
ORGANIZATOR KONKURSU:

UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY 

IM. FRYDERYKA CHOPINA W RZESZOWIE

UL. SZOPENA 2, 35-055 RZESZÓW

SZCZEGÓŁOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

w sprawie umowy o udzielanie zamówienia na świadczenia zdrowotne z niepublicznym zakładem opieki zdrowotnej w postaci

świadczeń zdrowotnych udzielanych przez pielęgniarki 

w Przyszpitalnej Poradni Diabetologicznej

Rzeszów, 2023-04-18
Podstawa prawna:

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej (Dz.U.2021r. poz. 711 z późn.zm.), zwana dalej „Ustawą o działalności leczniczej”,

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2008r. Nr 164, poz. 1027 z późn. zm), zwana dalej „Ustawą o świadczeniach”.

I. Udzielający zamówienia:

Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie – Przyszpitalna Poradnia Diabetologiczna
II. Przedmiot zamówienia:

Świadczenia zdrowotne udzielane przez pielęgniarki w Przyszpitalnej Poradni Diabetologicznej.
III. Okres obowiązywania zamówienia:
Zamówienie obowiązuje w okresie:
od 01.07.2023 do 30.06.2025
IV. Konkurs ofert ogłoszono:

1) na tablicy ogłoszeń Udzielającego zamówienie,

2) na stronie internetowej Szpitala: www.szpital.rzeszow.pl
V. Wymagania Udzielającego zamówienie:

O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się oferenci, którzy:

a) dysponują personelem z wiedzą, doświadczeniem oraz kwalifikacjami zawodowymi niezbędnymi do udzielania danego rodzaju świadczeń,

b) posiadają aktualną polisę ubezpieczeniową OC za szkody wyrządzone ubezpieczonym w  związku z udzieleniem bądź zaniechaniem udzielenia świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem konkursu ofert obejmujące przypadki przeniesienia chorób zakaźnych, w tym zakażeń wirusem HIV i WZW na czas trwania umowy.
c) złożą oświadczenia i dokumenty wymagane w „Warunkach konkursu ofert”

VI. Kryteria oceny ofert

1. Porównanie ofert w toku postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielenie świadczeń zdrowotnych obejmować będzie:

a) ciągłość,  kompleksowość, dostępność, jakość udzielanych świadczeń, kwalifikacje personelu,

b) ceny i liczby oferowanych świadczeń zdrowotnych oraz kalkulacja kosztów.

2. Kryteria oceny ofert są jawne i nie podlegają zmianie w toku postępowania.

3. Dokonując wyboru najkorzystniejszych ofert Udzielający zamówienia kieruje się ceną za udzielanie świadczeń.
4. Udzielający zamówienia przy wyborze najkorzystniejszej oferty będzie posługiwał się niżej wymienionym kryterium:
cena oferty brutto  = waga 100%  (minimalizacja)
W trakcie oceny ofert, kolejno ocenianym ofertom zostaną przyznane punkty według następującego wzoru:

                       cena oferowana minimalna brutto
Cena oferty brutto        =    --------------------------------------------------    x 100 pkt.
                     cena badanej oferty brutto

5. Za najkorzystniejszą ofertę Udzielający zamówienia uzna ofertę z najkorzystniejszym bilansem punktowym. Aby wybrać najkorzystniejszą ofertę musi wpłynąć co najmniej jedna oferta nie podlegająca odrzuceniu.

5. Udzielający zamówienia wybierze najkorzystniejszą ofertę lub najkorzystniejsze oferty spośród poszczególnych nie odrzuconych ofert, wyłącznie w oparciu o przedstawione kryterium.

6. Oferta wypełniająca w najwyższym stopniu wymagania określone w w/wym. kryterium otrzyma maksymalną ilość punktów. Pozostałym ofertom, wypełniającym wymagania kryterialne przypisana zostanie odpowiednio mniejsza (proporcjonalnie mniejsza) ilość punktów.

7. Maksymalna możliwa ilość punktów do uzyskania wynosi 100.

8. Sposób obliczenia ceny:

1) cena brutto oferty musi być podana w PLN cyfrowo i słownie z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku,

2) cena podana w ofercie powinna obejmować wszystkie koszty i składniki związane z wykonaniem zamówienia,

3) Udzielający zamówienia poprawi w tekście oferty oczywiste omyłki pisarskie oraz omyłki rachunkowe w obliczeniu ceny.

