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SZCZEGOLOWE WARUNKI OTWARTEGO KONKURSU OFERT

Konkurs dotyczy:

Postgpowania konkursowego Nr 1/2022 ogloszonego przez Wielkopolskie Centrum Ratownictwa
Medycznego spétka z ograniczona odpowiedzialnoscia z siedzibg w Koninie na

udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej przez lekarzy systemu w specjalistycznych zespolach
ratownictwa medycznego

I. SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Oferent sklada ofert¢ zgodnie z wymaganiami okreslonymi w Szczegdlowych Warunkach
Otwartego Konkursu Ofert (SWOKO).

2. Oferenci ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty.

3. Oferte nalezy opracowa¢ na formularzu ofertowym. Oferentowi nie wolno dokonywa¢ zadnych
Zmian merytorycznych we wzorze druku ,formularz ofertowy”, (w_zalgczeniu: pisemny wzér
dokumentu).

4. Oferta ~ pod rygorem jej odrzucenia - powinna byé napisana w jezyku polskim, na maszynie,
komputerze lub recznie niescieralnym atramentem oraz podpisana przez osobe/osoby
upowaznione do zlozenia oferty.

5. Wszystkie dokumenty i oswiadczenia sporzgdzone w jezykach obcych nalezy zlozyé wraz

z thumaczeniami na jezyk polski sporzadzonymi przez thumaczy przysieglych.

Kazda strona oferty powinna by¢ parafowana przez osobe podpisujgcg oferte.

Ofert¢ wraz ze wszystkimi zalacznikami na ponumerowanych stronach nalezy umieécié

w zapiecz¢towanej kopercie opatrzonej napisem:

~ o

wKonkurs ofert nr 1/2022 na udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej przez lekarzy systemu dla
Wielkopolskiego Centrum Ratownictwa Medycznego spotka 7 ograniczong odpowiedzialnoscig.
Liczba stron oferty......”

8. Oferta pod rygorem odrzucenia musi zawieraé wszystkie wymagane w Szczegélowych
Warunkach Otwartego Konkursu Ofert dokumenty wymienione w rozdziale II.

9. Wszelkie poprawki lub zmiany w tek$cie oferty musza by¢ parafowane przez osobe podpisujaca
oferte.

10. Oferte przed uplywem terminu skladania ofert mozna zmieni¢ lub wycofaé.

11. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty winno zosta¢ zlozone w spos6b
i formie przewidzianej dla oferty, z tym ze, koperta winna byé dodatkowo oznaczona
okresleniem ,,ZMIANA” lub ,, WYCOFANIE”.

12. Udzielajagcy Zamoéwienia moze w kazdej chwili zadaé przedstawienia oryginatu lub notariainie
potwierdzonej kopii dokumentu a przed wszystkim w przypadku gdy przedstawiona przez
oferenta kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej prawdziwosci,
a Zamawiajgcy nie moze sprawdzic jej prawdziwosci w inny sposéb.
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II. WYMAGANIA FORMALNO - PRAWNE W ODNIESIENIU DO _OFERENTOW:

1. Oferent ubiegajacy si¢ o udzielanie $wiadczen zdrowotnych

lekarz medycyny w rodzaju lekarzy systemu w specjalistycznych zespolach ratownictwa
medycznego
Oferenci powinni spelnia¢ wymagania zawarte w art. 3 pkt 3 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006r.
o Pafistwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U.2021 poz. 2053 z p6z.zm.}
wlekarza posiadajacego specjalizacje lub tytul specjalisty w dziedzinie: anestezjologii i intensywne;j
terapii, medycyny ratunkowe;j lub neurologii albo lekarza po drugim roku specjalizacji w tej dziedzinie,
ktory kontynuuje szkolenie specjalizacyjne, lub lekarza posiadajacego specjalizacje lub tytut specjalisty
w dziedzinie: choréb wewnetrznych, kardiologii, chirurgii ogdlnej, chirurgii dzieciecej, ortopedii
i traumatologii narzadu ruchu, ortopedii i traumatologii lub pediatrii, lub lekarza, ktéry w ramach
szkolenia specjalizacyjnego ukoniczyt modut podstawowy w dziedzinie: choréb wewnetrznych, pediatrii
lub chirurgii ogolnej i kontynuuje lub zakoriczy! szkolenie specjalizacyjne oraz uzyskal tytul
specjalisty”.
»  Zobowigzani sg do zlozenia:
— wypelnionego formularza oferty przedstawionego przez Zamawiajgcego,
— dyplom lekarza medycyny,
- prawo wykonywania zawodu lekarza,
— zadwiadczenie o stanie zdrowia wystawione przez uprawnionego lekarza medycyny pracy
o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy na stanowisku lekarza,
— za$wiadczenie o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnosé leczniczg z whasciwej
Izby Lekarskiej,
— wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej,
~ dokument potwierdzajacy obowiazkowe ubezpieczenie od odpowiedzialnoscei cywilnej podmiotu
wykonujacego dzialalnos¢ leczniczg na sume¢ gwarancyjng 75.000 w odniesieniu do jednego
zdarzenia oraz 350.000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen, ktérych skutki sg objete
umowsa ubezpieczenia OC (Rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 22.12.2011r. «(Dz.U 2011
Nr 293, poz.1729 z p6ézn. zm.) lub oswiadczenie o przedlozeniu stosownej polisy przed
zawarciem umowy lub przed rozpoczeciem §wiadczenia ustug,

