Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych
w Rzeszowie, ul. Krakowska 16

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

Udzielanie swiadczeai zdrowotnych w nasepujacym zakresie:

dla potrzeb SP ZOZ MSW w_Rzeszowie:

1. petnienie dyurow lekarskich w Izbie Przg§ Szpitala MSW,

2. wykonywanie badaultrasonograficznych Doppler w Oddziale Neurolagym

3. udzielanieswiadcze zdrowotnych przez lekarza w Poradni Dermatologgzn

4. udzielanie swiadczéh zdrowotnych przez logoped w Poradni Logopedycznej Przychodni oraz
w Oddziale Neurologii

wykonywanieswiadcze zdrowotnych z tomografii komputerowej,

wykonywanie badaechokardiograficznych dla potrzeb Oddzialu Neugimpnego

o a

dla potrzeb Poradni Badai Profilaktycznych w Kros$nie:
7. badania psychologiczne dla kierowcow

Rzeszow, dnia 11.08.2014 r.
(podpis Dyrektora)

Oprac.: Paulina Tonio



Przedmiot zamoéwienia

Przedmiotem zamowienia jest udzielafweadczé zdrowotnych w zakresie:

dla potrzeb SP ZOZ MSW w_Rzeszowie:

1. pelnienie dyuréw lekarskich w Izbie Przg¢ Szpitala MSW,

2. wykonywanie badaultrasonograficznych Doppler w Oddziale Neurolagym

3. udzielanieswiadcze zdrowotnych przez lekarza w Poradni Dermatologigzn

4. udzielanie swiadczéh zdrowotnych przez logoped w Poradni Logopedycznej Przychodni oraz
w Oddziale Neurologii

wykonywanieswiadcze zdrowotnych z tomografii komputerowej,

wykonywanie badaechokardiograficznych dla potrzeb Oddzialu Neugimpnego

o U0

dla potrzeb Poradni Badai Profilaktycznych w Kros$nie:
7. badania psychologiczne dla kierowcow

Termin realizacji przedmiotu zamoéwienia

Umowy zostan zawarte na okres dil.10.2014 rdo30.09.2015 r(pkt 1-3, 5-6)
Umowy zostan zawarte na okres dll.09.2014 rdo31.08.2015 r(pkt 4)
Umowy zostan zawarte na okres dill.09.2014 rdo31.08.2016 r. gkt 7)

oulrwNE

N

Warunki przyst apienia do konkursu

Posiadanie uprawniedo udzielanigwiadczé zdrowotnych okjtych konkursem.

Dopuszcza simazliwosé sktadania ofert ggciowych na kady pakiet osobno.

Nie dopuszcza sisktadania ofert eZciowych w ramach pakietu.

Miejscem wykonywaniawiadczer zdrowotnych jest siedziba Zamavgizggo (pkt 1-4, 6).

Miejscem wykonywanidwiadczeé zdrowotnych jest siedziba Oferenta (pkt 5,7)

Oferent do zobowzuje st do utrzymywania gotowsi do wykonywaniaswiadczé oraz opisu badania
teleradiologi (pkt 5).

Miejsce wykonywanigwiadczé zdrowotnych bdacych przedmiotem umowy dla SP ZOZ MSW w Rzeszowie
musi znajdowé sic na terenie miasta Rzeszowa(pkt 5).

Miejscem wykonywanidwiadczeé bedacych przedmiotem umowy dla Poradni BadrRrofilaktycznych w Krénie
musi znajdowa sk na terenie miasta Krosna (pkt 7).

IV. Opis sposobu przygotowania oferty

1.

2.

Oferent sporgdza ofer¢ zgodnie z wymogami okémnymi w niniejszej specyfikacji. Ofertmazna ztazy¢
na drukach zatzonych do niniejszej specyfikacji (zegnik nr 1).
Druki, ktore naley wypetni i podpis@ (wytacznie przez osoby uprawnione do reprezentowaniaeOte) —
dotyczy wszystkich przyspujacych do posipowania konkursowego bez wgdl na charakter prawny
dziatalngci:
1) oferta zawierajca:

- wypetniony formularz cenowy,

- wypetnione éwiadczenie o zapoznaniuesi akceptacji tréci ogtoszenia, warunkéw konkursu ofert oraz

wzoru umowy (zatcznik nr 2),

Pozostate wymagane dokumenty zakeod przedmiotu zamoéwienia:

1) kopia polisy ubezpieczeniowej od odpowiedziabi@ywilnej,
2) dyplom ukaczenia studiéw medycznych,

3) aktualne prawo wykonywania zawodu medycznego,

4) dyplom specjalizacji,

5) inne dokumenty potwierdzgje kwalifikacje zawodowe,



6) za&wiadczenie o wpisie do rejestru indywidualnych pykk lekarskich/podmiotéw wykonagych
dziatalng¢ lecznica,

7) wpis do ewidencji dziatalrsci gospodarczej,

8) za&wiadczenie lekarskie,

9) potwierdzenie nadania NIP,

10) potwierdzenie nadania REGON.

