Zedgeznik Nr 2
do Uchwaly Nr U/19/01/2025
Zarzgdu , Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0.
zdnia 27012025 1
SZ.CZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT
NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W ,,PRO-MEDICA” W ELKU SP. Z 0.0.
PRZEZ LEKARZA SPECJALISTE W DZIEDZINIE RADIODIAGNOSTYKI LUB
RADIOLOGII I DIAGNOSTYKI OBRAZOWEJ

Kod CPV-

85000000-9 Uslugi w zakresie zdrowia i opieki spolecznej
85100000-0 Ustugi ochrony zdrowia
85110000-3 Uslugi szpitaine i podobne
83111000-0 Uslugi szpitalne
85140000-2 Rozne ustugi w dziedzinie zdrowia
851500005 Uslugi obrazowania medycznego

Postepowanie konkursowe prowadzone bgdzie w oparciu o przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011
o dzialalnodci leczniczej (t.j. Dz, U. z 2024 r., poz. 799 z pdzn. zm.) oraz ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 .
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tj. Dz, U, z 2024 r, poz. 146
z pbzn, zm.).

Udzielajgcy zamdwienia :
sPro-Medica” w Elku Sp. z o.0.
Adres do korespondencji
sPro-Medica” w Ellku Sp. z 0.0,

ul, Baranki 24; 19-300 Etk

tel. Dziat Kadr i Plac — (87) 620 95 68
e-mail; wysocka,j@promedica.elk.pl

I. Postanowienia ogdine

g1
Szezegolowe warunki konkursu ofert okreslajs wymagania jakie powinna spehia¢ oferta, sposob jej
przygotowania oraz tryb skladania ofert przez oferentéw, a takze zasady jakie obowiazujg podczas
przeprowadzenia konkursu.

§2
1. Organizatorem konkursu ofert jest ,,Pro-Medica” w Etku Sp. z 0.0, ul. Baranki 24, 19-300 Elk,
zwana dalej Udzielajgcym zamoéwienia.

2. Ogloszenie o konkursie zamieszczono na stronie internetowej www.promedica.elk.com.pl .
§3

Udzielajacy zaméwienia zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu w catodei fub w czesci bez podania
przyczyny oraz do przesunigeia terminu skladania ofert.

IL. Okreélenie przedmiotu zamdwienia

Przedmiotem konkursu ofert jest udzielanie §wiadczen zdrowotnych w ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0. przez
lekarza specjaliste w dziedzinie radiodiagnostyki lub radiologii i diagnostyki obrazowej.

Kod CPV-

85000000-9 Uslugi w zakresie zdrowia i opieki spoteczngj
851000000 Ustugi ochrony zdrowia
85110000-3 Uslugi szpitalne i podobne
85111000-0 Uslugi szpitalne
§5140000-2 Rézne ustugi w dziedzinie zdrowia
85150000-5 Uslugi obrazowania medycznepgo
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HI. Terminy

Termin skladania ofert do dnia: 12,02.2025 r. do godz. 15:00.
Termin otwarcia: 13.02.2025 r. 0 godz. 10.30.

Termin rozstrzygniecia: do dnia 18.02,2025 r. do godz. 15:00.
Termin zwigzania ofertg — 30 dni od uplywu terminu sktadania ofert.
Rozpoczeeie udzielania §wiadezefi — 19.02.2025 ¢

Okres obowigzywania umowy - od 3 miesigcy do 4 lat.

V. Obowigzki oferenta

Wymagania ogélne:

1.
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W konkursie ofert w my$l art. 26 ust. 1 ustawy o dzialalno$ci lecznicze], zamdwienie moze byé
udzielone podmiotowi wykonujgcemu dzialalno$¢ leczniczg lub osobie legitymujgeej sig nabyciem
fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczed zdrowotnych (zwanym dalej Przyjmujacym
zamowienie).

Przedmiot zamdwienia nie moze wykraczaé poza rodzaj dziafalnosei leczniczej lub zakres $wiadczen
zdrowotnych wykonywanych przez Przyjmujacego zamowienie, zgodnie z wpisem do rejestru
padmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza.

Do konkursu ofert stosuje si¢ odpowiednio art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art, 147, art, 148 ust. [,
art; 149, art. 150, 151 ust. 1, 271 4-6, art. 152, art. 153 i art. 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 1. 0 oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie oraz
na zasadach okre$lonych w umowie, a Udzielajgey zamdwienia do zaplaty honorarium za udzielanie
tych swiadczef.

Do konkursu moga przystapi¢ tylko i wylgceznie osoby spelniajgce wymagania okreSlone
w przepisach szczegélnych oraz niniejszych Szezegolowych Warunkach Konlkursu Ofert
(dalej SWKO). W sprawach nieuregulowanych w SWKO stosuje sig obowiazujgce przepisy prawa.

V. Sposob przygotowania oferty

. Oferte sklada sie na formularzu, ktory stanowi Zalacznik Nr 1 do SWKO. Oferent nie moze

dokonywa¢ zadnych zmian we wzorze formularza ,,OFERTA”.
Oferent ma obowigzek dokladnie zapoznaé si¢ z trescig oferty, vzupehnié ja w jezyku polskim,
w sposéb przejrzysty i czytelny. Ceny wyrazone w ofercie powinny zosta¢ podane w PLN,

. Kompletna oferta sklada sig z:

1) wypelnionego formularza ofertowego,

2) wypelnionego i podpisanego oswiadezenia o zapoznaniu si¢ m, in. z trescig ogloszenia
i SWKO - Zatgeznik Nr 1 do oferty,

3) wypelnionej i podpisanej klauzuli informacyjnej dotyczacej przetwarzania danych osobowych
- Zalgcznik Nr 2 do oferty,

4) wypelnionego i podpisanego oéwiadczenia o zapoznaniu sie z ,Regulaminem zgloszef
wewnetrznych w ,,Pro-Medica” w Ebcu Sp. z 0.0.”- Zalacznik Nr 3 do oferty,

5} wypelnionego t podpisanego odwiadczenia dotyczacego panstw zamieszkiwanych w ciggu
ostatnich 20 lat — Zalgeznik Nr 4 do oferty,

6) dokumentéw wymienionych w czedei V1 ust, | SWKO.

. Oferta wraz z zatgcznikami powinna by¢ ponumerowana i podpisana na kazdej stronie przez oferenta,
. Wszelkie poprawki, przekredlenia lub zmiany w ofercie powinny by¢ zaparafowane przez Oferenta.
. Jezeli dokument przedstawiony jest w postaci kserokopii — konieczne jest jego poswiadczenie

»Za zgodnosé z oryginalem” przez Oferenta, opatrzone podpisem Oferenta i w miare mozliwosci
pieczatka imienng.

. Udzielajacy zamowienia moze zgdaé w trakcie postepowania konkursowego oryginalu lub notarialnie

poswiadezonej kopii dokumentu zalgczonego przez Oferenta wylacznie wtedy, gdy przedstawiona
przez Oferenta kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej autentycznosci.

. Oferty zlozone po wyznaczonym terminie lub nadane jako przesytka pocztowa, niezaleznie od daty

nadania, beda odrzucane, jezeli wplyng do Sekretariatu Zarzadu Spaiki ,,Pro-Medica” po terminie
okreslonym do ich zlozenia.