III. USZCZEGOLOWIENIE PRZEDMIOTOW KONKURSU

Okreslenie przedmiotu konkursu

lekarza systemu w specjalistycznych zespolach ratownictwa medycznego

1. Przyjmujacy Zamoéwienie zobowigzuje si¢ do udzielania $§wiadczenn zdrowotnych w systemie
dyzurowym. Dyzury lekarskie odbywa¢ si¢ bedg w zespolach ratownictwa medycznego:
— w godzinach: 8:00 - 8:00 dnia nastgpnego w dni powszednie,
— w godzinach; 8:00 — 8:00 dnia nastgpnego soboty, niedziele i swieta.
2. Przyjmujgcy Zaméwienie zobowigzuje si¢ do pelnienia co najmniej 3 dyzuréw w ciggu kazdego
miesigca objgtego umowa (W tym jeden Swiateczny).
3. Miesieczny plan dyzuréw ustala Udzielajacy Zamdwienia biorac pod uwage propozycje
Przyjmujacego Zamoéwienie.
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4. Ustala sig, ze Udzielajgcy Zaméwienia ma prawo wyegzekwowania zadeklarowanych dyzuréw
w miesigcu - minimum 1 dyzur w dni $wigteczne (od 8:00 do 8;00 dnia nastepnego) minimum
2 dyzury w dni robocze (od 8:00 do 8:00 dnia nastepnego).

5. Zgloszenie si¢ na dyzur i przejecie obowiazkdw oraz zakonczenie dyzuru i przekazanie nastepcy
obowigzkéw, Przyjmujacy Zamowienie jest zobowigzany udokumentowaé podpisem
potwierdzajacym wykonanie ustugi.

6. Przyjmujacy Zamdwienie zobowigzany jest do:

a. stosowania przepisow prawnych obowiazujgcych w podmiotach leczniczych,

b. znajomosci i przestrzegania przepiséw okreslajgcych prawa pacjenta,

. przestrzegania przy wykonywaniu niniejszej umowy zasad wynikajacych z Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie
ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne
rozporzadzenie danych),

d. uzywania zgodnie z przeznaczeniem i wiasciwosciami technicznymi aparaturg i sprzet do
udzielania $wiadczenl zdrowotnych,

e. nieudzielania informacji rodzinie zmarlego na temat zakladéw pogrzebowych i nie
informowaniu tych zakladoéw o zgonach pacjentow,

f. uzywania wilasnej odziezy i obuwia ochronnego zgodnie z wymogami obowigzujgcymi
u Udzielajacego Zamoéwienie, w ktére zaopatrzy si¢ na wlasny koszt,

g. pozostawania w pelnej dyspozycyjnosci w czasie pelienia dyzuru,

h. przestrzegania i stosowania procedur medycznych zawartych w Ksiedze Jakosci
Wielkopolskiego Centrum Ratownictwa Medycznego sp. z o. o., przestrzegania przepisow
bhp i ppoz. obowigzujacych na terenie zakladu.

7. Rozliczenie kontraktu bedzie odbywalo si¢ wg stawek godzinowych na podstawie
przedlozonego do dnia 5 nastgpnego miesigca przez Przyjmujacego Zamodwienie rachunku,
wyplaconego w terminie do dnia 15 nastgpnego miesigca po wykonaniu ustugi.

8. Udzielajgcy Zamdwienia na czas dyzuru udostepnia bezplatnie Przyjmujgcemu Zaméwienie
pomieszczenia, sprzet, aparature medyczng, artykuly sanitarne i leki niezbedne do udzielania
$wiadczen zdrowotnych zgodnymi z obowigzujacymi przepisami.

Termin zawarcia umowy od dnia zawarcia umowy na okres 36 miesigcy.