VII. Istotne warunki zamówienia.
Zamawiający nieodpłatnie zabezpieczy:

· pomieszczenia wraz wyposażeniem, środki łączności oraz artykuły biurowe,

· artykuły sanitarne i sprzęt medyczny niezbędny do realizacji przedmiotu zamówienia.
 VIII. Opis sposobu przygotowania oferty.
Oferta musi zawierać:

· formularz ofertowy udostępniony przez Udzielającego Zamówienie – załącznik nr 1,

· aktualne zaświadczenie o wpisie do Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej lub o wpisie do Krajowego Rejestru Sądowego,

· kopię umowy ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej oferenta w zakresie określonym w art. 25 ust.1 pkt 1 ustawy u działalności gospodarczej,

· odpis z rejestru podmiotów wykonujących działalność gospodarczą,

· dokumenty potwierdzające kwalifikacje do wykonywania świadczeń zdrowotnych, w szczególności:

· kopię prawa wykonywania zawodu 

· kopię dyplomu,

· kopię dokumentów potwierdzających kwalifikacje zawodowe, specjalizacje, kursy specjalistyczne, doskonalące i ewentualne świadectwa umiejętności, zaświadczenia, karty specjalizacji,

· lista personelu zgodnie z wzorem udostępnionym przez Udzielającego Zamówienie

· wypełnione i podpisane załączniki nr 2, 3, 4 i 5.

Ofertę i wszystkie wymagane dokumenty należy sporządzić w języku polskim z wyłączeniem pojęć medycznych. Każdy dokument należy sygnować oryginalnym podpisem osoby upoważnionej do reprezentowania oferenta na zewnątrz, natomiast strony należy zaparafować. Parafowane muszą być wszystkie miejsca, w których oferent naniósł zmiany.

Ofertę oraz wszystkie dokumenty należy złożyć w zamkniętej kopercie, opatrzonej następującymi danymi:

Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie, ul. Szopena 2 konkurs ofert w zakresie... (podać rodzaj świadczenia zdrowotnego). 
Koperta z dokumentacją ofertową może być dostarczona Zamawiającemu: drogą pocztową listem poleconym przez doręczyciela, przez Oferenta zachowując pisemną formę potwierdzenia odbioru. Dostawa dokumentacji następuje na koszt i ryzyko Oferenta.

IX. Składanie ofert.

Ofertę oznaczoną jak wyżej należy złożyć do dnia:

16 czerwca 2023 r. do godz. 12.00

w siedzibie Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie 
(ul. Szopena 2, 35-055 Rzeszów, budynek J, II piętro, Dział Planowania, Organizacji i Nadzoru)

X. Otwarcie ofert.

Otwarcie kopert nastąpi w siedzibie udzielającego zamówienia w dniu:

16 czerwca 2023 r. do godz. 12.20
w siedzibie Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Fryderyka Chopina w Rzeszowie 
(ul. Szopena 2, 35-055 Rzeszów, budynek J, II piętro, Dział Planowania, Organizacji i Nadzoru)

XI. Wybór oferenta i ogłoszenie wyniku konkursu.
Konkurs zostanie rozstrzygnięty w dniu:

16 czerwca 2023 r. o godz. 14.00

Okres związania ofertą wynosi 30 dni od daty upływu terminu składania ofert.

XII. Inne postanowienia
1. Udzielający Zamówienie odrzuci ofertę:

· Złożoną przez oferenta po terminie,

· Zawierającą nieprawidłowe informacje,

· Jeżeli oferent nie określił przedmiotu oferty lub nie podał proponowanej liczby lub ceny świadczeń opieki zdrowotnej,

· Jeżeli zawiera rażąco niską cenę w stosunku do przedmiotu zamówienia,

· Jeżeli jest nieważna na podstawie odrębnych przepisów,

· Jeżeli oferent złożył alternatywną ofertę,

· Jeżeli oferent lub oferta nie spełniają wymaganych warunków określonych w przepisach prawa oraz warunków wymaganych od świadczeniodawców,

2. Udzielający Zamówienie unieważni postępowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń zdrowotnych w sytuacji gdy:

· Nie wpłynęła żadna oferta,

· Wpłynęła jedna oferta niepodlegająca odrzuceniu (z zastrzeżeniem, iż jeżeli w toku konkursu ofert wpłynęła tylko jedna oferta niepodlegająca odrzuceniu, a z okoliczności wynika, że na ogłoszony ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wpłynie więcej ofert, Komisja może przyjąć tę ofertę),

· Odrzucono wszystkie oferty,

· kwota najkorzystniejszej oferty przewyższa kwotę, którą Udzielający Zamówienia przeznaczył na finansowanie świadczeń opieki zdrowotnej w danym postępowaniu;

· Nastąpiła istotna zmiana okoliczności powodująca, że prowadzenie postępowania lub zawarcie umowy nie leży w interesie ubezpieczonych, czego nie można było wcześniej przewidzieć.