9. Kazdy oferent moze zlozy¢ tylko jedng oferie.
10.Zlozenie wigkszej liczby ofert spowoduje odrzucenie kazdej z nich.




11, Propozycje rozwigzan alternatywnych lub wariantowych nie bedg brane pod uwagg.
12.Oferenci ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

VL Wymagane dokumenty

1. W celu uznania, ze oferta spelnia wymagane warunki, oferent zobowigzany jest dolgezy¢ do oferty
nastgpujace dokumenty w oryginale lub poswiadczone za zgodnosé z oryginalem przez oferenta:

1) dokumenty potwierdzajace kwalifikacje zawodowe i uprawnienia do wykonywania zawodu
lekarza tj. prawo wykonywania zawodu lekarza, dyplom uzyskania tytulu lekarza, dyplomy
uzyskania tytuly specjalisty w okredlonych dziedzinach posiadanych specjalizacji, dyplom
uzyskania stopnia/tytulu naukowego i inne dokumenty potwierdzajgce nabycie fachowych
umiejgtnodei,

2) za$wiadczenie o wpisie do rejestru podmiotdéw wykonujgcych dziatalno$¢ lecznicza,

3) za$wiadezenie o wpisie do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnoéci Gospodarcze;
zawierajgce nt REGON i NIP,

4) polise ubezpieczenia od odpowiedzialnosei cywilnej w zakresie i wysokosci okreslone
dla podmiotu wykonujgcego dziatalno$é leczniczg ( minimalna suma gwarancyjna w odniesieniu
do jednego i wszystkich zdarzen — zgodnie z aktualnym rozporzadzeniem Ministra Finanséw
w sprawie obowiazkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosei cywilnej podmiotu wykonujgcego
dzialalnoé¢ leczniczg ( utrzymywanie waznoscei przez caly okres umowy),

5) aktualne zaéwiadczenie wydane przez lekarza medycyny pracy z potwierdzeniem braku
przeciwwskazai do $wiadezenia uslug zdrowotnych przez oferenta — utrzymywanie waznosci
przez caly okres obowigzywania umowy,

6) informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestgpstw okreslonych w rozdziale XIX
i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz 1939), lub za odpowiadajgce tym
przestgpstwom czyny zabronione okre$lone w przepisach prawa obcego, a w przypadku
posiadania obywatelstwa innego niz polskie ponadto informacja z rejestru karnego panstwa
obywatelstwa uzyskiwana do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z
kontaktami z dzieémi, lub w przypadku, gdy pafstwo obywatelstwa nie przywiduje wydawania
takiej informacji, informacja z rejestru karnego tego pafistwa, a w przypadku, gdy panstwo
obywatelstwa nie prowadzi rejestru karnego, wypelniona druga strona oswiadezenia
stanowigcego Zalgeznik nr 3 do oferty, o ktorym mowa w czegsci V ust, 3 pkt 4 SWKO.

2. Oferty, ktore nie bedg zawieraly wszystkich wymienionych dokumentow nie bgdg rozpatrywane.
VII. Termin, miejsce oraz sposob skladania ofert

1. Oferty naleiy skladaé osobiScie w Sekretariacie Zarzadu Spétki w Etku przy ul. Baranki 24
(wylacznie w dni powszednie) lub listownie za posrednictwem poczty na adres: 19-300 Eik,
ul. Baranki 24 w zamknictej (zaklejonej) kopercie w dniach od daty ogloszenia konkursu do
12.02.2025 r. do godz. 15:00.

2. Oferte wraz ze wszystkimi zalacznikami nalezy umiescié w kopercie opatrzonej napisem:
., Konkurs ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotrych
w,, Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0. przez lekarza specjaliste w dziedzinie radiodiagnosiyki lub
radiologii | diagnostyki obrazowej.
Uchwala Nr U719/01/2023 Zarzqdy ,, Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0, z dnia 27.01.2025 1"

3. Na wniosek Oferent ofrzyma pisemne potwierdzenie zlozenia oferty wraz z numerem jakim zostala
oznakowana oferta.

4, W przypadku nadania oferty za posrednictwem poczty nalezy ofertg umiescié w zaklejonej i opisanej
kopercie w sposéb okreslony powyzej, nastgpnie zaklejong koperte wlozy¢ do kolejnej koperty
i zaadresowac, z dopiskiem:




5., Konkurs ofert na udzielanie Swiadczern zdrowotiych

w,, Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0, przez lekarza specjaliste w dziedzinie radiodiagnostyki lub
radiologii | diagnostyki obrazowej.

Uchwala N U/19/01/2025 Zarzqgdu ,, Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0. z dnia 27.01.2025 1
pod nizej wskazany adres:
wPro-Medica” w Ellcu Sp. z 0. 0.
ul. Baranki 24
19-300 Elk

. W przypadku osobistego zlozenia oferty przez Oferenta nalezy umiesci¢ na kopercie adres zwrotny.
Powyzsze dotyczy rdéwniez wewnetrznej koperty oferty zlozonej droga pocztowa bez zwrotego
potwierdzenia nadania.

. Oferta przestana poczta zlozona bedzie w terminie wylqeznie wowcezas, gdy wplynie do Spolki przed
uplywem terminu okreslonego do skladania ofert — decyduje data i godzina wplywu odnotowana
w Ksiedze kancelaryjnej Sekretariatu Zarzadu Spoéiki.

VIIL Udzielanie wyjasnien dotyczacych Konkursu

. Kazdy Oferent moze zwrdci¢ si¢ do Udzielajgcego zamodwienia o wyjasnienie wszelkich watpliwosei
zwigzanych ze sposobem przygotowania oferty oraz tresci SWKO, osobiscie fub na pismie.
Wyjasnienia i o$wiadczenia przekazane za pomocg poczty elektronicznej uwaza sig za zlozone
w terminie, jezeli ich tresé dotarta do osoby wskazanej przez Udzielajacego zamdwienia nie pdzniej
niz dwa dni przed terminem skladania ofert, wskazanym w Ogloszeniu o konkursie ofert .

. Szezegblowych informacji formalnych w godzinach od 08.00 do 14.00 udzielaja osoby do kontaktow
z Oferentami :

1) Joanna Wysocka tel. 87 620 95 63

2} Dominika Strojek tel. 87 620 95 78

3) Beata Lekenta tel. 87 620 95 77

IX. Miegjsce i termin otwarcia ofert

. Komisyjne otwarcie ofert nastgpi na posiedzeniu Komisji konkursowej, ktére odbedzie sig
w siedzibie Udzielajgcego zaméwienia w Eiku, ul. Baranki 24 na pigtrze 0 w pokoju nr 120 w dniu
13.02.2025 r. o godz. 10:30 — w obecnosci przybylych Oferentéw. Obecnodé Oferentdw nie jest
obowigzkowa.

. Do chwili otwarcia ofert Udzielajgcy zamoéwienia przechowuje oferty w stanie nienaruszonym
w swojej siedzibie.

. Rozstrzygniccie konkursu nastapi do dnia 18.02.2025 r. do godz. 15:00

X. Przeprowadzenie konkursu ofert
W celu przeprowadzenia konkursu ofert Udzielajacy zaméwienia powoluje Komisje Konkursows,
ktérej zasady pracy okresla ,,Regulamin pracy KKomisji Konkursowej”.
Postgpowanie konkursowe:

1) Otwarcie ofert nastapi w terminie i miejscu wskazanym w ogloszeniu oraz w SWKO,

2) Konkurs sktada sig z cz¢dei jawnej i nigjawnej. Oferent moze uczestniczy¢ tylko w jawnej czescei
konkursu.

3) Komisja konkursowa:

a) stwierdza prawidlowos¢ ogloszenia konkursu ofert oraz informuje o liczbie otrzymanych
ofert;

b} ogtasza dane personalne oraz adres Oferenta, ktérego oferta jest otwierana;
¢} ustala, ktére z ofert spelniajg warunki okreslone w SWKO;

d) odrzuca oferty nicodpowiadajgce wymogom okreglonym w SWKO lub zlozone po terminie;
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g}

h)

)

oglasza Oferentom, ktre z ofert spelniaja warunki okreslone w SWKO, a ktdre zostaty
odrzucone;

przyjmuje do protokotu wyjasnienia i o$wiadczenia sktadane przez Oferentow;

komisja konkursowa wzywa Oferentdw do usunigeia brakéw formalnych w terminie 2 dni
od daty otwarcia ofert pod rygorem odrzucenia oferty;

wybiera oferte lub wigkszg iloé¢ ofert, ktére zapewniajg ciaglos¢ udzielania Swiadczen
zdrowotnych, ich kompleksowoé¢ i dostepnosé oraz przedstawia najkorzysiniejszy bilans
ceny w odniesieniv do przedmiotu zamdwienia,

nie dokonuje wyboru zadnej oferty, jezeli nie wynika z nich mozliwoé¢ wiasciwego
udzielania $wiadczen zdrowotnych;

moze przeprowadzi¢ negocjacje z oferentami w celu ustalenia: liczby planowanych
$wiadezen zdrowotnych, ceny za udzielane $wiadczenia zdrowotne;

przeprowadza negocjacje co najmniej z dwoma oferentami, o ile w konkursie bierze udzial
wiecej niz jeden oferent oraz analizuje merytoryczng zawarto$é ofert.

