokonywania zgloszen naruszenia prawa i podejmowania dziatan nastgpczych
oraz ochrony sygnalistow zglaszajacych lub ujawniajacych publicznie informacje o
naruszeniu prawa (P-1/JZ-2/D).



III. WYMAGANIA STAWIANE OFERENTOM

1.

Do konkursu ofert przystapi¢ moga podmioty spelniajagce wymagania, o ktorych mowa w art.
26 ust. 112 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci lecznicze;.

Oferent nie moze by¢ zatrudniony na podstawie umowy o prac¢ u Udzielajacego Zamdwienia
w czasie wykonywania $§wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem niniejszego
postepowania. W przypadku pozostawania w zatrudnieniu na podstawie stosunku pracy lub
udzielania $wiadczen w ramach umowy cywilnoprawnej, z chwilg podpisania umowy o
udzielanie §wiadczen zdrowotnych Oferent winien ztozy¢ wniosek o rozwigzanie tgczacej go
z SP Z0Z we Wlodawie umowy za porozumieniem stron.

Oferent jest zobowigzany posiada¢ zawarta we wilasnym zakresie umowe ubezpieczenia
odpowiedzialno$ci cywilnej zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finansow wydanym na
podstawie art. 25 ust. 5 ustawy o dzialalnosci lecznicze;j.

a) Ubezpieczeniem OC ma by¢ objeta odpowiedzialnos¢ cywilna Przyjmujacego
Zamoéwienie na $wiadczenia zdrowotne za szkody wyrzadzone przez dziatanie lub
zaniechanie ubezpieczonego, w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, podczas
udzielania tych $wiadczen, w ktérych nastgpstwie zostata wyrzadzona szkoda, w
szczegbdlnosci:

b) Ubezpieczenie OC ma obejmowaé wszystkie szkody w zakresie, o ktorym mowa
wyzej bez mozliwosci umownego ograniczenia przez zaklad ubezpieczen wyptaty
odszkodowan.

c) Obowigzek ubezpieczenia OC powstaje najpozniej w dniu poprzedzajacym dzien, od
ktorego Przyjmujacy Zamowienie na $wiadczenia zdrowotne obowigzany jest, na
podstawie umowy o udzielenie zamdwienia, do udzielania §wiadczen zdrowotnych.

d) Minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC — zgodnie z rozporzadzeniem
wydanym na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnos$ci
leczniczej

e) Kwota, o ktorej mowa w pkt 4, jest ustalana przy zastosowaniu kursu $redniego euro

ogloszonego przez Narodowy Bank Polski po raz pierwszy w roku, w ktorym umowa
ubezpieczenia OC zostata zawarta.

4. Oferent jest zobowigzany posiada¢ zawartg we wlasnym zakresie umowe ubezpieczenia NNW

obejmujgcg koszty badan i leczenia poekspozycyjnego, do ktéorego doszto w trakcie
wykonywania czynno$ci zawodowych, na sum¢ ubezpieczenia co najmniej 20 000,00 zt.
Obowigzek ubezpieczenia, o ktdrym mowa w zdaniu pierwszym, powstaje najpdzniej w dniu
poprzedzajacym dzien, od ktorego Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest - na podstawie
umowy o udzielenie zamoéwienia - do udzielania §wiadczen zdrowotnych.

IV. TERMIN I MIEJSCE WYKONANIA UMOWY

1.

Udzielajacy Zamoéwienia zobowigzuje si¢ do zawarcia umowy na czas okreslony od dnia
01.08.2026r. do dnia 01.08.2028r.



2. Za zgoda stron umowy, wyrazong w formie aneksu, okres obowigzywania umowy, o ktérym
mowa w ust. 1 moze ulec przedtuzeniu na okres nieprzekraczajgcy 6 miesiecy.
3. Swiadczenia zdrowotne objete przedmiotem umowy beda wykonywane w siedzibie

Udzielajacego Zamodwienia i na rzecz pacjentow SPZOZ we Wlodawie wobec nieokreslone;j
liczby o0séb do nich uprawnionych.