Dokumenty nalgy ztozy¢ w odpisach lub kserokopiach§waadczonych za zgod®é z oryginatem przez Oferenta.

Uwaga: Wyciag z aktu prawnego o wpisie dotycgcym wpisu do dziatalndci jednostki winien odzwierciedla&
stan faktyczny na dzi& ztozenia oferty.

V. Forma przygotowania i sktadania ofert

1. Oferte naley zlozy¢ na zadczonych drukach (lub na ich podstawie) wypehtiaje czytelnym pismem
maszynowym lub drukowanym.

2. Oferig i wszystkie wymagane dokumenty nalesporadzic w jezyku polskim z wydczeniem pajc
medycznych.

3. Kazdy dokument nalsy sygnowa oryginalnym podpisem osoby upamonej do reprezentowania firmy
na zewatrz, natomiast strony nate zaparafow& Parafowane mugzy¢ wszystkie miejsca, w ktérych Oferent
naniést zmiany.

4. Ofere wraz z wymaganymi zgtznikami naley umieici w zapiecztowanej kopercie i opatrzynasgpujacymi
danymi:

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej MSW
35-111 Rzeszow ul. Krakowska 16
konkurs ofert w zakresie...(pod& rodzajswiadczenia zdrowotnego)

VI. Miejsce i termin skladania ofert

Oferte nalezy ztozy¢ w Kancelarii Zamawiajcego:

1. Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej MSW 35-111 Rzeszow, ul. Krakowska l@ajp&niej
do dnia20.08.2014 rdo godz.12.00

2. Oferty zlazone po w/w terminie niegla rozpatrywane.

VII. Termin otwarcia zto zonych ofert

1. Komisja konkursowa dokona otwarcia kopert d2i08.2014 r.o godz.12.15w siedzibie Zamawiafego
tj. w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki ZdrowotngMSW 35-111 Rzeszow, ul. Krakowska 16
2. Dalsze czynnézi w Komisji odleda sic bez udziatu Oferentow.

VIII. Przewidywany termin rozstrzygniecia konkursu ofert

1. Przewidywany termin rozstrzyguaia konkursu ofert t88.08.2014 r.
2. Zamawigjcy zastrzega sobie prawo do odwotania konkursesprecia terminu skfadania ofert, przesugé terminu
rozstrzygngcia konkursu ofert bez podania przyczyny.

IX. Wyb6r Oferenta i ogtoszenie wyniku konkursu

1. Komisja konkursowa dokona wyboru najkorzystniejszeferty w oparciu o ziwong dokumentag
oraz informacje zawarte w formularzu ofertowym,zeze2go6Inéci oceniajc cer.

2. Zamawiajcy udzieli zamowienia Oferentowi, ktérego ofertapodiad& bgdzie warunkom zamowienia,
a take zostanie uznana za najkorzystnigjsz

3. Komisja mae nie przyj¢ ofert, ktdrych cena przewsgza kwo¢ przeznaczanna finansowanie zaméwienia.

4. Zamawiajcy niezwtocznie powiadomi o wyniku konkursu pagapazve (firme) albo imk i nazwisko i siedzi®
albo miejsce zamieszkania i adéesadczeniodawcy, ktdry zostat wybrany.



X. Zwiazanie oferty
Sktadajcy ofert jest na zwiazany przez okres 30 dni od daty uptywu terminu ddaa ofert.

Xl. Istotne warunki umowy

Ubezpieczenie OC

1. Oferent zobowjzany jest do ubezpieczeniae sod odpowiedzialn&ci cywilnej za szkody wyrglzone
ubezpieczonym w zwkku z udzieleniem 4oz zaniechaniem udzielenigwiadczé zdrowotnych hdacych
przedmiotem konkursu ofert obejmog przypadki przeniesienia choréb zakgh, w tym zakzen wirusem
HIV i WZW na czas trwania umowy.

2. Oferent zobowizany jest do utrzymania vwaego ubezpieczenia i jego zakresu oraz sumy ubezame przez
caly okres obowizywania umowy.