4) Czynnodci, o ktérych mowa pkt. 3 ppkt. d,e,ij - Komisja Konkursowa przeprowadza na
posiedzeniach zamknigtych bez udziatu Oferentéw,

5) W trybie przewidzianym w pkt 3 ppkt. h nie mozna dokona¢ uzupelnienia oferty w zakresie
propozycji cenowej oraz warunkéw wykonywania $wiadezen zdrowotnych

3. Kryteria i sposob oceny oferty :

1) Udzielajacy zaméwienia dokona oceny i poréwnania ofert ztozonych przez Oferentow wedlug
nastepujacych kryteriow wyboru ofert:

a)

b)

cena za udzielanie §wiadczen zdrowotnych (C, )— waga kryterivm 75 %

W ramach tego kryterium oferta moze uzyskaé maksymalnie 75 punktéw, ktora obliczona
zostanie na podstawie nastgpujgcego wzoru:

najnizsza cena ze zlozonych ofert
X= - x75
cena ccenianej oferty

gdzie:

X — warto$¢ punktowa ocenianego kryterium

iakos¢ (D wapa krviterinm 5%

W ramach tego kryterium Udzielajacy zamdwienia bgdzie ocenial posiadane przez oferenta
w dniu zlozenia oferty do$wiadczenie w udzielaniu $wiadezen zdrowotnych bedgeych
przedmiotem niniejszego konkursu ofert, zgodnie z o$wiadczeniem zlozonym w ofercie.
Oferent moze otrzymaé z powyzszego kryterium maksymalnie 5 punktéw, jak nizej;

(a) ponizej | roku —0 pke;
(b) 1 rok—1pkg
(¢} 2 lata—2 pkt;
(d) 3 lata -3 pkt;
(e) 4 lata - 4 pkt;
() 5 lat lub wigcej —~ 5 pkt.

Lkompleksowosé (K)— waga krvterium 5%

W ramach tego kryterium Udzielajacy zamowienia bedzie ocenial sposob wykonywania

umowy tj. czy oferent zapewnia realizacj¢ $wiadezeni zdrowotnych bedacych przedmiotem
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konkursu ofert bez udzialu, czy z udzialem podwykonawcow. Oferent moze otrzymad
7. powyzszego kryterium maksymalnie 5 punktow, jak nizej:

(a) oferent zapewnia realizacje $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu
ofert bez udziatu podwykonawcow — 5 pkt;

(b) oferent zapewnia realizacje $wiadezen zdrowotnych bedgeych przedmiotem konkursu
ofert z udzialem podwykonawcow -0 pkt.

d) dostepno$é () - waga kryterium 5%

W ramach tego kryterium Udzielajacy zamdwienie bedzie ocenial liczbe dni iflub liczbg

godzin udzielania $wiadcze zdrowotnych zadeklarowanych przez Oferenta w ofercie.

W ramach tego kryterium oferta moze otrzymaé maksymalnie 5 punktow, jak nizej:

(a) zapewnienie udzielania §wiadczef zdrowotnych w wymiarze $rednio powyzej 120 godzin
w miesigeu — 5 pkt;

(a) zapewnienie udzielania $wiadczefi zdrowotnych w wymiarze $rednio od 100 godzin do
120 godzin w miesigeu — 3 pkt;

(a) zapewnienic udzielania $wiadczen zdrowotnych w wymiarze $rednio ponizej 100 godzin

w miesigeu — 0 pkt.

¢) cigglo§é (C;) — waga kryterium 10 %

W ramach tego kryterium Udzielajacy zamodwienia bedzie ocenial proponowany przez
Oferenta w ofercie czas trwania umowy na udzielanie $wiadczen zdrowotnych objetych
przedmiotem konkursu ofert. Oferta moze uzyskaé¢ maksymalnie 10 punktdw, jak nizej:

(a) czas trwania umowy ponizej 1 roku -2 pkt,
(b) czas trwania umowy min. I rok — 4 pkt,

(c) czas trwania umowy min. 2 lata— 6 pkt,

(d) czas trwania umowy min. 3 lata — 8 pkt,

(e) czas trwania umowy 4 lata — 10 pkt.

Ocena koncowa oferty:
jest to suma punktéw uzyskanych z poszezegdlnych kryteridw wedlug wzoru:

W=C+J+ K+ D+ G
gdzie:
W — ocena koficowa oferty stanowigca sume punktow z poszezegdlnyeh kryteriéw

Oferent moze uzyskaé maksymalnie 100 plt.

2)W sytuacji gdy Udzielajacy zamdwienia nie bedzie mdgl dokonaé wyboru najkorzystniejszej oferty ze
wzgledu na to, ze zostaly zlozone oferty, ktore otrzymaly taka sama sumeg punktow, wezwie on
oferentow ktorzy zlozyli te oferty, do zlozenia w terminie okreslonym przez Udzielajacego
zamowienia ofert dodatkowych zawierajgeych nowg ceng. Oferenci skladajac oferty dodatkowe, nie
mogg zaoferowaé cen wyzszych niz zaoferowane w uprzednio zioZzonych przez nich ofertach.

XI. Rozstrzygniecie konkursu

1) Komisja konkursowa dokonujac wyboru kieruje sig przedstawionymi powyzej kryteriami oceny ofert.

2) Jezeli kwota najkorzystniejszej oferty zlozone] w danym zakresie przewyzsza kwote, ktorg
Udzielajacy zamoOwienia przeznaczyl na finansowanie $wiadezen opieki zdrowotnej w danym
zakresie, Zarzad Spotki uniewaznia postepowanie w tym zakresie.

3) Komisja konkursowa niezwlocznie przedstawia Udzielajagcemu zaméwienia — Zarzadowi Spoétki
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protokd! z przebiegu konkursu,

4) Komisja konkursowa powiadomi o wyniku konkursu podajge nazwg (firmg) albo imi¢ 1 nazwisko
$wiadczeniodawcy, ktéry zostal wybrany. Ogloszenie o rozstrzygnigeiu konkursu zostanie
umieszczone na stronie internetowej www.promedica.elk.com.pl .

5) W przypadku, gdy wartoéé zamoéwienia przekracza wyrazong w ztotych réwnowartos¢ kwoty 130 000
euro wedhug éredniego kursu euro ogloszonego przez Narodowy Bank Polski w dniu rozstrzygnigeia
konkursu ofert — Udzielajacy zaméwienia o rozstrzygnigeiu powiadamia Urzad Oficjalnych
Publikacji Wspdlnot Europejskich.

6) Odrzuca si¢ oferte:

a) zlozong przez oferenta po terminie;

b) zawierajgcq nieprawdziwe informacje;

¢) jezeli oferent nie okreélit przedmiotu oferty lub nie podal harmonogramu udzielania $wiadczet
zdrowotnych (w przypadkach koniecznodei umieszezenia takiej informacji w ofercie) lub ceny
$wiadczen zdrowotnych;

d) jezeli zawiera razaco niska ceng w stosunku do przedmiotu zamdwienia;

e) jezeli jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisow;

f) jezeli oferent zlozyt oferte alternatywna;

g) jezeli oferent lub oferta nie spelniaja wymaganych warunkéw okresionych w przepisach prawa
oraz warunkéw okreslonych przez Udzielajacego zamowienia,

h) zlozona przez Przyjmujacego zaméwienie, z ktérym w okresie 5 lat poprzedzajgcych ogloszenie
konkursu, zostala rozwiazana umowa o udzielanie $wiadczef zdrowotnych w okreslonym rodzaju
lub zakresic w trybie natychmiastowym z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujgcego
zambwienie.

XIL Prawa Udzielajacego zaméwienia

1. Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu na kazdym jego etapie oraz
do przesunigeia terminu skiadania ofert bez podania przyczyny, w tym rodzaju czesci/zakresu
konkursu,

2. W uzasadnionych przypadkach, przed uplywem terminu do skfadania ofert, Udzielajacy zamowienia
moze zmodyfikowaé treéé ogloszenia oraz dokumentow skltadajacych sig na SWKO dotyczacych
zmiany terminu skladania ofert.

3. O kazdej zmianie Udzielajacy zaméwienia zawiadomi niezwlocznie kazdego z uczestnikow
postepowania.

4. Oferta musi wyrazaé stanowcza wole oferenta zawarcia umowy o definitywnie okredlonej tresci,
w innym przypadku zainteresowanemu nie przystuguje status Oferenta.

5. Do niniejszego konkursu nie stosuje sig przepiséw o zamowieniach publicznych.

6. Oferty odrzucone, nieprzyjete a takze w przypadku odwolania, uwzglednienia protestu fub
umorzenia czedci/zakresu postepowania  konkursowego zostang stosownie do odpowiedniej
czesei/zakresu komisyjnie zniszczone.