IV. SKEADANIE OFERT

1. Oferty nalezy sklada¢ w zapieczgtowanych kopertach opatrzonych napisami jak w rozdziale I
w  sekretariacie  Wielkopolskiego Centrum Ratownictwa Medycznego sp. z  o.0.
ul. Kard S. Wyszynskiego 1, 62-510 Konin.

2. Na zyczenie Oferent otrzyma pisemne potwierdzenie ztozenia oferty wraz z numerem, jakim zostala
oznakowana oferta,

3. Celem dokonania zmian bgdz poprawek — Oferent moze zlozy¢ uzupelninie w kopercie
oznakowanej zgodnie z SWOKO z dopiskiem ,,UZUPELNIENIE” pod warunkiem zachowania
wyznaczonego w SWOKO terminu skiadania ofert.

4. Oferent moze wycofa¢ zlozona ofert¢ skladajac wniosek w kopercie oznakowanej zgodnie z
SWOKO z dopiskiem ,,WYCOFANIE”, pod warunkiem zachowania wyznaczonego w SWOKO
terminu skladania ofert.

5. Termin skladania ofert: do dnia 15-go kazdego miesigca do godz. 10:00 w siedzibie Udzielajacego
Zamowienia — w sekretariacie pokdj numer 19.

Termin otwarcia ofert wyznacza si¢ na dziefi 15-ty kazdego miesigca o godz. 10:30. Jezeli
wyznaczony dzien bedzie dniem wolnym od pracy, termin otwarcia przesuwa si¢ na pierwszy dzien
roboczy po tym terminie,
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6. Oferty zlozone po dniu 15-tym kazdego miesigca po godz. 10:00 rozpatrywane beda w kolejnym
miesigcu

V. TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN W SPRAWACH DOTYCZACYCH SWOKO ORAZ
CALEGO POSTEPOWANIA

1. Przed wyznaczonym terminem do skladania ofert, Oferent moze zwracaé si¢ do Udzielajacego
Zamowienia o wyjasnienia dotyczace wszelkich watpliwogci zwigzanych z SWOKO, sposobem
przygotowania i zlozenia oferty - kierujac swoje zapytania na pi$mie. Pisemna odpowiedz
zostanie przestana wszystkim uczestnikom bez wskazania zrodta zapytania.

2. Do kontaktu z oferentami upowazniona jest:

— Anna Zalewska tel. 63 245 19 51 w godz. 8:00 -15:00,
— Beata Sieradzka tel. 63 245 19 51 w godz. 8:00 -15:00.

3. Wszystkie ofwiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiajgcy i Oferenci
przekazujg pisemnie.

VYL TRYB WPROWADZANIA EWENTUALNYCH ZMIAN W SWOKO

1. W szczegélnie uzasadnionych przypadkach, przed terminem skladania ofert Udzielajacy
Zamoéwienia moze zmodyfikowac tresé dokumentow sktadajacych si¢ na Szczegétowe Warunki
Konkursu Ofert.

2. O kazdej zmianie Udzielajacy Zamoéwienie zawiadomi niezwlocznie kazdego z uczestnikéw
postepowania.

3. W przypadku, gdy zmiana powodowaé bedzie konieczno$é modyfikacji oferty, Udzielajacy
Zamowienia moze przedluzy¢ termin skladania ofert. W takim przypadku wszelkie prawa
i zobowigzania - Oferenta i Udzielajacego Zaméwienia bedg podlegaty nowemu terminowi.

VII. TERMIN ZWIAZANIA WARUNKAMI OFERTY

1. Oferent zwigzany jest oferta przez okres 30 dni, liczgc od dnia, w ktérym uptywa termin
sktadania ofert.
2. Wniesienie skargi przerywa bieg terminu zwigzania oferta.

VIIL. OTWARCIE OFERT I ICH OCENA

1. Otwarcie ofert nastgpi w siedzibie Wielkopolskiego Centrum Ratownictwa Medycznego sp. z o.o.
z siedzibg w Koninie przy ul. Kard. S. Wyszyriskiego w dniu 15-go kazdego miesigca o godz.
10:30.

1.1 Zamawiajacy wyloni Oferenta, ktérego oferta
-~ odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w SWOKO;

— przedstawia najkorzystniejszg oferte wg podanych kryteriow.

1.2 Oferty bgdg oceniane w odniesieniu do najkorzystniejszych warunk6w przedstawionych przez

oferentow w zakresie kazdego z n/w kryteriéw:
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dla lekarza systemu w specjalistycznych zespolach ratownictwa medycznego

= cena jednej godziny 70%
* doswiadczenie zawodowe 30%

od 6m-cy-2lat 5 pkt (10%)
powyzej 2lat -Slat 10pkt (15%)
powyzej S5lat-20lat 20 pkt  (30%)

Przyjmuje sig, ze 1 punkt =1 % i tak zostanie przeliczona liczba punktow.

