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Postepowanie konkursowe Nr MCM/WSM/K03/2016.

ZAMAWIAJACY:

MILICKIE CENTRUM MEDYCZNE
Spéika z ograniczong odpowiedzialnoscia
ul. Grzybowa 1, 56-300 Milicz

KONKURS OFERT
NA WYKONYWANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
o ktérych mowa w art. 2., art. 4. ustawy z dnia 5.XI1.1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty
(t.: Dz. Uz 2015 r.,, poz. 464 z pdzn. zm.)

w charakterze lekarzy w trakcie specjalizacji wykonujacych $wiadczenia zdrowotne w ramach
nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej

KOD CPV -85121100-4

Termin skladania ofert do dnia: 17.06.2016 r.

zatwierdzam do stosowania

Milicz, dnia 03.06.2016 .
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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT (SWKO)
NA WYKONYWANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W RAMACH NOCNE] I SWIATECZNE] OPIEKI ZDROWOTNE]

INFORMACJE WSTEPNE:

a) Udzielajacy zamoéwienia:
Milickie Centrum Medyczne sp. z o0.0.
ul. Grzybowa 1, 56 - 300 Milicz
NIP: 916-13-88-184
REGON: 021370427
KRS: 0000367386

tel. 71/38 40 754, fax 71/38 40 652
e-mail: sz@mcm-milicz.pl

b)  tryb postgpowania:
podstawe prawng stanowia:
art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15.04.2011 r., o dziatalnosci leczniczej (tj.:Dz. U.z 2015r,, poz. 618 ze zm.)
oraz art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art. 147-150, art. 151 ust. 1,2 i ust. 4-6, art. 152, art. 153 i art.
154 ust. 1i 2 ustawy z dnia 27.08.2004 r., o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych (tj.: Dz. U.z 2015, poz. 581,z pdézn.zm.).

PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamdwienia jest wykonywanie $§wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 2, art. 4.
ustawy z dnia 5.XI1.1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty (tj.: Dz. U z 2015r.,, poz. 464 z p6zn. zm.) w
charakterze: lekarza w trakcie specjalizacji wykonujgcego ustugi zdrowotne w ramach nocnej i $wigteczne;j
opieki zdrowotnej i udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez osoby posiadajgce wymagane kwalifikacje,
potwierdzone odpowiednimi dokumentami.

CEL ZAMOWIENIA:

Celem zaméwienia jest zapewnienie nalezytej opieki zdrowotnej pacjentom, osobom ubezpieczonym i
innym osobom uprawnionym do $wiadczen opieki zdrowotnej korzystajgcym z ustug Podstawowej Opieki
Zdrowotnej w ramach nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej przy najkorzystniejszych warunkach
finansowych obcigzajacych tutejszy Szpital. Swiadczenia zdrowotne obejmuja potencjalnych pacjentéw
zamieszkatych naterenie Powiatu Milickiego oraz gminy Twardogéra, a szacowana ilo$¢ mieszkancéw
objetych tymi ustugami na tym obszarze wynosi okoto 50.000 oséb.

CZAS UMOWY:
Umowa bedzie zawarta na czas okre$lony tj.: od dnia podpisania do dnia 30.06.2016r.

WARUNKI UBIEGANIA SIE 0 ZAMOWIENIE:
OFERENT musi spetni¢ nizej podane warunki:
1) musiposiada¢ uprawnienia do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymogami
i obowigzujacymi przepisami prawa,
2) musi posiada¢ uprawnienia do wykonania zaméwienia (prawo wykonywania zawodu),
3) musiposiada¢ wiedzg, doswiadczenie oraz pracownikéw zdolnych do wykonania zaméwienia,
4) musi znajdowac si¢ w sytuacji finansowej zapewniajacej wykonanie zaméwienia,
5) akceptuje wszystkie wymogi wyszczegélnione w warunkach szczegétowych konkursu,
6) potwierdzil, Ze zapoznat sie z warunkami konkursu,
7) wzory formularzy ofertowych oraz wzér umowy stanowia integralng cze$¢ Szczegétowych

Warunkéw Konkursu Ofert, e —

8) Oferent powinien zapoznac sig ze wszystkimi rozdziatami Szczeg6towych Warunkéw Konkursu O
i wszystkimi materialami znajdujacymi si¢ na stronie Udzielajagcego Zamoéwienie dotyczace tego
konkursu.
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VI. WYMAGANE DOKUMENTY:

10)
11)

12)
13)

Dane identyfikacyjne Oferenta - wypeiniony Zatacznik Nr 1 do SWKO.