XI11. Uniewaiznienie konlkursu

1. Uniewaznienie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczeti zdrowotnych,

nastgpuje gdy:

1} nie wplynela zadna oferta;

2)  wplynela jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt 2;

3) odrzucono wszystkie oferty;

4)  kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwotg, kiéra Udzielajgey zamOwienia przeznaczyt
na finansowanie w danym postgpowaniu;

5) nastapia istotna zmiana okolicznosei powodujgea, ze prowadzenie postgpowania fub zawarcie
umowy nie lezy w interesie ubezpieczonych, czego nie mozna bylto wezednie przewidzieé.

2. Jezeli w toku konkursu ofert wpltyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, komisja moze
przyjaé te oferte, gdy z okolicznodei wynika, ze na ogloszony ponownie na tych samych warunkach
konkurs ofert nie wplynie wigeej ofert.

3. O odwolaniu konkursu ofert Udzielajagcy zamdwienia zawiadamia pisemnie oferentéw biorgcych
w nim udzial,

XIV. Prawo oferentow do odwolan

1. Oferenct, ktérych interes prawny doznat uszezerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego
zambwienia zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanic
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$wiadczen zdrowotnych, przystuguja $rodki odwotawceze na zasadach okreélonych w ust. 2-10.
2. Srodki odwolaweze nie przyshugujg na:
1) wybdr trybu postgpowania,
2) niedokonanie wyboru Oferenta,
3) uniewaznienie postepowania w sprawie zawartcia umowy o udzielanie §wiadczen zdrowotnych,

3. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadezen zdrowotnych, do czasu
zakoficzenia postepowania, oferent moze zlozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni
roboezych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosei.

4, Do czasu rozpatrzenia protestu postgpowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych ulega zawieszeniu, chyba Ze z tresci protestu wynika, ze jest on oczywiscie bezzasadny

5. Komisja Konkursowa rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela
pisemnej odpowiedzi sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

6. Protest zlozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

7. Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnigciu niezwlocznie zamieszeza sie na stronie
internetowe;j.

8. W przypadku uwzglednienia protestu komisja powtarza zaskarzong czynnosc.

9. Oferent biorgey udzial w postgpowaniu moze wnie$é do Zarzadu Spolki, w terminie 7 dni od dnia
ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwolanie dotyczace rozstrzygniceia postgpowania.
Odwolanie wniesione po tetminie nie podlega rozpatrzeniu.

10.Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego ofrzymania. Wniesienie odwolania
wsitzymuje zawarcie umowy o udzielanie $wiadezeh opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

XV. Zawarcie umowy

1. Oferentom wybranym w wyniku postgpowania konkursowego Udzielajgcy zamdwienia wskazuje
termin i miejsce zawarcia i podpisania umowy, wg wzoru stanowigcego Zatgczniki Nr 2
do Szczegdlowych  warunkdw  konkursu  ofert na  udzielanie $wiadezett  zdrowotnych
w ,,Pro- Medica” w Etku Sp. z o.0.

2. Jezeli Oferent ktory wygrat konkurs uchyli si¢ od zawarcia umowy Udzielajgcy zamowienia
wybierze najkorzystniejsza spoérdd pozostalych ofert uznanych za wazne,

XVI. Postanowienia koacowe

1. Dokumenty dotyczace postgpowania konkursowego przechowywane beda w siedzibie Udzielajgcego
zamdwienia.

2. Materialy konkursowe:

1} Oferta — Zatgeznik nr 1,
2) Projekt umowy na udzielanie $wiadezen zdrowotnych - Zafacznik Nr 2,
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Zalgeznik Nr I do SWKO

Uchwala Ne UrE9/01/2025 Zarzqdu ,, Pro-Medica™ w Eltu Sp. = 0.0, = dnia 27.01.2025 r.

Pieczet nagldwkowa Oferenta
OFERTA

na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ,,Pro-Medica” w Ellku Sp. z 0,0, przez lekarza specjalistg
w dziedzinie radiodiagnostyki lub radiologii i diagnostyki obrazowej

. Dane oferenta:
Imie i nazwisko
lub nazwa podmiotu/
Pelna nazwa firmy*
‘Kod pocztowy

Miejseowosé
Adres [Ulica

N
fomw/mieszkania

REGON

INTP

ICRS (jesti dotyezy)
PESEL
Telefon
Oéwiadezam, e jestem wpisany do rejestru podmiotéw wykonujacych dzialalnos¢ lecznicza
Prowadzong  PIrZeZ  .conwsosmmesmemmsssseneones PO NUMETEM oo

i do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalno§ei Gospodarczej z dniem ...y Wpisany
G0 KRS AF 1 sisinisenisisesn ©

2. Potwierdzenie spelnienia wymogdw konkursu:
1) Oswiadczam/oswiadezamy, ze zapoznalem/zapoznali$my si¢ migdzy innymi z trescig ogloszenia
i SWKO.
2) Oswiadczam/oéwiadezamy, ze zapoznalem/zapoznaliSmy sig ze wszystkimi koniecznymi
informacjami, niezbednymi do przygotowania oferty.
3) Termin waznoséci oferty wynosi 30 dni od uptywu terminu skladania ofert.

3. Istotne warnnki umowy:

1) Osdwiadczam/o$wiadezamy, ze akceplujg postanowienia zawarte w projekcie umowy na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych dla potrzeb niniejszego konkursu ofert i zobowiazuje sig do
jej zawarcia w przypadku wyboru mojej oferty.

2) O$wiadczam/odwiadczamy, ze  posiadam/posiadamy  aktualne  ubezpieczenie  od
odpowiedzialnogci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z realizacja umowy zgodnie
z rozporzgdzeniem  Ministra  Finanséw w  sprawie  obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnogei cywilnej podmiotu  wykonujacego dzialalno$é leczniczg. Obowigzek
ubezpieczenia OC powstaje najpézniej w dniu poprzedzajacym dzienn rozpoczgeia udzielania
§wiadezei zdrowotnych na podstawie umowy i przedlozenia kopii polisy OC na dzien
podpisania umowy,

3) Oswiadczam/oéwiadczamy, ze wszystkie zalgezone dokumenty lub kserokopie sa zgodne
z aktualnym stanem faktycznym i prawnym, Stan prawny okreslony w dokumentach nie ulegl
zmianie na dziet zlozenia oferty.

4) Zobowiazuje si¢/zobowigzujemy sie do udzielania $wiadezert zdrowotnych stosownie do




4.

aktualnego poziomu zapotrzebowania Udzielajgcego zamdwienie na wykonywanie zakresu
przedmiotu konkursu ofert, ktéry to przedmiot bedzie wykonywany w dniach i godzinach
uzgodnionych kazdorazowo pomiedzy Kierownikiem Zakladu Diagnostyki Obrazowej,
a Przyjmujacym zamowienie,

Za udzielanie §wiadczen zdrowotnych proponuje nastepujace wynagrodzenie:

8)  ivireeens PN DU (SFOWNIE . oiicriiic v ccririescinine) Z8 i sieeevissssscnenesseresessanssessassesasens

RN L R I R e T Y R PR P PPN P PR PR YR PR TR RS

Posiadane doswiadczenie w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem
niniejszego konliursu ofert na dzien ziozenia oferty: **

a) ponizej 1 roku

b} 1rok

¢) 2 lata

d) 3 lata

e} 4 lata

f) 5 lat [ub wiecej

Sposdb wykonywania umowy : **

a) oferent zapewnia realizacje $wiadczen zdrowotnych bedgcych przedmiotem konkursu ofert bez
udziatu podwykonawedw ;

b) oferent zapewnia realizacje Swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu ofert
z udziatem podwykonawcow.,

Liczba deklarowanych godzin udzielania §wiadczen zdrowotnych w wymiarze miesiecznym

W ezasie 0DOWIAZYWADIA WINOWY! tvuiiiiiiiiiiiiiiiiniinriiirieseririrreers s s e aes

Proponowany ¢zas trwania WIMOWY ...vviivivsinis s [min, 3 miesigce / max 4 lata)

Zalgczniki do oferty:

1) podpisane oéwiadezenie o zapoznaniu sig m. in. z trescig ogloszenia i SWKO stanowigce
zatacznik Nr 1 do oferty,

2) podpisana klauzula informacyjna dotyczaca przetwaizania danych osobowych stanowigca
zalacznik Nr 2 do oferty,

3) podpisane o$wiadczenic o zapoznaniu si¢ z ,Regulaminem zgloszen wewnetrznych
w ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0.” stanowigce zalgcznik Nr 3 do oferty,

