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OKREGOWY SZPITAL KOLEJOWY W KATOWICACH
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

40-760 Katowice, ul. Panewnicka 65 g/’ SIQSkfe-

fel.: 32 605 35 ag, fax: 32 605 35 08 Jednaostka OChI’Clﬂy Zdrawia
NiP 634-23-05-444 REGON 276267684 NR BDO: 000054612 Samorzadu Wojewddztwa Sigskiego

Konkurs na udzielenia ambulaforyjnych $wiadczer zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgll Urazowo-Orfopedycznef w Okregowym
Szpitaly Kolgjowym w Katowicach -5.p.z.0.Z.
OPOM3K/2024

SPECYFIKACJA MATERIALOW KONKURSOWYCH

Opis warunkow udziatu w Konkursie ofert.

Zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy.

Zatacznik nr 2 — Odwiadczenie o danych identyfikacyjnych Oferenta.

Zalgcznik nr 3 — Oswiadczenie Oferenta w zakresie realizacji przedmiotu Konkursu ofert.
Zafgcznik nr 4 — Oswiadczenie Oferenta w zakresie ubezpieczenia odpowiedzialnodci cywilnej.
Zatacznik nr 5 —- Oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z warunkami Konkursu ofert,
Zafgcznik nr 6 — Oswiadczenie o niekaralnosci.

Zatacznik 6A — Imienny wykaz osdb, ktdre bedg udzielaé¢ swiadczen zdrowotnych.

Zatacznik nr 7 — Projekt umowy.
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OKREGOWY SZPITAL KOLEJOWY W KATOWICACH
Samodzielny Publiczny Zaktad Gpieki Zdrowotnej

40-760 Katowice, ul. Panewnicka 65 I SIQSkle-

tel.: 32 605 35 E]U, fax: 32 6065 35 08 Jednostka Gchrony Zdrowia
NIP 434-23-05-444 REGON 276267586 NR BDO: 000054412 Samorzadu Wojewddziwa Slaskiego
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Konkurs na udzielenie ambulatoryjnych $wiadczert zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgii Urazowo-Orfopedycznef w Okregowym
Szpitalu Kolejowym w Katowicach -5.p.2.0.Z.
OPOM3/K/2024

1. Udzielajgcy zamdwienie:
Okregowy Szpital Kolejowy w Katowicach — s.p.z.0.2.
4(0-760 Katowice, ul. Panewnicka 65
www.kolejowy.katowice.pl
tel. 32 605 3500

fl. Tryb postepowania:

Konkurs ofert na udzielenie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej w Okregowym Szpitalu Kolejowym w Katowicach -s.p.z.0.z w ramach godzin pracy ww
poradni, zgodnie z zapotrzebowaniem udzielajgcego zamdwienie, prowadzony jest w oparciu o przepisy ustawy
7 dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2023 1. poz. 991 ze zm) oraz ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdw publicznych (tekst
jednolity: Dz.U. z 2024, poz. 146 z péin. zm.).

Il Przedmiot zamdwienia:

1. Przedmiotem Konkursu ofert jest Udzielenie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w zakresie Poradni
Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej w Okregowym Szpitaiu Kolejowym w Katowicach -s.p.z.0.z w ramach
godzin pracy poradni, tj nie mniej niz trzy dni w tygodniu po 4 godziny dziennie w tym co najmniej raz w
tygodniu w godzinach przedpotudniowych miedzy godzing 7:30 a 14:00 oraz co najmniej raz w tygodniu w
godzinach popoiudniowych miedzy godz 14:00 a 20:00 . Szczegdtowy opis przedmiotu zamdwienia oraz
okredlenie zakresu i sposobu organizacji udzielania $wiadczenn zdrowotnych zawiera projekt umowy
stanowigcy zatacznik nr 7 do Warunkow Konkursu,

2. Liczba umdw, kiore mogs zostaé zawarte: 3

IV. Termin realizacji zamdéwienia:
12 miesiecy od daty podpisania umowy, tj 10.06.2024 r. do 09.06.2025 .

V. Wymagania dofyczace oferentéw

O udzielenie zamodwienia moga sie ubiegad oferenci speiniajacy nastepujgce wymagania:

1) podmioty wykonujace dziatalnoé¢ lecznicza w przedmiotowym zakresie poprzez osoby legitymujace
sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczes lekarz specjalista w dziedzinie ortopedii i
traumatologii narzadu ruchu lub lekarz z ukorczonym min. I rokiem specjalizacji w ww. dziedzinie z
dokumentem zawierajacym potwierdzenie przez kierownika specializacji wiedzy | umiejetnosci
umozliwiajacych samodzielng prace lekarza w poradni specjalistyczne] speiniajgce wymogi ustawy z dnia 15
kwiatnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednaelity: Dz. U, z 2023 r. poz. 991 ze zm.),
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OKREGOWY SZPITAL KOLEJOWY W KATOWICACH e - .
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tel: 32 605 35 00, fax: 32 605 35 08
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Konkurs na udzielenie ambulatoryjnych $wiadczeri zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej w Okregowym

Szpitalu Kolejowym w Kafowicach -s.p.z.0.Z.
OPOM3/K/2024

2) oferenci posiadajacy niezbedna wiedze i doswiadczenie oraz zdoinos¢ do wykonania przedmiotu

zamowienia,
3} oferenci, w stosunku do ktérych nie zostaly wydane prawomocne wyroki lub orzeczenia sadéw

powszechnych i zawadowych zwigzane z wykonywanym zawodem,

4) oferenci posiadajacy ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilne] w zakresie nie mniejszym niz wymagane

przez obowigzujace przepisy,
5} oferenci nieposiadajacy zawartej umowy o udziefanie $wiadczen opieki zdrowotne] z Narodowym

Funduszem Zdrowia,
6) oferenci, ktdrzy ziozg oferte w wyznaczenym terminie sporzadzong zgodnie z zasadami okreglonymi
w niniejszych Warunkach Konkursu.

VI. Termin zwigzania oferty:
Termin zwigzania oferta — 30 dni od uptywu terminu skfadania ofert, ktéry moze by¢ przedtuzony

na wniosek Udzielajacego zamdwienia i za zgodg Oferenta.

Vil. Dokumenty, ktdre naley ozyé w celu potwierdzenia spetniania wymaganych warunkdéw:

1. Oferent sporzadza oferte w formie pisemnej w jezyku polskim.
2. Oferta ztozona przez Oferenta musi zawierac:

1)

2)
3)

4)

formularz oferty sporzadzony wedtug wzoru stanowiacego zatgcznik nr 1 do Warunkéw Konkursu
i podpisany w sposéb czytelny przez Oferenta;
oswiadczenie o danych identyfikacyjnych Oferenta {zafgcznik nr 2 do Warunkdw Konkursu):
oswiadczenie Oferenta dotyczace udzielania swiadczesi zdrowotnych {zatgcznik nr 3 do Warunkéw
Konkursu);
kopie aktualnej polisy OC potwierdzajgcej ubezpieczenie Oferenta obejmujace cdpowiedzialnoéé
cywiing dotyczacy catoéci przedmiotu umowy badi oéwiadczenie, ze dostarczy kopie polisy
ubezpieczeniowasj potwierdzajace] objecie ubezpieczeniem wykonywanie przez Oferenta
przedmiotu Umowy najpdZniej na dzier przed podpisaniem Umowy, oraz o$wiadczenie Oferenta,
z¢ ubezpieczenie bedzie kontynuowane przez caly okres trwania Umowy z Udzielajgcym
zamowienie {zatgcznik nr 4 do Warunkow Konkursu);
oéwiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z Warunkami Konkursu, projektem umowy i przyjeciu ich
hez zastrzeren (zafacznik nr 5 do Warunkdw Konkursu);
oswiadczenie Oferenta, ze nie cigzg na nim, ani na osobach udzielajacych $wiadczen w jego imieniy,
prawomocne wyrcoki lub orzeczenia saddw powszechnych i zawodowych zwiazane z wykenywanym
zawodem (zatacznik nr 6 do Warunkdw Konkursu}:
kserokopie dokumentdéw potwierdzajgcych wyksztafcenie i kwalifikacje Oferenta lub osob
udzielajgcych swiadczerl w imieniu Oferenta:
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Konkurs na wdzielenie ambulatoryjnych Swiadczert zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej w Okregowym
Szpitaly Kolejowym w Katowicach -5.p.2.0.Z.
OPO/M3/K/2024

a) dyplomu ukonczenia studiow lub dyplomu potwierdzajagcego uzyskanie prawa do pracy
w zawodzie;

b} dyplomu uzyskania specjalizacji lub zaswiadczenie potwierdzajace kwalifikacie oraz
potwierdzajgce przez kierownika specjalizacii wiedzy | umigjetnodci  umoiliwiajgeych
samodzielng prace lekarza w poradni specjalistycznej,