Kserokopie aktualnego prawa wykonywania zawodu.

Dyplom Lekarza.

Zaswiadczenie o odbywaniu specjalizacji.

Zaswiadczenie o nadaniu numeru NIP.

Zaswiadczenie o nadaniu numeru REGON.

Aktualny odpis z wtasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub zgloszenia do ewidencji
dziatalnosci gospodarczej, wydane nie pézniej niz 6 miesiecy przed uplywem terminu skladania
ofert.

Kserokopia za$wiadczenia o wpisie do Rejestru Praktyk Lekarskich z DIL.

Kopia polisy ubezpieczeniowej odpowiedzialnoéci cywilnej w zakresie $wiadczeni udzielonych
$wiadczeniobiorcom opieki zdrowotnej lub promesa zawarcia umowy OC w zakresie $wiadczen
udzielonych $wiadczeniobiorcom opieki zdrowotnej lub zlozenie o$wiadczenia o zawarciu umowy
0C na okres obowigzywania umowy zawartej z Udzielajacym Zaméwienia.

Wypekiony i podpisany ,Formularz oferty - Formularz cenowy” (Zatacznik Nr 1 do SWKO).
Os$wiadczenie, ze Oferent zapoznat sie z treécig ogloszenia oraz ze Szczegétowymi Warunkami
Konkursu Ofert (Zatacznik Nr 2 do SWKO).

Zaakceptowany wzor umowy przez jej parafowanie na kazdej stronie,

Brak jakiegokolwiek z wymaganych dokumentéw lub zatgcznikéw spowoduje wezwanie do
uzupetnienia dokumentéw. W przypadku braku uzupeinienia w wyznaczonym terminie oferta
zostanie odrzucona.

Wszystkie kopie dokumentéw winny byé pisemnie potwierdzone przez Oferenta za zgodnos¢
z oryginatem.

VII. PRZYGOTOWANIE OFERTY:

1)
2)
3)
4)

5)
6)

7)

8)

Oferent sktada oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w Szczegétowych Warunkach Konkursu

Ofert oraz z ogblnie obowigzujacymi przepisami prawa..

Do oferty nalezy dotaczy¢ dokumenty i o§wiadczenia sktadajace si¢ na ofert¢ wymienione w punkcie

VI SWKO.

Kazdy Oferent moze ztozy¢ tylko jedna oferte obejmujaca cato$¢ zaméwienia.

Oferenci ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Oferentowi nie wolno dokonywac¢ zadnych zmian merytorycznych we wzorze drukow.

Oferta powinna by¢ napisana w jezyku polskim, na maszynie lub komputerze oraz podpisana przez

osobe upowazniong do reprezentowania Oferenta na zewnatrz. Cze$¢ cenowa oferty nalezy

przygotowac poprzez doktadne wypetnienie formularza oferty (zatgcznik Nr 1 do SWKO)

Nalezy stosowac koperte zewnetrzng i wewnetrzng.
Oferte wraz ze wszystkimi zatgcznikami na ponumerowanych i podpisanych stronach, bez
poprawek nalezy umiesci¢ w zapieczetowanej wewnetrznej kopercie, opatrzonej danymi Oferenta.
Wewnetrzna koperta/opakowanie zawierajgce oferte, powinno posiadaé¢ nazwe oraz
doktadny adres Wykonawcy, aby mozna byto odesta¢ jg bez otwierania, w przypadku
ztozZenia jej po wyznaczonym terminie.

Zewnetrzna koperta powinna by¢ opatrzona napisem:

MCM/WSM/K03/2016
KONKURS OFERT NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE
PRZEZ LEKARZY NOCNE] 1 SWIATECZNE] OPIEKI ZDROWOTNE]J
TERMIN SLADANIA OFERT : 17.06.2016 1.

oferta zawiera ... STRON
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VIII. WYMAGANIA UDZIELAJACEGO ZAMOWIENIA:

1) Swiadczenia zdrowotne w zakresie jak okreslono powyzej odbywaé sig¢ bedg w ilosci godzin
okreélonych w miesigcznym harmonogramie wynikajacym z biezacych potrzeb Udzielajgcego
Zamoéwienia,

2) Udzielajacy Zaméwienia musi mieé mozliwos¢ bezposredniej i szybkiej iacznosci catodobowej
z Przyjmujacym Zamowienie ,

3) Oferent musi mie¢ zawarta umowe ubezpieczeniowa od odpowiedzialnosci cywilnej, jak okreslaja
aktualne przepisy dotyczace tego typu ustug.