4) podpisane o$wiadcezenie dotyczace paristw zamieszkiwanych w ciggu ostatnich 20 lat stanowigce
zalacznik nr 4 do oferty,

5) kserokopia dyplomu [ekarza,

6) kserokopia prawa wykonywania zawodu,

7) kserokopia dyplomdw specjalizacji,

8) =zaswiadczenie o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujaeych dzialalnodé lecznicza,

9) zaswiadczenie o wpisie do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczei,

10} polisa o odpowiedzialnodei cywilne] podmiotu przyjmujacego zamdwienie na $wiadczenia
zdrowotne lub dofaczone o$wiadczenie, ze zostanie zawarta przed podpisaniem umowy,

1) zadwiadezenie lekarskie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania $wiadczen
zdrowotnych u Udzielajacego zamdwienia lub dolaczone odwiadezenie, e zostanie dostarczone
przed podpisattiem umowy,

12) informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX
i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca




2005 1. o przeciwdzialaniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2023 1. poz. 1939) lub za odpowiadajgce tym
pizestepstwom czyny zabronione okre§lone w przepisach prawa obcego, a w przypadku
posiadania obywatelstwa innego niz polskie ponadto informacja z rejestru karnego paiistwa
obywatelstwa uzyskiwana do celéw dzialalnosei zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z
kontaktami z dzie¢mi, lub w przypadku, gdy panstwo obywatelstwa nie przywiduje wydawania
takiej informacji, informacja z rejestru karnego tego pafistwa, a w przypadku, gdy panstwo
obywatelstwa nie prowadzi rejestru karnego, wypelniona druga strona o$wiadezenia
stanowigcego Zatgeznik nr 3 do oferty, o ktérym mowa w czgsci V ust. 3 pkt 4 SWKO.

10. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszej ofercie dla
potrzeb niezbednych do realizacji konkursu ofert oraz ewentualnego zawarcia umowy na udzielanie
dwiadezeh zdrowotnych w okre§lonym zakresie, zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony os6b
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych
osobowych) oraz ustawsa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t. j. Dz. U. 22019 v,
poz. 1781 z pozn. zm.) oraz zgodnie z klauzulg informacyjng stanowiageg Zatgeznik Nr 2 do oferty.
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{miejscowodé, data) (podpis i pieczed osoby uprawnionej

do podpisania i zlozenia oferty)
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Zalgeznik Nr 1
do Oferty

...................................................

Pieczeé firmowa z pelng nazwg Oferenta

OSWIADCZENIE '

Oswigdczam, Ze:

1) zapoznalem/am sie z tredcig ogloszenia,

2) zapoznalem/am sic ze Szczegdtowymi Warunkami Konkursu Ofert (SWKO), Regulaminem

Przeprowadzania Konkursu Ofert i materialami informacyjnymi — nie wnosz¢ w tym zakresie
zadnych zastrzezen,

3) zapoznalem/am si¢ ze wzorem umowy o udzielanie zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne i nie
wnosze w tym zakresie zadnych zastrzezen,

4) wszystkie zlozone dokumenty sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym,

5) nie jestem zawicszony/na w prawie wykonywana zawodu ani ograniczony/na w wykonywaniu
okreslonych czynnodci medycznych na podstawie przepiséw odpowiednio dla lekarzy lub
pielegniarck i poloznych,

6) nie jestem pozbawiony/na mozliwosei wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem srodka

karnego zakazu wykonywania zawodu albo zawieszony/a w wykonywaniu zawodu zastosowanym

$rodkiem zapobiegawczym,

7) nie bylem/am ukarany/a karg zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

8) wyrazam zgode na poddanie sie kontroli przez Udzielajacego zamowienia,

9) posiadam specjalizacje w dziedzinie medycyny odpowiadajacej rodzajowi 1 zakresowi
wykonywanych $wiadezen zdrowotnych,

10) w calym okresie obowigzywania umowy utrzymam polisg ubezpieczeniowa od
odpowiedzialnosei cywilnej w zakresie okreslonym w art. 25 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 1. o dziatalnosci leczniczej.

1) nie bede prowadzil/a dziatalnosei konkurencyjnej wobec Udzielajagcego zamowienie w czasie

wyznaczonym na realizacje zadafi objetych przedmiotem umowy i na terenie jego jednostek.

------------------------------------------------------------------------------

/ data i podpis oferenta /

' Oferent wykresla punkty, ktére go nie dotycza,
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Zalgeznik Nie 2 do Qferty

..............................................

Pieczgd firmowa z pelng nazwg Oferenta

KLAUZULA INFORMACYJNA

dotyczgcea przetwarzania danych osobowych oferentéw bioraeych udzial

w Konkursie Ofert na udzielanie §wiadczef zdrowotnych w ,Pro-Medica® w Elku Sp. z o.0. przez lekarza
p B

specjaliste w dziedzinie radiodiagnostyki lub radiologii i diagnostyki obrazowej

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych),
zwanego dalej RODO, informuje, Ze:

1.

6.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest ,Pro-Medica” w Elku Sp. z o.0. z siedzibg w Elku
przy ul. Baranki 24, 19-300 Elk, tel. 87/620-95-71, e-mail: biuro-pm@elk.com.pl.

Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moze sig Pani/Pan kontaktowaé
w sprawach przetwarzania Pani/Pana danych osobowych za posrednictwem pocaty elektronicznej:
iod@szpital.clk.pl.

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedy na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, b i ¢ RODO
w celu przeprowadzenia konkursu ofert i ewentualnego zawarcia umowy na udzielanie Swiadezei
zdrowotnych w okre§lonym zakresie, zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnodei leczniczej.
Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby fizyczne lub prawne, organy publiczne lub inne
podmioty upowaznione do przetwarzania tych danych na podstawie przepisdw prawa.

Pani / Pana dane bedg przechowywane przez okies wymagany przepisami prawa, nie krécej jednak niz do
dnia przedawnienia roszczef wynikajgcych z zawartej umowy.

Posiada Pani/Pan prawo do zadania od Administratora dostgpu do danych osobowych, prawo do ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwy wobec
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnigeia zgody w dowolnym momencie.

Ma Pani/Pan prawo wiiesienia skargi do organu nadzorczego : Prezes Urzgdu Ochrony Danych Osobowych,
00-193 Warszawa, ul, Stawki 2, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza
przepisy prawa z zakresu ochrony danych osobowych.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, a ich niepodanie spowoduje brak mozliwoéei udzialu
w postepowaniu konkursowym, zawarcia umowy i $wiadczenia uslug na rzecz ,Pro-Medica” w Efky
Sp. z 0.0.

Przetwarzanie Pani/Pana danych nie bedzie podlegalo zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji,
w tym profilowaniu, o ktérym mowa w art. 22 ust, 1 i 4 ogblnego rozporzadzenia o ochronie danych.

..............................................................................

/ data i podpis Oferenta /
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Zulgcznil Nr 3 do Oferty
stanowigcy Zalgcznik nr 2 do , Regulaminu zgloszent wewnetrznych

w , Pro-Medica®™ w Ellu Sp. 7 o.0.

(imig i nazwisko)

OSWIADCZENIE

Niniejszym o$wiadezam, ze przyjatem/-am do wiadomosei i zobowiazuje sig do seistego przestrzegania

zasad okreslonych w ,,Regulaminie zgloszefn wewnetrznych w ,,Pro-Medica” w Elku Sp. z 0.0.”
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Zalgcznik Nr 4 do Oferty
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adres zamieszkania
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adres zamieszkania

Oswiadczenie
Ja nizej podpisana/-y o$wiadczam, ze w ciggu ostatnich 20 lat :

* nie zamieszkiwatam/-em
* zamieszkiwatam/-em

w panstwach, innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo obywatelstwa .

Jezeli zamieszkiwata$/-e$ to podaj nazwe tych panstw:
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Wiarygodnoéé powyzszege stwierdzam wlasnorgeznym podpisem:

Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

{czytelny podpis }
*Niepotrzebne skreslic

Jeiell zamieszkiwatadfe$ w innym pafstwie niz Rzeczpospolita Polska i paristwo obywatelstwa jestes z0bowiazana/y
przedlozyé informacje z rejestru karnego tego pafistwa uzyskiwang do celéw dzialalnodci zawodowej lub wolontariackie]
wwigzane] z kontaktami z dzieémi, a Jezeli ww. paristwo nle prrewiduje wydawania takie] informacii, jesteé zobowligzana/-y
przedioiyé informacje z rejestru karnego tego panstwa, lub ztolyé oswiadczenie, o ktdrym mowa w art. 21 ust, 7 ustawy
7 dnla 13 maja 2016 r. o przeclwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich w
przypadku, gdy ww. paistwo nie prowadzi rejestru karnego.