3. Oferent zobowdzany jest do zienia Zamawiajcemu kopii polisy ubezpieczeniowej.



Zajcznik nr 1

Piecz¢ nagtéwkowa Oferenta

OFERTA KONKURSOWA
w zakresieudzielaniaswiadcze zdrowotnych

AIB POIZED ...

|. Dane o oferencie:

Imi¢ i nazwisko
lub nazwa zaktadu:

Kod pocztowy:
(%] e i
o  Miejscowa¢:
< | Ulica:
Nr domu/nr mieszkania:
Telefon:

Nr wpisu do rejestru:

Organ dokonujacy wpisu:

NIP:

REGON:

Nazwa banku:

Numer rachunku bankowego:

miejscow&s, data podpis i pie€skiadajcego ofert



XIl. Proponowany zakresswiadczea zdrowotnych i cena.

* Petnienie dyuréw lekarskich w Izbie Przyjeé Szpitala MSW dla potrzeb SP ZOZ MSW
w Rzeszowie

- za godzig petnienia dyuru- zt brutto/godz.

miejscow&s, data podpis i pie€sktadajcego ofert



Udzielanieswiadczein zdrowotnych w zakresie wykonywania bada ultrasonograficznych Doppler
w Oddziale Neurologicznym dla potrzeb SP ZOZ MSW wRzeszowie

udzielania specjalistycznydlwiadczer zdrowotnych w zakresie
wykonywania badaultrasonograficznych Doppler R zt brutto/badanie
w Oddziale Neurologicznym Szpitala MSW w Rzeszowie

mlejSCOWGC data ........... podpis sklad@ego oferg



Udzielanie swiadczen zdrowotnych przez lekarza w Poradni

w Rzeszowie dla potrzeb SP Z0OZ MSW w Rzeszowie

Dermatologiczaj Przychodni

Lp. Rodzaj swiadczenia Cena jednostkowa brutto
1. | za poraglecznica — wg zasad kontraktowania przezNFZ | ... [purikt
2. | zakonsultagjoddziatoy | L zl/konsultacja
3. | zaporagpelhoptata L zl/porada
4. | za poragdla potrzeb medycyny pracy iwkKL | ... zl/porada

miejscowa¢, data

podpis sktadgiego ofert



» Udzielanieswiadczen zdrowotnych przez logoped w Poradni Logopedycznej Przychodni oraz
w Oddziale Neurologii dla potrzeb SP ZOZ MSW w Rzemwie

- wykonywanie badaterapii logopedycznej T zt/godz

miejscowa¢, data podpis sklad@ego oferg



Lp. Nazwa Cena brutto zt
1 |Badanie tomografia komputerowa-Glowa bez kontrast | ... zal
(w $rody od godziny 18.00 do 7.00 rano dnia gaiségo) badanie
> Badanie tomografia komputerowaggostup 3 przestrzenie bez kontrastu| .......... zal
(w srody od godziny 18.00 do 7.00 rano dnia g@isego) badanie
utrzymanie gotowsri do wykonywanigwiadczeé zdrowotnych w 7213
3 |poniedziafki, wtorki, czwartki, ptki | T d in
od godziny 18.00 do 7.00 rano dnia RpEQO godl
4 utrzymanie gotowsri do wykonywanigwiadczeé zdrowotnych w soboty, |.......... za jedn
dni wolne od pracy dwieta od 7.00 do 7.00 dnia neghego dobe
Opis badania teleradiolagw terminach okrdonychw Ip. 314 | ... za 1 opis
miejscowa¢, data podpis sklad@ego oferg

Wykonywanie swiadczea zdrowotnych z tomografii komputerowej , utrzymywarie gotowdci do
wykonywania swiadczei, opis badania teleradiologa dla potrzeb SP ZOZ MSW w Rzeszowie
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* Wykonywanie badain echokardiograficznych dla potrzeb Oddziatu Neurolgicznego SP ZOZ MSW
w Rzeszowie

za wykonywanie badania echokardiograficznego cifeeneeeen e ZE brutto/badanie

miejscowa¢, data podpis sklad@ego oferg
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» Badania psychologiczne dla kierowcéw dla potrzeb Padni Badan Profilaktycznych
w Kro$nie:

Cena brutto:

miejscowac, data podpis sktadgego oferg
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Zadcznik nr 2

Oswiadczenie

Oswiadczamze zapoznatem(tam)¢sk treficig ogtoszenia i warunkami konkursu ofert i nie zgh@szlo nich
zastrzeen.

miejscowi, data podpis i piegzskladajcego oferg
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