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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysickowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

Warunki Konkursu

na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME).

CPV: 85111000-0 ustugi szpitalne
nr postepowania: OPQ/40/K/2023
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczer zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéftej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

SPECYFIKACJA MATERIAtOW KONKURSOWYCH

Opis warunkéw udziatu w Konkursie ofert.

Zatgcznik nr 1 — Formularz ofertowy.

Zatacznik nr 2 — O$wiadczenie o danych identyfikacyjnych Oferenta.

Zatacznik nr 3 — Oéwiadczenie Oferenta w zakresie realizacji przedmiotu konkursu Ofert.
Zatacznik nr 4 — Oéwiadczenie Oferenta w zakresie ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej.
Zatacznik nr 5 — Oéwiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z warunkami Konkursu ofert.
Zatgcznik nr 6 — O$wiadczenie o niekaralnosci.

Zatacznik 6A — Imienny wykaz oséb, ktére beda udzielac swiadczen zdrowotnych.

B D F R e e

Zatgcznik nr 7 — Projekt umowy.

10. Zatacznik nr 8 — Leczenie pacjentdw z chorobami siatkdwki (ICD-10 H35.3, H36.0)
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczer: zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zoftej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

. Udzielajgcy zamdwienia:
Okregowy Szpital Kolejowy w Katowicach —s.p.z.0.z.

ul.

Panewnicka 65, 40-760 Katowice

www. kolejowy.katowice.pl
tel. 32 605 35 00

l. Tryb postepowania:
Konkurs ofert na udzielanie lekarskich $wiadczen zdrowotnych w zakresie:

i

programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki zwigzanego
z wiekiem (AMD),

programu lekowego w leczeniu cukrzycowego obrzeku plamki (DME) realizowanych w Okregowym
Szpitalu  Kolejowym w Katowicach — s.p.z.o.z zwanym dalej ,Zamawiajacym”, prowadzony
jest w oparciu o przepisy Ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziatalnoéci lecznicze] (tekst jednolity:
Dz. U. z 2023 r. poz. 991, 1675, 1972 ze zm. ) oraz Ustawy z dnia 27.08.2004r. o éwiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych (tekst jednolity: Dz. U.z 2022 r. poz. 1634 ze zm.).

Ill. Przedmiot zamdwienia:
Przedmiotem zaméwienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy specjalistow okulistyki dla

pacjentow Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach uczestniczacych w programach lekowych:

1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej ( wysiekowej ) postaci zwyrodnienia plamki

zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki z6ttej ( DME ):

IV. Wymagany termin realizacji zamdwienia:

12 miesiecy
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40-760 Katowice, ul. Panewnicka 65
tel.: 32 605 35 00, fax: 32 605 35 08 Jednostka Ochrony Zdrowia
NIP 634-23-05-444 REGON 276267686 NR BDO: 000054612 Samorzadu Wojewddztwa Slaskiego

Konkurs na udzielanie lekarskich $wiadczeri zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zottej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

V. Wymagania dotyczace Oferentéw

0 udzielenie zamdéwienia moga sie ubiegac Oferenci spetniajacy nastepujgce wymagania:

1.

Podmioty wykonujace dziatalnoé¢ lecznicza w zakresie objetym przedmiotem postepowania
spetniajace wymogi ustawy z dnia 15.04.2011r. o dziafalnoci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U.
7 2023 r. poz. 991, 1675, 1972 ze zm.).

Oferenci posiadajacy niezbedna wiedze i doswiadczenie oraz zdolnos¢ do wykonania zamowienia.
Oferenci, w stosunku do ktérych nie zostaly wydane prawomocne wyroki/ orzeczenia sadow
powszechnych i zawodowych zwigzanych z wykonywanym zawodem.

Oferenci posiadajacy ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie nie mniejszym
niz wymagane przez obowigzujgce przepisy.

Oferent nie moze posiada¢ zawartej umowy o udzielanie $wiadczenn opieki zdrowotnej
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Oferenci, ktorzy zloia oferte w wyznaczonym terminie sporzadzona zgodnie z zasadami

okreslonymi w niniejszych Warunkach konkursu.

VI. Termin zwigzania oferta:
Termin zwiazania ofertg — 30 dni od uplywu terminu skfadania ofert, ktory moze by¢ przedtuzony

na wniosek Udzielajacego zamdwienia i za zgodg Oferentow.