Podstawa prawna : art. 21 ust, 5 - 7 ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepczodcia na tle
seksualnym i ochronie mataletnich.




OSWIADCZENIE

{wypelnié tylko w przypadku zamieszkiwania w ciggu ostatnich 20 lat w paristwach, innych nié Rzeczpospolita Polska
i padstwo obywatelstwa, kidre nle prowadzg rejestru karnego lub w przypadiu posiadania obywatelstwa innego niz polskie, ady
pafistwo chywatelstwa nie przewldufe wydawania informacji z rejestru karnego do celéw dzialalnodet zawodowej lub wolontariackief
zwigzanef z kontaktami 2 dzleémi, lub w przypadiw, gdy panstwe obywatelstwo nie prowadzi rejestru karnego)
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Oswiadczam,ie

6 DIAWO W DANSIWIE ODYWATEISIWG i irerersrrrirerenie e varasrres ressssresesses ievtssens sersbs es e sseset ste s iessssstond st s ssssiesnsens seasinste s isseesissassaees
(wplsaé nazwe pafistwa/paistw obywatelstwa )

nle przewiduje sporzadzenia informacji z rejestréw karnych, o ktdrych mowa w art. 21 ust, 4-6 ustawy z dnia 13 maja

2016 r. o przeciwdziataniu zagroieniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie maloletnich lub nie prowadzi sie

rejestru karnego w tym panistwie;
s prawo w panistwie, w ktérym zamieszkiwalam/em w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo

obywatelstwa,

{wpisad nazwe pasistwa/paristw)

nie przewiduje sporzadzenia informacji z rejestrow karnych, o ktdrych mowa w art. 21 ust. 4-6 ustawy z dnia 13 maja

2016 1. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczodcig na tle seksualnym i ochronie matoletnich lub nie prowadzi sie
rejestru karnego w tym panstwie,
Oswiadczam,ie

nie bytam/em prawomocnie skazanafy w zadnym z wyie] wymienionych paristw za czyny zabronione odpowladajgce
przestepstwom okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art, 267 Kodeksu karnego oraz w ustawile z
dnia 28 lipca 2005 r. o przectwdziataniu narkemanit oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono,
iz dopusciam/em sie takich czynéw zabronionych, oraz ie nie ma obowigzku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego
uprawnionego organy lub ustawy stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania
wszelkich lub okreslonych zawoddw albo dziatalnodcl, zwigzanych z wychowaniemn, adukacly, wypoczynkiem, leczeniem,
$wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych zainteresowar przez

matofetnich, lub z opieka nad nimi.

Jestern $wiadoma/y odpowledzialnosc karnej za ztozenle fatszywego oswiadczenia,

{miejscowost, data) (whasnoreczny podpis)
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Zalgeznik Nr 2
do SWKO
Projekt umowy
na udzielanie §wiadezed zdrewotnych

zawarta w dniu ... ... pomiedzy:
.Pro-Medica” w E{ku Sp 7 0.0., zarejestrowang w Krajowym Rejestrze Sadowym w Sadzie
Rejonowym w Olsztynie, pod nr 0000026179, posiadajgcs NIP 848-16-30-309 oraz REGON
510996861, reprezentowang przez Bozeng Szelagowska — Prezes Zarzadu,

zwang dalej ,,Udzielajacym zamdwienia” — z jednej strony,

a

, lekarzem specjalisty w dziedzinie radiodiagnostyki/radiologii i diagnostyki
obrazowej, adres zamieszkania/zameldowania ze skutkiem dorgezenia

prowadzgeym dziatalnosé gospodarczg pod nazwg ..., ) wpisana do
rejestru podmiotdw wykonujacych dziatalnosé leczniczg pod numerem . v e . 1 wpisang
do ewidencji dzialalnoéci gospodarczej prowadzonej przez Centm]nq Ew1denc3¢ i Infmmacw )
Dzialalnodei  Gospodarczej Rzeczpospohtej Polskiej z dniem ..o ,
NIP .. ., REGON . '

zwanym dach ,,Prz,yjmchym zamowienie” —~z dmg;ej strony,
zwanymi dalej tgcznie Stronami,

W wyniku przeprowadzonego konkursu Uchwala Nr ... Zarzadu ,,Pro-Medica”
w Elku Sp. z 0.0. z dnia ..o.oiovieeini r. i protokolu Komisji Konkursowej z dnia ................ I,
strony zawierajg umowe o nastepujacej tredei:

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest udzielanie §wiadezef zdrowotnych w ,,Pro-Medica” w Elku
Sp. z 0.0. w dziedzinie radiodiagnostyki/radiologii i diagnostyki obrazowej w Zakladzie
Diagnostyki Obrazowej.

2. Umowa zostaje zawarta na czas okreslony od dnia 19,02.2025 r. do dnia ... It

3. Przyjmujacy zaméwienie oéwiadcza, Ze zapoznal si¢ z organizacja udzielania $wiadczen
zdrowotnych u Udzielajgcego zamdwienia,

4, Przyjmujgey zamodwienie jest odpowiedzialny za samodzielne organizowanie przedmiotu umowy
i odpowiada za czynnosci objgte przedmiotem umowy.

5. W ramach przedmiotu umowy Przyjmujacy zaméwienie zapewnia nalezyta wspolprace
z oddziatami, komoérkami organizacyjnymi i pracownikami Udzielajacego zaméwienie oraz
innymi podmiotami dzialajacymi na podstawie odrgbnych umoéw na rzecz Udzielajacego
zamdwienie.

6. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do udzielania $wiadczei zdrowotnych stosownic do
aktualnego pozmmu zapotrzebowania Udziclajacego zamoéwienie na wykonywanie zakresu
przedmiotu ninigjszej umowy okreslonego w ust. 1, ktéry to przedmiot umowy bedzie
wykonywany w dniach i godzinach uzgodnionych kazdorazowo pomigdzy Kierownikiem Zakladu
Diagnostyki Obrazowej, a Przyjmujagcym zamdwienie. Uzgodmema mogg by¢ dokonywane
w kazdej dowolnej formie, przy czym Udzielajgcy zamowienie moze we wlasnym zakresie
prowadzi¢ ewidencjg tych uzgodnien ze skutkiem dla Przyjmujgcego zamowienie,

7. Przyjmujacy zaméwienie zobowigzuje si¢ do realizacji $wiadezefi zdrowotnych na rzecz
Udzielajacego zamowienia w zwigzku z wykonywaniem przez niego:

a) umoéw zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia zgodnie z warunkami realizacji umowy
oraz przestrzeganie ust'llonych limitéw $wiadczen,

b) uméw zawartych z innymi zleceniodawcami, z ktérymi Udzielajacy zamowienie posiada
stosowne umowy,

¢) z realizacja komercyjnych $wiadczet zdrowotnych dla oséb prywatnych zgodnie
z zasadami przyjetymi u Udzielajacego zamowienie,




8. Przyjmujacy zamowienie zobowigzuje sig do przestrzegania zasad wykonywania s$wiadczen
zdrowotnych wskazanych w umowach zawartych przez Udzielajgcego zamoéwienta z Narodowym
Funduszem Zdrowia i innymi podmiotami, o ktérych mowa w ust. 7.

9. W zwigzku z tredcig § 1, a w szczegdlnosei ust. 7, Przyjmujgcy zamdwienie z dniem zawarcia
niniejszej umowy ofwiadcza, ze miat mozliwosé zapoznad sig z zasadami wykonywania éwiadczef
zdrowotnych wskazanych w ust. 1 oraz, ze ma mozliwos¢ wystapi¢ na pismie do Udzielajacego
zamOwienia, w przypadku watpliwosci co do tych zasad, do okazania, wylgcznie w zakresie
regulujacym te zasady, zawartych umow przez Udzielajacy zaméwienia do prawidlowej realizacji
przedmiotu umowy.

§2

1. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzuje sig do udzielania $wiadezen zdrowotnych, o ktorych mowa
w § 1 niniejsze] umowy i oswiadcza, iz wykonywaé je bedzie z zachowaniem nalezytej
starannosci, zgodnie z aktualng wiedzg medyczng i procedurami klinicznymi obowigzujgcymi
w reprezentowane] dziedzinic medycyny, dostgpnymi u Udzielajacego zamdwienia metodami,
na zasadach wynikajacych z obowigzujgcych przepisdw.