Algorytm oceny kryterium stawka:

Stawka szacunkowa
x { liczba% z kryterium), gdzie:

Stawka oferty badanej

Stawka szacunkowa — to stawka, kidrg Zamawiajgcy moze przeznaczyé na sfinansowanie
zamdOwienia,

Punkty wynikajace z algorytmu matematycznego uzyskane przez Oferenta zostang zaokraglone do

dwéch miejsc po przecinku.

2. Komisja wykluczy oferty, w ktoérych zaproponowano wyzsza cen¢ udzielania S$wiadczen
zdrowotnych, niz najwyzsza cena oferowana przez Udzielajacego Zaméwienie.

3. Wyniki konkursu obowigzuja po ich zatwierdzeniu przez Prezesa Zarzgdu.

IX. WYBOR OFERENTA I PODPISANIE UMOWY

1. Udzielajacy Zamoéwienia wybierze Oferenta(-6w), ktéry posiada kwalifikacje zgodne
Z wymaganymi oraz przedstawil najkorzystniejsza oferte.

2. Powiadomienie o wyborze Oferenta/6w Udzielajagcy Zamoéwienia zamiesci na tablicy ogloszen
1 stronie internetowej w terminie do 7 dni od daty otwarcia ofert.

3. Powiadomienie Oferenta o przyjgciu jego oferty bedzie oznaczaé, ze z nim zostanie zawarta umowa.

4. Udzielajagcy Zamowienia powiadomi oferentéw, ze ich oferty nie zostaty przyjete.

5. Oferent moze zlozyé do Udzielajacego Zaméwienia umotywowany protest dotyczacy
rozstrzygniecia konkursu w ciagu 7 dni od daty otrzymania zawiadomienia.

6. Z wybranym Oferentem zostanie podpisana umowa w terminie 14 dni od dnia rozstrzygniecia
konkursu ofert. Umowa bedzie obowigzywata na okres 36 miesiecy.

7. Nie podpisanie umowy przez Oferenta w uzgodnionym terminie bedzie wystarczajgcym powodem
do anulowania wyboru tego Oferenta.
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X. PRAWO OFERENTOW DO SKARG 1 PROTESTOW

Oferentowi przystuguja $rodki odwotawcze zgodnie z art. 26 ustawy o dziatalnosci leczniczej
wzwigzku z art. 153 1 154 ustawy z dnia 27.08.2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U. 2021 poz . 1285 z péZn. zm).

1. W toku postgpowania konkursowego, jednakze przed rozstrzygnigciem konkursu, oferent moze
ztozyé do komisji konkursowej umotywowang skarge.

a, Do czasu rozpatrzenia skargi postepowanie konkursowe zostaje zawieszone.

b. Komisja konkursowa rozpatruje skarge w ciagu 3 dni od daty jej zlozenia.

c. O wniesieniu i rozstrzygnieciu skargi komisja konkursowa w formie pisemnej
niezwlocznie informuje pozostalych oferentéw i Prezesa Zarzadu.

2. Oferent moze zlozyé do Udzielajgcego Zamodwienia umotywowany protest dotyczacy
rozstrzygniecia konkursu w ciagu 7 dni od daty zamieszczonego na tablicy ogloszeni i stronie
internetowej powiadomienia o wyborze Oferenta/6w.

a. Wniesienie protestu jest dopuszczalne tylko przed zawarciem umowy.

b. Po wniesieniu protestu Udzielajacy Zaméwienia, az do jego rozstrzygniecia, nie moze
Zawrzet umowy.

c. Udzielajacy Zamoéwienia rozpoznaje i rozstrzyga protest najpozniej w ciggu 7 dni od daty
jego zlozenia.

d. O wniesieniu i rozstrzygni¢ciu protestu Udzielajagcy Zaméwienia niezwlocznie informuje
pozostatych oferentéw za posrednictwem strony internetowej i tablicy ogloszen.

e. W przypadku uwzglednienia protestu Udzielajacy Zamédwienia powtarza konkurs ofert,

XI. ZALACZNIKI.
Integralng czeécig niniejszych szczegétowych warunkéw konkursu ofert sa nastepujace zalgczniki:
1. Oferta zatgeznik nr 1

2. Projekt umowy zalgcznik nr 2

3. Oswiadczenie dotyczace doswiadczenia  zalacznik nr 3

Zatwierdzam:

Konin, dnia 17.01.2022r. Barba Swﬂzﬁﬂskg
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