¢) innych dokumentdw potwierdzajgeych nabycie dodatkowych umigjetnosci {jezeli sg one
wymagane),

8) kserokopie prawa wykonywania zawodu;
9) kserokopie skierowania na badania oraz zaswiadczenia lekarskiego o zdolnosci do pracy;
10) petnomocnictwo okreslajgce jego zakres w przypadku, gdy Oferenta reprezentuje jego pethomocnik.
11} dokument potwierdzajacy odbyte odpowiednie szkolenie w zakresie BHP
Wi Informacje dotyczace warunkdw sktadania ofert:
1. Kazdy Oferent moze zioZzy¢ tylko jedng oferte. Zioienie wiecej niz jednej oferty przez danego Oferenta
skutkuje odrzuceniem wszystkich ztozonych przez niego ofert.
Nie dopuszcza sie sktadania ofert czesciowych i warunkowych,
Oferent ponosi wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
Oferta musi by czytelnie podpisana przez Oferenta.
Wszystkie strony oferty powinny by¢ spiete w sposdb zapobiegajacy mozliwosci dekompletacji ofert.
Kazda strona oferty winna by< opatrzena kolejnym numerem.
Wszelkie poprawki w tekscie oferty musza by¢ datowane i parafowane przez Oferenta.
Zatgczniki do Oferty stanowig jej integralng czesc.
W przypadku zlozenia kopii dokumentdw stanowiacych zataczniki do Oferty, musza by¢ one potwierdzone
przez Oferenta za zgodnosé z oryginatem.
. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknigtej kopercie uniemozliwiajgce] jej przypadkowe otwarcie i oznakowanej
w nastepujacy sposéh:

W w NG AW

=
o

Nazwa i adres Oferenta

Okregowy Szpital Kolejowy w Katowicach —s.p.z.0.z.

40-760 Katowice ul. Panewnicka 65

»Oferta w trybie Konkursu Ofert na ,, udzielenie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych w zakresie Paradni
Chirurgii Urazowo-Ortopedyczne] w Okregowym Szpitalu Kolejowym w Katowicach -5.p.z.0.z w ramach godzin
pracy poradni ,,

Nie otwierad przed 03.06.2024 r. godz. 10:00
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OKREGOWY SZPITAL KOLEJOWY W KATOWICACH
Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej

40-760 Katowice, ul. Panewnicka 65 / SlaSkle'

tel: 32 605 35 00, fax: 32 605 35 08 Jednostia Ochrony Zdrowia
NIP 634-23-05-444 REGON 276267686 NR BDO: 000054612 Samorzadu Wojewédztwa Slaskiego

Konkurs na udzielenie ambulatoryjnych $wiadczes zdrowotnych w zakresie Poradni Chirurgii Urazowo-Orfopedycznef w Okregowym
Szpifalu Kolejowym w Kafowicach -s.p.z.0.z,
OPO/13/K/2024

11. Gsobg upcwainiong do kontaktu z Oferentami w sprawach przedmiotu zamdwienia jest dr Dariusz Ciura —
0.0. Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa tel. 32 605 35 00, a w sprawach formalno-prawnych Agata Grzesczak
dziat zamowied pubiicznych tel. {032) 605 35 22, oraz pod wzgledem kadrowym — Zofia Chmiel — Stania —
Kierownik dziatu kadr i ptac tel. { 32) 605 35 517

12. Oferent moze zwrécicé sie pisemnie do Udzielajacego zamdwienie o wyjasnienia dotyczgce niniejszego
postepowania konkursowego, lecz nie podiniej niz w terminie 3 dni roboczych przed uptywem terminu
sktadania ofert.

13. Odrzucenie Oferty nastepuje w przypadkach okredlonych w art. 149 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
27 sterpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.