2. Dokumentacja potwierdzajaca posiadanie kwalifikacji zawodowych przez Przyjmujgcego
zamdwienie, stanowi zalgezniki do niniejszej umowy.

3. W przypadku watpliwosei diagnostycznych Przyjmujgcy zamdwienie ma prawo kazdorazowo
zasiggng¢ opinii lub poprosi¢ na konsultacje innego specjaliste zatrudnionego u Udzielajgcego
zamowienia lub zatrudnionego w podmiocie, z ktérym Udzielajacy zamowienia ma podpisane
umowy lub porozumienia.

§3

1. Swiadczenia zdrowotne objete niniejszq umowa bedg udzielane przez Przyjmujacego zaméwienie
przy uzyciu sprzgtu, wyrobdw medycznych i $rodkéw leczniczych oraz aparatury medycznej,
bedacych w dyspozycji Udzielajgcego zambwienia.

2. Przyjmujgcy zamdwienie o$wiadcza, ze zapoznal si¢ z organizacjg udzielania Swiadczen
zdrowotnych bedacych przedmiotem umowy, wyposazeniem, o ktérym mowa w ust. 1, a takze
mozliwodciami diagnostycznymi Udzielajgcego zamowienia.

3. Przyjmujgcy zaméwienie o$wiadeza, ze posiada odpowiednia wiedzg i umiejgtnodei w zakresie
postugiwania si¢ sprzgtem i aparatura do $wiadezenia ustug zdrowotnych objgtych umowa,
o ktérym w ust. 2,

4, Prawidiowosé realizacji umowy ma prawo kontrolowaé ze strony Udzielajgcego zamdwienie
Dyrektor ds, Medycznych oraz inne osoby wg odrgbnych upowaznien.

§4
Przyjmujacy zamoéwienie zobowigzuje si¢ w szezegdlnodei do:

1) wykonywania badaf diagnostycznych w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej zgodnie
z ustalonym planem badan,

2) znania 1 przestrzegania ustawy Prawo Atomowe 1 przepisdéw wykonawczych w zakresie
promieniowania jonizujacego,

3) prowadzenia dokumentacji medycznej pacjentow zgodnie z obowigzujacymi przepisami w tym
zakresie i zasadami obowigzujagcymi u Udzielajacego zaméwienie,

4) prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej wynikajgcej z prawidlowego prowadzenia
dokumentacji medycznej,

5) wspdlpracy na plaszezyinie lekarz - lekarz, lekarz — technik elektroradiologii, lekarz —
pielegniarka,

6} udzielania informacji o stanie zdrowia pacjentéw ich rodzinom lub opiekunom, zgodnie
z ustalonymi zasadami i przepisami,

7) dbania o wladciwe reprezentowanie Udzielajacego zamowienia przed pacjentami i ich
rodzinami osobiScie i przez inny personel, bez narazenia na uzasadnione skargi w tym
zakresie,

8) przestrzegania przepisow okreslajgcych Prawa Pacjenta,

9) przestrzegania postanowieft Regulaminu Organizacyjnego, przepiséw bhp i p.poz. i innych




przepisoéw obowigzujacych u Udzielajacego zamdwienia,

10) wykonywania $wiadczef zdrowotnych w odziezy i obuwiu roboczym, zakupionej na wiasny

koszt oraz utrzymania te] odziezy w nalezytym stanie, gwarantujgcym higieniczne
bezpieczne warunki pracy, przy czym odziez ta musi spelnia¢ wymogi obowigzujgce
u Udzielajgcego zamdwienia,

11) posiadania aktualnych szkolen z zakresu bhp,

i2) posiadania aktualnych badan przez caly okres obowigzywania umowy wydanych przez lekarza
medycyny pracy z potwierdzeniem braku przeciwwskazain zdrowotnych do $wiadczenia uslug
u Udzielajacego zamowienie, wykonanych we wlasnym zakresie i na wiasny koszt, oraz
kazdorazowego doreczenia Udzielajgcemu zamdwienie kopii tych bada,

13) niepobierania za udzielane §wiadczenia w ramach ninigjszej umowy jakichkolwiek oplat
na wlasng rzecz od pacjentéw lub ich rodzin z tytulu wykonywania $wiadezen bedgcych
przedmiotem niniejszej umowy,

14} podejmowania i prowadzenia dzialan majacych na celu utrzymanie i podnoszenie poziomu
i jakosei udzielanych $wiadczen,

[5) raportowania zdarzefi niepozadanych wyniklych w trakcie wykonywania $wiadezen
zdrowotnych o ktorych mowa w § 1,

16) podejmowanie dzialan zapobiegajgcych szerzeniu sig zakazen i choréb zakaznych,

17) uczestniczenia w wyznaczonych przez udzielajgcego zamoéwienia spotkaniach i szkoleniach
zwigzanych z przedmiotem umowy.

§5
Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzany jest do:

1) poddawania si¢ kontroli przeprowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, w zakresie
okreslonym przepisami ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne] finansowanych ze srodkow
publicznych,

2) poddawania si¢ kontroli przeprowadzonej przez inne instytucje zewngtrzne do tego
uprawnione, o ktérych mowa w art. 111 ustawy o dzialalnodei leczniczej,

3) poddawania sie kontroli przeprowadzonej przez Udzielajacego zaméwienia pod katem
prawidlowej realizacji umowy i na zawarto$é alkoholu lub drodkéw odurzajacych, jezeli
zaistnieje takie podejrzenie pozostawania pod ich wplywem.

§6
1. Strony postanawiaja, ze za wykonanie przedmiotu umowy Udzielajacy zaméwienia zobowigzuje
sie placi¢ Przyjmujgcemu zamdwienie honorarium w wysokosci:

2)  veeneninenne ZE DIULO (SIOWNIE! (o) ZB
b) zt brutto (slownie: ... .o Z8 i, e e ,
) SO PR 74 brutto (slownie: ... YZ8 vrvriireiee ;
d} .oz brutto (sfownie: L vevrerrmend A oot e )
€) i 21 brutto (stownie: ............. w) ZA v

2. Udzielajacy zamdwienie zastrzega soble p1awo zobowmzywamd Plzyjinlzjqceg,o zamowienie do
wykonywania dodatkowych zlecent o charakterze doraznym, w celu zabezpieczenia wykonania
uméw zawartych przez Udzielajacego zaméwienia w zakresie wykonania $wiadczei zdrowotnych
i w celu zabezpieczenia cigglosci udzielania $wiadczen zdrowotnych, na podstawie odigbnego
zlecenia Udzielajacego zamdwienia w porozumieniu z Przyjmujacym zamowienie.

3. Podstawa do wystawienia faktury jest zweryfikowana przez Udziclajgcego zamowienie ilosé
i rodzaj wykonanych $wiadczen zdrowotnych, o ktdrych mowa w ust. 1, w formie zestawienia
sporzadzonego przez komérke organizacyjng Udzielajacego zaméwienia tj. Dzial Rejestru
i Rozliczen Ustug Medycznych.

4. Nalezno$é za wykonane $wiadczenia bedace przedmiotem niniejszej umowy dokonywana bedzie
raz w miesigcu na podstawie faktury za miesige poprzedni, wystawionej przez Przyjmujgcego
zamdwienie po zakoficzeniu m-ca i platna w terminie do 30 dni od dnia doreczenia jej do Dzialu
Finansowo-Ksiggowego.

S. W przypadku blednego obcigzenia badz bleddéw formalnych lub rachunkowych w fakturze, termin




platnodci faktury, okredlony w ust. 4 ulega przesunigeiu i jest okreslony na {4 dni od daty
dostarczenia faktury korygujgcej.

6. Nalezno$¢ za wykonane §wiadczenia zdrowotne zostanie przekazana Przyjmujacemu zamdwienie
na jego rachunek bankowy wskazany na fakturze. Za dzieh zaplaty strony przyjmuja dzien
obcigzenia rachunku bankowego Udzielajgcego zamdwienie.

§7
Przyjmujacy zamowienie oswiadeza, iz z tytulu niniejszej umowy przyjmuje na siebie obowigzki
wynikajgce z ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych,
ustawy o podatku dochodowym od os6b fizycznych i ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych.

§8
1. Przyjmujgcy zamdwienie w czasie godzin wykonywania $wiadezefi u Udzielajacego zamowienia
i na terenie jego jednostek, nie moze $wiadczyé zadnych ustug na rzecz osdb nie bedaeyeh
pacjentami Udzielajacego zamowienia.
2. W czasie przewidzianym na realizacje niniejszej umowy Przyjmujacy zamowienie nie moze
prowadzi¢ innej dzialalnosci wykraczajgcej poza zakres umowy.