4) Udzielajacy Zaméwienia wymaga¢ bedzie, aby czas reakcji, tj. czas, jaki moze uptynagé¢ od momentu
zgloszenia zapotrzebowania na lekarza , nie przekraczat 3 godzin od momentu telefonicznego
zgloszenia zapotrzebowania. Taki czas reakcji dotyczy zgloszen w trybie pilnym, ktére mogg miec
miejsce.

5) Udzielajacy Zaméwienia wymaga, aby termin zaptaty naleznosci za wykonanie ustugi zdrowotne nie
byt krétszy niz 30 dni od daty otrzymania faktury.

6) Kazdy Oferent bedzie zwigzany oferta przez okres 30 dni liczac od daty uptywu terminu sktadania
ofert.

7) Wymagania dodatkowe:

- Oferent bedzie zobowigzany do przestrzegania zasad higieny w trakcie wykonywanych
$wiadczen zdrowotnych, Oferent bedzie zobowigzany do podejmowania czynnosci niezbednych
do zabezpieczenia ciaglosSci i rzetelnosci $wiadczonych ustug zdrowotnych, zwlaszcza
w odniesieniu do terminowego i punktualnego wywigzywania si¢ z natozonych przez
Udzielajacego Zamdéwienie obowigzkéw w zakresie $wiadczonych ustug,

- Oferent bedzie zobowigzany do prowadzenia ewidencji czasu pracy, potwierdzanych przez
osobe upowazniong przez Udzielajgcego Zamowienie, na podstawie ktorych wystawiane beda
faktury obcigzajgce Udzielajagcego Zaméwienie , przy zastosowaniu wskaznika godzinowej ceny
jednostkowej brutto.

8) Udzielajgcy Zamowienia informuje, Zze niewazna bedzie zmiana postanowien zawartej umowy
niekorzystnych dla Udzielajagcego Zamoéwienia, jezeli przy ich uwzglednieniu zachodzilaby
konieczno$¢ zmiany tresci oferty, na podstawie ktérej dokonano wyboru Przyjmujacego
Zamoéwienie, chyba ze konieczno$¢ wprowadzenia takich zmian wynika z okolicznosci, ktérych
nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy.

IX. KRYTERIA OCENY OFERT:
Oferty beda oceniane wg ponizszych kryteriow:
1). Przy wyborze najkorzystniejszej oferty, Udzielajgcy Zamoéwienia dokona oceny kazdej z ofert wg
nastepujacych kryteriow:
a. cena -100%

2)  Ocena ofert dla kazdego z w/w kryteriéw dokonywana bedzie osobno przy zastosowaniu
punktowego sposobu kwalifikacji wg zasad okre$lonych ponizej:
a. cena oferty najkorzystniejszej to oferta z najnizsza ceng sposrod ofert ztozonych i nie
podlegajacych odrzuceniu. Oferta z najnizsza ceng sposrod ztozonych ofert otrzyma
100pkt. pozostale ceny ofert zostang przeliczone proporcjonalnie wg proporcji:

Cena oferty najtanszej
x 100

Cena oferty badanej

3) Wybdr najkorzystniejszej oferty: Udzielajacy Zamdwienia udzieli zaméwienia Przyjmujgcemu . 4
Zamowienie, ktérego oferta odpowiada wszystkim wymaganiom okre$lonym w niniejszych %@% o

5

warunkach szczegétowych konkursu i zostanie oceniona jako najkorzystniejsza w oparciu o podane gt
kryteria wyboru ofert.
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4) Wykonawceg, ktérego oferta zostanie wybrana, Zamawiajacy powiadomi o miejscu i terminie
podpisania umowy, nie p6Zniej jednak niz w okresie zwigzania oferta.