V. KRYTERIA OCENY, JAKIM BEDA PODLEGALY SKLEADANE OFERTY
1. Przy wyborze oferty Komisja bedzie kierowac si¢ nastepujacymi kryteriami:

A) Kryterium CENA (60% oceny, maksymalnie 60 pkt)
Kryterium finansowe to punkty uzyskane na podstawie ponizszego wyliczenia:

C = (Cmin/Cx) x 40

Gdzie:

C — liczba punktéw za kryterium finansowe

Cmin — najnizsza proponowana cena za godzing¢ udzielania §wiadczen zdrowotnych zt brutto sposrod
waznych ofert

Cx — proponowana przez Oferenta cena za godzing udzielania §wiadczen zdrowotnych zt brutto

Kazda cena wskazana przez Oferenta musi obejmowac koszt catkowity uwzgledniajacy kalkulacje
elementéw naleznos$ci i1 optaty dodatkowe, jakie ponosi Oferent w ramach przyjetej umowy na
$wiadczenia zdrowotne, w ramach wycenianego elementu.

B) Kryterium KWALIFIKACJE (WYKSZTALCENIE) (20% oceny, maksymalnie 20 pkt)
Kryterium KWALIFIKACJE to punkty uzyskane na podstawie ztozonych przez Oferenta
dokumentow zgodnie z ponizszg tabela:

Lp. Uzyskane kwalifikacje Punktacja
1. Dyplom uzyskania $redniego wyksztatcenia pielggniarskiego 10 pkt
2. Dyplom uzyskania tytutu licencjata pielegniarstwa lub magistra 20 pkt

pielegniarstwa

C) Kryterium DOSWIADCZENIE ZAWODOWE (20% oceny, maksymalnie 20 pkt)
Kryterium DOSWIADCZENIE ZAWODOWE to punkty uzyskane na podstawie ztozonych przez
Oferenta dokumentéw zgodnie z ponizszg tabela:



Lp. [Staz i doswiadczenie udzielania Swiadczen Punktacja
zdrowotnych w
Szpitalu (etat lub kontrakt) trwajacy:

1. Bez doswiadczenia i ponizej 1 roku 0 pkt
2. Od 1 roku do 3 lat 10 pkt
3. Powyzej 3 lat 20 pkt

2. Ostateczna punktowa ocena oferty (X) zostanie obliczona jako suma punktow uzyskanych za
kazde kryterium oceny ofert niniejszego Rozdziatu MI, z uwzglgdnieniem procentowej rangi kazdego
kryterium:

X=A+B+C

3. W przypadku ztozenia wigkszej liczby ofert Komisja konkursowa dokona wyboru ofert na
podstawie ustalonego rankingu ofert (rozpoczynajac od ofert z najwyzsza liczbg punktéw) do
wyczerpania kwoty jaka Udzielajacy zamowienia przeznaczyl na sfinansowanie zamowienia, i/lub
liczby oferentéw potrzebnej do zabezpieczenia wykonywania $wiadczen zdrowotnych.

4. Udzielajacy zamowienia informuje, ze w zwigzku z sytuacja, o ktéorej mowa w ust. 3 w
przypadku réwnej liczby punktow Oferentow, Udzielajacy zamowienia przeprowadzi rozmowe
kwalifikacyjng z tymi Oferentami.

5. Udzielajacy Zamowienie zastrzega sobie mozliwos¢ wyboru ofert w ilosci odpowiadajace;j
potrzebom Udzielajacego Zamoéwienie w zakresie zabezpieczenia wykonywania $§wiadczen
zdrowotnych.

VI. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT

1. Oferte w zapieczetowanej kopercie opatrzonej danymi jak w rozdz. I, pkt. 4 niniejszych MI
nalezy przesta¢ lub ztozy¢ do dnia 22.07.2026r. do godz. 132 w Sekretariacie Dyrekcji
Samodzielnego Publicznego Zespolu Opieki Zdrowotnej we Wlodawie.

Oferta zlozona po terminie zostanie zwrocona Oferentowi bez otwierania.

3. Celem dokonania zmian, badz poprawek — Oferent moze wycofa¢ wezesniej ztozong oferte i
ztozy¢ ja ponownie, pod warunkiem zachowania wyznaczonego w MI terminu sktadania
ofert.

4. Wybor drogi pocztowej dla przestania oferty nast¢puje na ryzyko Oferenta. Oferent winien
we wlasnym interesie, w taki sposob przygotowac przesytke aby w maksymalnym stopniu
zapobiec jej uszkodzeniu w czasie transportu.