VII. Dokumenty, ktére nalezy ztozyé w celu potwierdzenia spefniania wymaganych warunkow:

1. Oferent sporzadza oferte w formie pisemnej w jgzyku polskim.

2. Oferta ztozona przez Oferenta musi zawierac:

a) formularz oferty sporzadzony wedtug wzoru stanowigcego zalacznik nr 1 do Warunkéw konkursu
i podpisany w sposéb czytelny przez Oferenta;
b) oéwiadczenie o danych identyfikacyjnych Oferenta (zatacznik nr 2);
¢) oéwiadczenie Oferenta dotyczace udzielania $wiadczen zdrowotnych (zatgcznik nr 3);
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczeri zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

d) kopie aktualnej polisy OC potwierdzajacej ubezpieczenie Oferenta obejmujace odpowiedzialnos¢
cywilng dotyczacg cafoéci przedmiotu umowy lub o$wiadczenie, ze dostarczy kopie polisy
ubezpieczeniowej potwierdzajacej objecie ubezpieczeniem wykonywania przez Oferenta
przedmiotu umowy najpdzniej na dzieri przed podpisaniem umowy oraz oéwiadczenie Oferenta,
ze ubezpieczenie bedzie kontynuowane przez caty okres trwania umowy z udzielajgcym
zamodwienia (zatgcznik nr 4);

e) oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z warunkami konkursu, projektem umowy i przyjeciu ich
bez zastrzezen (zatgcznik nr 5);

f)  oSwiadczenie Oferenta, ze nie cigza na nim prawomocne wyroki/orzeczenia sgddw
powszechnych i zawodowych zwigzanych z wykonywanym zawodem (zatacznik nr 6);

g) kserokopie dokumentéw potwierdzajacych wyksztatcenie i kwalifikacje:

1) dyplomu ukoriczenia studiéw/dyplom potwierdzajgcy uzyskanie prawa do pracy
w zawodzie;

2) dyplom uzyskania specjalizacji i/lub zaswiadczenie potwierdzajace uzyskanie kwalifikacji
(jezeli ma zastosowanie);

3) inne dokumenty potwierdzajgce nabycie dodatkowych umiejetnosci (jezeli sg one wymagane).

h) kserokopie prawa wykonywania zawodu;

i) kserokopie zaswiadczenia lekarskiego o zdolnosci do pracy;

j) - Petnomocnictwo okreslajace jego zakres przypadku, gdy Oferenta reprezentuje pethomocnik.

VIII. Informacje dotyczgce warunkdw sktadania ofert:

1. Kazdy Oferent moze ztozy¢ tylko jedna oferte. Ztozenie wiecej niz jednej oferty przez danego
oferenta skutkuje odrzuceniem wszystkich ztozonych przez niego ofert.

2. Nie dopuszcza sie sktadania ofert czesciowych i warunkowych.

3, Oferent ponosi wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Oferta musi by¢ czytelnie podpisana przez Oferenta.
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zoftej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

5. Wszystkie strony oferty powinny by¢ spiete w sposéb zapobiegajacy mozliwosci dekompletacji
ofert.

Kazda strona oferty winna by¢ opatrzona kolejnym numerem.

Wszelkie poprawki w tekscie oferty muszg by¢ datowane i parafowane przez Oferenta.

Zataczniki do oferty stanowia jej integralng czesc.

© o N o

W przypadku ziozenia kopii dokumentéw stanowiagcych zafaczniki do oferty, muszg by¢ one
potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem przez Oferenta.
10. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie uniemozliwiajgcej jej przypadkowe otwarcie

i oznakowanej w nastepujacy sposob.

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 lekarskich $wiadczer zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej)postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem ( AMD)
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME)
nr postepowania: OPO/40/K/2023

Nie otwieraé przed 27.11.2023r. godz. 10.00

11. Osoba upowainiong do kontaktu z Oferentami w sprawach przedmiotu zamowienia jest
p.o. Dyrektora ds. LecznictwaDr. n. med. Dariusz Ciura tel. 32 605 35 00, w sprawach
formalno--prawnych — Mariola Sedtak — dziat zaméwieri publicznych tel. (032) 605 35 22 oraz pod
wzgledem kadrowym Zofia Chmiel- Stania — Kierownik Dziatu Kadr i Ptac tel. (32) 605 35 17
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

12. Oferent moze zwrdci¢ sig pisemnie do Udzielajgcego zaméwienia o udzielenie wyjasnier
dotyczacych niniejszego postepowania konkursowego, lecz nie pézniej niz w terminie 3 dni
roboczych przed uptywem terminu sktadania ofert.