X. DO OFERTY NALEZY DOLACZYC:

1) Os$wiadczenie oferenta o zapoznaniu si¢ z trescig ogloszenia i szczegétowymi warunkami konkursu
ofert,

2) Zaakceptowany wzor umowy przez jej parafowanie na kazdej stronie,

3) Dane o oferencie:
a) nazwa, siedziba oferenta, jego NIP i REGON oraz numery telefonéw
b) dokumenty potwierdzajace zarejestrowang dziatalno$¢ w zakresie objetym konkursem ofert

m.in.:

»  aktualny odpis albo zaswiadczenie z wta$ciwego organu rejestracyjnego potwierdzajce,
ze Oferent jest uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym i zakres dziatalnosci
odpowiada zamo6wieniu objetemu niniejszym konkursem

»  aktualny dokument potwierdzajgcy ubezpieczenie Oferenta od odpowiedzialno$ci cywilnej
- aktualna polisa OC

XI. SKEADANIE OFERT :
Oferty nalezy ztozy¢ do dnia 17.06. 2016 r., do godz. 11 22 w Biurze Zarzadu Milickiego Centrum
Medycznego sp. z 0.0., w Miliczu lub przesta¢ na adres: Milickie Centrum Medyczne sp. z 0.0,,
ul. Grzybowa 1, 56 - 300 Milicz.

Otwarcie ofert nastgpi w dniu 17.06.2016 r., o godzinie 1115 w budynku ,C” I pietro pokéj 56/2 (Sekcja
Zamoéwien Publicznych i Obstugi Uméw)

W otwarciu ofert mogg uczestniczy¢ Oferenci.

W ich obecno$ci Komisja konkursowa:

e otwiera koperty z ofertami,

e stwierdza nienaruszalno$¢ zlozonych ofert oraz poinformuje o liczbie otrzymanych ofert i ich
propozycjach cenowych.

Kolejne czynnos$ci prowadzone beda w czeéci niejawnej posiedzenia Komisji.
Komisja poinformuje wszystkich oferentéw, ktére =z ofert speiniaja warunki udzialu
w konkursie, a ktére zostaty odrzucone oraz o rozstrzygnieciu konkursu i jego wyniku.

XII. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU :
Rozstrzygniecia konkursu dokona komisja konkursowa.
Udzielajacy Zamoéwienia powiadomi niezwiocznie Oferentéw o zakonczeniu i wyniku konkursu w dniu
rozstrzygniecia konkursu, oraz zamiesci informacje o wynikach konkursu na stronie internetowej
Udzielajgcego Zaméwienie i na tablicy ogtoszen w siedzibie Udzielajacego Zamodwienie.
W przypadku gdy oferty przewyzszaja kwote jaka zamawiajacy przeznaczyl na sfinansowanie
zamoéwienia - komisja konkursowa moze uniewazni¢ postepowanie konkursowe.

XIIL. SRODKI ODWOLAWCZE I SKARGA :
Swiadczeniodawcom, ktérych interes prawny doznal uszczerbku w wyniku naruszenia przez
Udzielajgcego Zaméwienia zasad przeprowadzania postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja $rodki odwotawcze i skarga na zasadach okresélonych w art. 153
i 154 ustawy z dnia 27.08.2004 r, o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych (t,j.: Dz. U.z 2015r., poz. 581,z pézn.zm.).

Srodki odwotawcze nie przystuguja na:

1. wybér trybu postepowania; —
2. niedokonanie wyboru $wiadczeniodawcy;

3. uniewaznienie post¢gpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej.

AAAAAAA
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XIV.0SOBY UPRAWNIONE DO KONTAKTOW Z OFERENTAMI :
Osobami upowaznionymi do kontaktowania sig¢ z Oferentami i udzielania wyjasnien sa:

w sprawach formalnych postepowania konkursowego p. Zdzistaw Konieczny - kierownik sekcji
zamowien publicznych i obstugi uméw - kontakt w godzinach 8:00 do 14:00 tel. 797 307 787, fax.
(71) 3840 652,
w sprawach merytorycznych - p. Iwona Kulczynska - kierownik Dziatu Stuzb Pracowniczych,
kontakt od pon. do pt. w godz. 8:00 do 14:00, tel. 797 307 788, fax. (71)3840652.
Pytania do niniejszego postepowania konkursowego nalezy przesyla¢ w wersji edytowalnej na
adres e-mail sz@mcm-milicz.pl oraz podpisane oryginaly pytan przesta¢ na adres: Milickie
Centrum Medyczne sp. z 0.0., ul. Grzybowa 1, 56-300 Milicz.

XV. USTALENIA KONCOWE :

Udzielajacy Zamoéwienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu ofert oraz do przediuzenia
terminu sktadania ofert i terminu ogloszenia rozstrzygniecia konkursu ofert.

Zataczniki do SWKO:

Zataczniki Nr 1 - Formularz ofertowy.
Zatgcznik nr 2 - O$wiadczenie oferenta.
Zatgcznik Nr 3 - Projekt umowy z zatgcznikami.

PROKURENT

iatowska