VII. ODRZUCENIE OFERTY



1. Odrzuca si¢ ofertg:

1) zlozong przez Oferenta po terminie;

2) zawierajacg nieprawdziwe informacje;

3) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podal proponowanej liczby lub ceny
$wiadczen zdrowotnych;

4) jezeli zawiera razagco niska cen¢ w stosunku do przedmiotu zamowienia;

5) jezeli jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisow;

6) jezeli Oferent ztozyt oferte alternatywna;

7) jezeli Oferent lub oferta nie spetniajg wymaganych warunkéw okreslonych w przepisach
prawa oraz warunkéw okreslonych przez Udzielajagcego ZamoOwienia w niniejszych
Materiatach Informacyjnych;

8) ztozong przez Oferenta, z ktorym w okresie 5 lat poprzedzajacych ogloszenie
postepowania, zostata rozwigzana przez Udzielajagcego Zamoéwienia umowa na udzielanie
swiadczen zdrowotnych w rodzaju lub zakresie odpowiadajagcym przedmiotowi konkursu,
bez zachowania okresu wypowiedzenia z przyczyn lezacych po stronie oferenta.

2. W przypadku gdy braki, o ktorych mowa w ust. 1, dotycza tylko czg$ci oferty, oferte mozna
odrzuci¢ w czgsci dotknietej brakiem.

3. W przypadku gdy Oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentow lub gdy
oferta zawiera braki formalne Udzielajagcy zamdwienia wezwie Oferenta do usunigcia tych
brakdw w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

VII. TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN, DOTYCZACYCH MATERIALOW
INFORMACYJNYCH

1. Oferent moze zwraca¢ si¢ do Udzielajagcego Zamodwienia o wyjasnienia dotyczace wszelkich
watpliwosci zwigzanych z MI, sposobem przygotowania oferty, kierujac swoje zapytanie
osobiscie lub na piSmie w okresie nie po6zniejszym niz 3 dni przed dniem otwarcia ofert.

2 Osobami uprawnionymi do kontaktu z Oferentami s3:

1) w sprawach merytorycznych: Ewa Ostrowska - p.o. Pielegniarki Naczelnej
tel. 797 704 872

2) wsprawach formalnych: Katarzyna Kozlowska — Dzial Kadr, tel. 797 704 886.

IX. TRYB WPROWADZANIA ZMIAN DO MATERIALOW INFORMACYJNYCH

1. Udzielajgcemu zamoéwienia przystluguje prawo zmiany niniejszych MI, w tym zakresu
swiadczen objetych postepowaniem konkursowym.

2. O kazdej zmianie lub modyfikacji Udzielajagcy Zamoéwienia zawiadomi niezwtocznie kazdego
z uczestnikow postepowania konkursowego, ktéry dokonal u Udzielajacego Zamowienia
rejestracji pobierajagc dokumenty ofertowe oraz zamie$ci informacje na swojej stronie
internetowe;.

3. W przypadku gdy wymagana zmiana lub modyfikacja bedzie istotna Udzielajagcy Zamdwienie
moze przedtuzy¢ termin do sktadania ofert.
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4. Kryteria oceny ofert i warunki wymagane od oferentow nie podlegaja zmianie w toku

postepowania.

X. TERMIN DO KTOREGO OFERENT BEDZIE ZWIAZANY OFERTA

1.

Sktadajacy oferte pozostaje nig zwigzany, przez okres 30 dni.

2. Bieg terminu rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

XI. MIEJSCE, TERMIN, TRYB OTWARCIA ORAZ OCENA OFERT

1.

Komisyjne otwarcie ofert nastapi na posiedzeniu komisji konkursowej, ktore odbedzie si¢ w
Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej, przy Al. Jozefa Pitsudskiego 64,
w Sali Konferencyjnej przy Sekretariacie Dyrekcji SP ZOZ we Wilodawie, w dniu
22.07.2026 r. 0 godzinie 13:30.

Do chwili otwarcia ofert, Udzielajacy Zamoéwienia przechowuje je w stanie nienaruszonym,
w swojej siedzibie.

Komisja konkursowa, przystepujac do rozstrzygniecia konkursu ofert, dokonuje kolejno
nastepujacych czynnosci:

1) stwierdza prawidlowos¢ ogloszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert,

2) otwiera koperty z ofertami,

3) ustala, ktore z ofert spetniajg warunki okreslone w niniejszych Materiatach Informacyjnych,
4) odrzuca oferty w przypadku zaistnienia przestanek wskazanych niniejszych MI.
5) wybiera najkorzystniejsza oferte albo nie przyjmuje zadnej z nich.

XII. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU

Termin rozstrzygniecia konkursu: do 14 dni od uplywu terminu sktadania ofert.
Udzielajacy Zamodwienia moze przesuna¢ termin rozstrzygnigcia konkursu ofert.