13.  Odrzucenie ofert nastepuje w przypadkach okreslonych w art. 149 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
27.08.2004r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $érodkéw publicznych.

14. Uzupetnienie oferty nastgpuje w przypadkach okreslonych w art. 149 ust. 3 ustawy z dnia
27.08.2004r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.

IX. Miejsce i termin sktadania ofert:

1. Oferty nalezy skfada¢ w siedzibie Udzielajgcego zamdwienia w Kancelarii Okregowego Szpitala
Kolejowego w terminie do dnia 27.11.2023 r. do godz. 09:30.
2 Oferty ztozone po terminie zostang zwrdcone bez rozpatrywania.

X. Miejsce i termin otwarcia ofert:

1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Udzielajacego zamdwienia, w sali konferencyjnej pokéj nr 411
w dniu 23.11.2023 r. 0 godz. 10:00

2 Oferenci moga byc¢ obecni przy otwieraniu ofert.

XI. Sposéb obliczenia ceny oferty:

i Oferowana cena winna by¢ podana zgodnie z formularzem ofertowym. Oferowana cena jest ceng
brutto i musi zawierac ostateczng warto$¢ obejmujaca wszystkie koszty z uwzglednieniem podatku
VAT.

2. Cena musi by¢ podana w ztotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego miejsca po przecinku.

XIl. Ocena ofert:
1 Oceny ofert bedzie dokonywata komisja powotana przez Udzielajagcego zaméwienia.
2 W odniesieniu do Oferentdw, ktérzy spetnili postawione warunki komisja dokona oceny ofert
na podstawie nastepujgcych kryteridw:
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Konkurs na udzielanie lekarskich swiadczen zdrowotnych w zakresie:
1. programu lekowego — leczenie neowaskularnej (wysiekowej) postaci zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD),
2. programu lekowego — leczenie cukrzycowego obrzeku plamki zéttej (DME).

nr postepowania: OPO/40/K/2023

PROCENT ZA PUNKT —waga 100 % , jednak nie wiecej niz 50 % 1 punktu.
Oferent, ktory ztozy oferte z najnizszym procentem za 1 punkt otrzyma 100 pkt., a pozostali
oferenci otrzymujg ilos¢ punktéw proporcjonalnie wyliczong .
Informacja o wyniku Konkursu ofert po jego zatwierdzeniu przez Dyrektora Okregowego Szpitala
Kolejowego w Katowicach — s.p.z.0.z. zostanie zamieszczona na stronie internetowej Udzielajacego

zamowienia: www. kolejowy.katowice.pl oraz zostanie przekazana Oferentom drogg elektroniczna.

XlII. Skargi i protesty:

Oferentowi przystuguja $rodki odwotawcze i skarga zgodnie z art.152, art.153, art.154 ust. 1 i 2 Ustawy
7 dnia 27.08.2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst
jednolity: Dz. U. z 2022 r. poz. 1634 z pdin. zm.) w zwigzku z art. 26 ust. 4 Ustawy z dnia 15.04.2011r.
o Dziatalnodci Leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2023 r. poz. 991 z pdin. zm.).

XIV. Istotne warunki umowy:
Projekt umowy jaka Zamawiajgcy podpisze z Oferentem, ktéry przedstawi najkorzystniejszg oferte, zostat

okreslony w Zataczniku nr 7.

XV. Uprawnienia Zamawiajgcego:

i) Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia konkursu bez podania przyczyny
oraz jego zakoriczenia bez wyboru oferty, w szczegdlnodci, jezeli cena oferty Oferenta, ktory miatby
zosta¢ wybrany w wyniku postepowania przewyzszataby warto$¢ srodkéw przeznaczonych przez
Zamawiajgcego na realizacje $wiadczenia.

7 Oferentowi nie przystuguje zadne roszczenie wzgledem Zamawiajgcego z tytutu uniewaznienia

przedmiotowego konkursu.

Sporzadzit:, Zatwierdzit:
Dzial Zam6 Pubiicznych DYREKTOR
. Okregoweqo Szpitala Kolejowego
Mariolg Sedtak w Katowicach -s.p.2.0¢ g
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