§9

1. Odpowiedzialnoéé za szkode wyrzadzong przy udzielaniu s$wiadczen w zakresie udzielonego
zamOwienia ponoszg solidarnie Udzielajacy zamdwienia 1 Przyjmujacy zamowienie,
z zastrzezeniem ust. 2 niniejszego paragrafu.

2. Przyjmujgcy zamdwienie ponosi odpowiedzialno$¢ za szkody powstale w zwigzku z nie
wykonywaniem lub nienalezytym wykonywaniem $wiadczefi zdrowotnych okre$lonych niniejsza
umows, a wyniklych z przyczyn lezacych po stronie Przyjmujacego zamowienie.

3. Na okres udzielania $wiadczefn zdrowotnych objetych umowg Przyjmujacy zamowienie
zobowigzany jest do posiadania aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnegj
za szkody wyrzadzone przez dzialanie lub zaniechanie ubezpieczonego w zwigzku z ich
udzielaniem zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finansdow w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnodci cywilnej podmiotu wykonujacego dzialalnos¢ leczniczy
w calym zakresie wykonywania niniejszej umowy,

4. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje si¢ do dorgezania, potwierdzonej za zgodno$¢ przez
uprawnione osoby, kopii polisy ubezpieczeniowej, o ktorej mowa w ust. 3 Udzielajacemu
zamdwienia, najpdzniej w pierwszym dniu obowiazywania umowy.

5. Przyjmujacy zamoéwienie zobowiazuje si¢ do utrzymywania przez caly okres obowigzywania
niniejszej umowy stalej sumy gwarancyjnej oraz wartosci ubezpieczenia.

§10

1. Przyjmujgcego zamoOwienie obowigzuje zachowanie w tajemnicy wszelkich informacii,
pozyskanych w zwigzku z udzielaniem $wiadczeft zdrowotnych w ramach niniejszej umowy,
ktorych ujawnienie mogloby narazi¢ na szkodg Udzielajgcego zamdwienia lub naruszyé dobra
osobiste pracownikéw i pacjentdw, zaréwno w trakcie trwania umowy, jak i po jej zakonczeniu,
W rozumieniu;

a) ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty,

b) kodeksu cywilnego,

¢) ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,

d) ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji oraz podlegaja ochronie w rozumieniu ustawy
o ochronie danych osobowych.

2, W przypadku naruszenia postanowien niniejszego paragrafu Udzielajgcy zamowienia moze
rozwigzaé umowe w irybie natychmiastowym oraz wystapic o odszkodowanie na zasadach
ogdinych, okreslonych w kodeksie cywilnym.

3. Strony oswiadczaja, iz w zwiazku z zawarciem niniejszej umowy konieczny jest dostep dla
Przyjmujgcego zamoéwienie jako podmiotu leczniczego do danych osobowych pacjentow
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Udzielajacego zamdwienia.

Udzielajgcy zamdwienia oéwiadcza, iz jest administratorem danych osobowych i powierza

Przyjmujacemu zaméwienie przetwarzanie danych osobowych zgodnie z art. 28 Rozporzgdzenia

Parlamentu Europejskiego i Rady ( UE ) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony

0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego

przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE ( ogélne rozporzadzenie o ochronie

danych osobowych ), zwanym dalej Rozporzgdzeniem,

Udzielajacy zaméwienia powierza Przyjmujgcemu zamdwienie przetwarzanie danych osobowych

wylacznie w zakresie i w celu realizacji niniejszej umowy na czas okre$lony w § 1 ust. 2

niniejszej umowy.

Przyjmujacy zamdéwienie jest uprawniony do przetwarzania przekazanych danych osobowych

wylgeznie w zakresie i w celu zgodnym z niniejszg Umowa.

Przyjmujgcy zamdwienie z dniem zakofiezeniu $wiadezenia ushug zdrowotnych, o ktérym mowa

w § 1 ust. 2 w porozumieniu z Udzielajgcym zamdwienia zwraca dane osobowe o ktérych mowa

w ust. 5 niniejszego paragrafu lub za zgoda Udzielajacego zambwienia usuwa wszelkie istnigjgce

kopie, chyba ze szczegblne przepisy prawa nakazujg przechowywanie tych danych.

Przyjmujgcy zamowienie moze przetwarzaé nastgpujgce dane osobowe:

a) imiona i nazwiska,

by PESEL,

¢} adresy zamieszkania,

d) inne dane konieczne do wykonania umowy oraz dane wrazliwe dotyczace stanu zdrowia
pacjentow Udzielajgcego zamobwienie,

Przyjmujgey zamdwienie jest zobowigzany do przestrzegania, w zakresie przekazanych danych,

obowigzujacych przepiséw w zakresie przetwarzania i przechowywania danych osobowych.

Przyjmujacy zamdwienie zobowiazuje sig do przestrzegania obowigzkéw okreslonych w art.

32/36 Rozporzadzenia, w szczegblnosci w przypadku stwierdzenia naruszenia zasad ochrony

i przetwarzania danych osobowych, zglasza je Udzielajacemu zaméwienia, W zakresie

przestrzegania tych przepiséw Przyjmujgcy zamowienie ponosi odpowiedzialno$é jak

administrator danych.

Udzielajacy zamodwienia ma prawo do kontroli sposobu przetwarzania danych i realizagji

warunkéw niniejszej umowy przez Przyjmujacego zamowienie.

Przyjmujacy zamdwienie odpowiada za wszelkie szkody wyrzadzone Udzielajgcemu zaméwienia

lub osobom trzecim wynikajace z niezgodnego z obowiazujacymi przepisami lub ninigjsza umowa

ptzetwarzania i przechowywania danych osobowych,

§11

Prawa i obowiazki wynikajace z niniejszej umowy nie mogg by¢ przenoszone na osoby trzecie bez
uzyskania zgody Udzielajacego zamdwienia,
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2.

3.

§ 12
Umowa ulega rozwigzaniu:
a) zuplywem czasu, na ktory zostala zawarta,
b) na mocy porozumicnia stron,
¢) wskutek pisemnego o$wiadczenia jednej ze stron z zachowaniem jednomiesigeznego okresu
wypowiedzenia z zachowaniem formy pisemnej ze skutkiem na koniec miesigea.
Udzielajacy zam6wienie moze rozwigzaé umowe, bez zachowania okresuw wypowiedzenia, w razie
naruszenia przez Przyjmujgcego zaméwienie postanowieit niniejszej umowy, a w szezegdlnodei:
a) utracit prawo wykonywania zawodu lub prawo to zostato w stosunku do niego zawieszone,
b) nie dotrzymal warunkéw okreslonych w § 9 ust. 3-5 niniejszej umowy, dotyczacych zawarcia
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej,
c) w sposéb razqcy naruszyl postanowienia niniejszej umowy, w szezeg6inosei: nie realizowania
przedmiotu umowy.
Przyjmujacy zamoéwienie moze rozwiazaé umowe ze skutkiem natychmiastowym, jezeli
Udzielajgey zamdwienia:




a) opdznia sig w wyplacie wynagrodzenia, o ktdrym mowa w § 6 niniejszej umowy,
b) przenidst prawa i obowigzki wynikajgce z niniejszej umowy na osobg trzecig bez zgody
Przyjmujacego zamodwienie,

§ 13
Strony postanawiajg, ze w przypadku gdy Udzielajgcy zamdwienia zaprzestanie udzielania swiadezen
zdrowotnych zwigzanych z przedmiotem umowy, to niniejsza umowa ulega rozwigzaniu, przy czym
Udzielajgcy zaméwienia niezwlocznie poinformuje o tym fakcie Przyjmujgcego zamowienie.

§ 14
W zakresie nieuregulowanym niniejszg umowg majy zastosowanie m.in. przepisy ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdw publicznych, ustawy o dziatalnosei
leczniczej, ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty.

§15
Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigeych egzemplarzach, po jednym egzemplarzu dla kazdej
ze stron umowy.

§ 16
Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja - pod rygorem niewaznosci — zachowania formy
pisemnej w postaci aneksu.

§ 17
Spory powstale na tle realizacji niniejszej umowy rozpatruje Sad powszechny, wiladciwy dla siedziby
Udzielajgcego zamowienia.

Przyjmujgcy zamowienie Udzielajgcy zamowienia
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