Miejsce rozstrzygnigcia konkursu: SP ZOZ we Wtodawie al. Pitsudskiego 64, 22-200
Wilodawa.

Wyniki konkursu obowigzuja po ich zatwierdzeniu przez Dyrektora SPZOZ we Wilodawie.

. Udzielajacy Zamoéwienia zawiadomi niezwlocznie wszystkich Oferentéw o zakonczeniu

konkursu 1 jego wynikach na pismie.

Jezeli nie nastgpito uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy na swiadczenie
zdrowotne, lub konkurs nie zostat zamkniety bez wybrania ktorejkolwiek z ofert, komisja
oglasza o rozstrzygni¢ciu postgpowania.

O rozstrzygnigciu konkursu ofert oglasza si¢ na stronie internetowej Udzielajacego
Zamowienia.

Udzielajacy zamoéwienia zastrzega sobie prawo wyboru ofert, w ilosci niezbednej do
zabezpieczenia udzielania §wiadczen zdrowotnych stanowiacych przedmiot konkursu.
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8.

Z chwila ogloszenia rozstrzygnigcia postepowania nastgpuje jego zakonczenie i komisja ulega
rozwigzaniu.

XIII. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA

1.

XIV.

Dyrektor Udzielajacego Zamowienia uniewaznia postgpowanie (w catosci lub czegsci) w

sprawie zawarcia umowy na $wiadczenia zdrowotne, gdy:

1) nie wplyneta zadna oferta;

2) wptynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem ust. 2;

3) odrzucono wszystkie oferty;

4) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktorg Udzielajacy Zamowieni
przeznaczylna finansowanie umowy na $wiadczenie zdrowotne w danym postgpowaniu;

5) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub
zawarcie umowy nie lezy w interesie pacjentow Udzielajagcego Zamowienia, czego nie
mozna byto wczesniej przewidzie¢.

Jezeli w toku konkursu ofert wptyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja

moze przyjac te oferte, gdy z okolicznosci wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych

warunkach konkurs ofert nie wptynie wigcej ofert.

SRODKI ODWOLAWCZE PRZYSLUGUJACE OFERENTOM

Oferentom, ktorych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez
Udzielajacego Zamowienia zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy
na $wiadczenia zdrowotne, przystuguja srodki odwotawcze na zasadach okreslonych ponizej
w ust. 2-10.
Srodki odwotawcze nie przystuguja na:

1) niedokonanie wyboru Oferenta;

2) uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy na swiadczenia zdrowotne;.

W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy na $wiadczenia zdrowotne, do czasu
zakonczenia postgpowania, Oferent moze ztozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie
7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

Do czasu rozpatrzenia protestu postegpowanie w sprawie zawarcia umowy na Swiadczenia
zdrowotne ulega zawieszeniu, chyba ze z tresSci protestu wynika, ze jest on oczywiscie
bezzasadny.

Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela
pisemnej odpowiedzi skladajagcemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga
uzasadnienia.

Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Informacj¢ o wniesieniu protestu i jego rozstrzygni¢ciu niezwlocznie zamieszcza si¢ na
stronie internetowej Udzielajagcego zamoOwienia.

W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnos¢.
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9. Oferent bioragcy udzial w postgpowaniu moze wnies¢ do Dyrektora Udzielajacego
zamoOwienia, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu postepowania, odwotanie
dotyczace rozstrzygnigcia postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega
rozpatrzeniu.

10. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie
odwotania
wstrzymuje zawarcie umowy na $wiadczenia zdrowotne do czasu jego rozpatrzenia.

XV. ZAWARCIE UMOWY

Zawarcie umowy z wylonionym Oferentem w postgpowaniu konkursowym o wykonywanie
swiadczen zdrowotnych w SP ZOZ we Wtodawie nastapi nie pdzniej niz w terminie zwigzania oferta.
Oferent na wniosek Udzielajagcego Zamowienie moze przedtuzy¢ termin zwigzania oferta.

Uwaga

Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu ofert (w catosci lub czg$ci),
zamkniecia konkursu bez wybrania ktorejkolwiek ofert oraz przesunigcia terminu sktadania ofert bez
podania przyczyny.

Zalaczniki do MI:

Zalacznik Nr 1 - Formularz oferty z osSwiadczeniem stanowiacym zalacznik nr 1 do formularza
ofertowego

Zalacznik nr 2 - Projekt umowy z zalacznikami - kontrakty

Zalacznik nr 2a - Projekt umowy z zalgcznikami - zlecenia
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