14. Uzupetnienie Oferty nastepuje w przypadkach okredionych w art. 149 ust. 3 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych.

IX. Miejsce i termin sktadania ofert:
1. Oferty nalezy skfadac w siedzibie Udzielajacego zamowienie w Kancelarii, w terminie do dnia
03.06.2024 r. godz. 10:00
2. Oferty ztozone po terminie zostang zwrocone bez rozpatrywania.

X, Miejsce | termin otwarcia ofert:
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Udzielajgcego zamdwienie, w sali konferencyjne) pokdj nr 411
w dniu 03.06.2024 r. godz. 10:30
2. Oferenci moga by¢ obecni przy otwieraniu ofert.

XI. Sposéb obliczenia ceny oferty:
1. Oferowana cena winna by¢ podana zgodnie 7 formutarzem ofertowym. Oferowana cena jest ceng brutto
i musi zawierac ostateczng wartosé obejmujaca wszystkie kosziy z uwzglednieniem podatku VAT,
2. Cena musi by¢ poedana w ztotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego mieisca po przecinku.

Xii. Ocena ofert:
1. Oceny ofert bedzie dokonywata komisja powotana przez Udzielzjacego zamodwienie.
2. W odniesieniu do oferentéw, ktdrzy spefnili postawione warunki, komisja dokona oceny ofert
na podstawie nastepujacych kryteridw:

CENA — waga 100%
Punktacja bedzie obliczana wg wroru:
P={C/C)x 100
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OKREGOWY SZPITAL KOLEJOWY W KATOWICACH
Samaodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

40-760 Katowice, ul. Panawnicka 45 /f Sla Skle-

tel. 3260535 UU, fax: 32 605 35 08 Jednostka Gchrony Zdrowia
NIP 634-23-05-444 REGON 2762567686 NR BDO: 0000544612 Samorzadu Wojewédziwa Slaskiege

Konkurs na udzielenie ambulatoryinych wiadczen zdrowatnych w zakresie Poradni Chirurgii Urazowo-Orfopedycznief w Okregowym

Szpitalu Kolejowym w Katowicach -s.p.z.0.z.
OPO/13/K/2024

gdzie:

P —liczba otrzymanych punktow w kryterium

C» — nainizsza cena brutto sposrdd ztozonych ofert
G, — cena badanej oferty

Oferent, ktdry zlozy oferte z nainizsza ceng otrzyma 100 pkt., a pozostali oferenci otrzymajg ilosc
punktéw wyliczona wedtug przedstawionego wzoru.

Informacja o wyniku Konkursu oferf, po jego zatwierdzeniu przez Dyrektora Szpitala, zostanie
zamieszczona na stronie intarnetowej Udziglajgcego zamdwienie: www.kolejowy. katowice.pl.

XH. Skargt | protesty:

Oferentowi przystuguja érodki odwotawcze i skarga zgodnie z art. 152, art. 153, art. 154 ust. 11 2 Ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst jednolity:
Dz.U. z 2022 r. poz. 1634 ze zm.) w zwigzku z art. 26 ust. 4 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej {tekst jednaolity: Dz. U. z 2023 r. poz. 991 ze zm.).

XIV. Istotne warunki umowy:

Projekt umowy, iaka Udzielajacy zamdwienie podpisze z Oferentem, ktdry przedstawi najkorzystniejszg ofertg,
zostat okrediony w Zatgczniku nr 7 do Warunkdw Konkursu.

XV. Uprawnienia Zamawiajacego:

1.
2.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do ocdwotania konkursu bez podania przyczyny.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany postanowien niniejszych Warunkdw Konkursu o czym
powiadomi na stronie internetowaj www.kolejowy. katowice,pl.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawc uniewaZnienia  konkursu bez podania  przyczyny
oraz jego zakoriczenia bez wyboru oferty, w szczegdéinosci, jezeli cena oferty Oferenta, ktory miatby
zostaé wybrany w wyniku postepowania przewyzszataby warto$¢ érodkéw przeznaczonych przez
Zamawiajgcegoe na realizacie przedmiotu postepowania.

Oferentowi nie przystuguje zadne roszczenie wzgledem Udzielajgcego zamdwienie z tytutu odwotania
lub uniewaznienia przedmictowego konkurst.

Sporzadzit: Zatwigrdzityn
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