3. W przypadku, gdy oferent nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentów lub, gdy oferta zawiera braki formalne, komisja wezwie oferenta do usunięcia tych braków w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

4. Oferentowi przysługują środki odwoławcze i skarga na zasadach określonych w art. 153 i w art. 154 ust. 1-2 Ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. 2015 poz. 581 z późn.zm.).

5. Środki odwoławcze nie przysługują na:

· Wybór trybu postępowania,

· Nie dokonanie wyboru oferenta,

· Unieważnienie postępowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej,

6. Ogłoszenie o rozstrzygnięciu konkursu ofert zostanie zamieszone w dniu rozstrzygnięcia na:

· na tablicy ogłoszeń Udzielającego zamówienie,

· na stronie internetowej Szpitala: www.szpital.rzeszow.pl
Uniwersytecki Szpital Kliniczny im. F. Chopina w Rzeszowie  zastrzega sobie prawo do:
· odwołania konkursu w całości lub części, unieważnienia albo przesunięcia terminu składania ofert bez podania przyczyny,

· przeprowadzenia negocjacji z oferentami w przypadku złożenia ofert równorzędnych lub w przypadku złożenia ofert w ilości przekraczającej potrzeby Udzielającego zamówienie celem wyboru oferty.

Załącznik Nr 1

………………………….. 

   pieczęć oferenta

OFERTA

PRZYSZPITALNA PORADNIA DIABETOLOGICZNA
1. Nazwa Oferenta ………………………………………………..……………………..…….
2. Adres Oferenta

…………………………………………………………………………..…………………..

3. Nr wpisu do ewidencji działalności gospodarczej ………………….……………

4. Oznaczenie organu dokonującego wpisu  ………………………………………..
5. NIP ………………………………..

6. REGON …………………………
7. Nazwa banku oraz nr rachunku 

……………………………………………………………………………………………..…
8. Osoba upoważniona do kontaktów z Udzielającym Zamówienie ……………..
         ……………………………………………..

                                                                                             (podpis i pieczęć  Oferenta)

Załącznik Nr 2
PRZYSZPITALNA PORADNIA DIABETOLOGICZNA
	WYSZCZEGÓLNIENIE


	CENA JEDNOSTKOWA W ZŁ

	stawka za 1 godzinę udzielania świadczeń zdrowotnych
	


PROPONOWANY CZAS TRWANIA UMOWY  - 01.07.2023 – 30.06.2025
           ………………………………

                                                                                    (podpis i pieczęć  Oferenta)

Załącznik Nr 3 

Oświadczenie nr 1

Jako „Przyjmujący Zamówienie” oświadczam, że dysponuję personelem posiadającym kwalifikacje zgodnie z przedmiotem konkursu.
WYKWALIFIKOWANY PERSONEL

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Nr prawa wykonywania zawodu
	Kwalifikacje 

(nazwa i stopień specjalizacji)
	UWAGI/komórka, w której udzielane będą świadczenia

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


…………………………………                                                  …………………………………….        

                  (miejscowość, data)                                                      (podpis i pieczęć  Oferenta)

Załącznik Nr 4

Oświadczenie nr 2

Jako „Przyjmujący Zamówienie” zobowiązuję się do poddania kontroli przeprowadzanej przez Narodowy Fundusz Zdrowia (zgodnie z warunkami umowy na świadczenie usług zdrowotnych zawartej między Klinicznym Szpitalem Wojewódzkim Nr 1 im. F. Chopina w Rzeszowie a NFZ).
……………………………….                                                          …………………………………       

            (miejscowość, data)                                                                (podpis i pieczęć  Oferenta)







                             Załącznik Nr 5

O Ś W I A D C Z E N I E nr 3

o spełnianiu warunków udziału w konkursie na udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej

W związku z przystąpieniem (nazwa ZOZ) ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
z siedzibą …………………………………………………………………………………………..
do konkursu na udzielanie świadczeń zdrowotnych oświadczam, że podmiot, który reprezentuję spełnia wymagania dotyczące:

· posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;

· posiadania wiedzy i doświadczenia;

· dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

· sytuacji ekonomicznej i finansowej.

…………………………….                                                                …………………………………….

 (miejscowość, data)                                                                       (podpis i pieczęć  Oferenta)

-
