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SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

na wylonienie podwykonawcy w celu realizacji Swiadczen zdrowotnych w rodzaju
podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i Swiatecznej opieki zdrowotnej
w ramach ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielegniarskiej
oraz wyjazdowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej zgodnie z wymaganiami
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SPECYFIKACJA MATERIALOW KONKURSOWYCH

Opis warunkow udziatu w Konkursie ofert

Zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy

Zatacznik 2 — Oswiadczenie

Zatacznik 2A - Imienny wykaz 0s6b, ktore beda udziela¢ §wiadczen zdrowotnych
Zatgcznik nr 3 — Projekt umowy
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Zatgcznik nr 4 — Klauzula informacyjna RODO
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I. Udzielajacy zaméwienie:
Okregowy Szpital Kolejowy w Katowicach —s.p.z.0.z.
40-760 Katowice, ul. Panewnicka 65,
www.kolejowy.katowice.pl
tel. 32 605 35 00

II. Tryb postepowania:

Konkurs ofert na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie
nocnej 1 $wiatecznej opieki zdrowotnej w trybie ustawy o dziatalnosci leczniczej na podstawie konkursu
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowe;j
opieki zdrowotnej, Zarzadzeniem Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji umow w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i §wiatecznej opieki
zdrowotnej tj. realizacja w dni robocze w godzinach od 18:00 do 8:00 rano dnia nastepnego oraz w soboty
niedziele i $wieta od 8:00 do 8:00 dnia nastepnego na rzecz Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach —
S.p.z.0.z. W ramach ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielegniarskiej oraz wyjazdowej opieki lekarskiej
1 pielegniarskie;j:
a. Porad lekarskich udzielanych w siedzibie oferenta na terenie miasta Katowice w bezposrednim kontakcie ze
$wiadczeniobiorcg lub na odleglo$¢ przy uzyciu systeméw teleinformatycznych lub systemow tacznosci
lekarskiej;

b. Swiadczen udzielanych w siedzibie oferenta na terenie miasta Katowice przez pielegniarke, zleconych przez
lekarza ubezpieczenia zdrowotnego podczas porady lekarskiej bezposredniej, z wylgczeniem iniekcji
wykonywanych przez pielegniark¢ Udzielajacego Zamoéwienie stacjonarnie w siedzibie Okrggowego
Szpitala Kolejowego w Katowicach - s.p.z.0.z. wynikajacych z potrzeby zachowania ciagtosci leczenia;

c. Porad lekarskich i pielggniarskich udzielanych w miejscu zamieszkania lub pobytu $wiadczeniobiorcy,

zgodnie z zapotrzebowaniem Udzielajacego zamoéwienie, prowadzony jest w oparciu o przepisy ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 450 ze zm.) oraz
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(tekst jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 1461 ze zm.).

I11. Przedmiot zamowienia:

1. Przedmiotem Konkursu ofert jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna w zakresie nocnej 1 §wigtecznej opieki zdrowotnej zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, Zarzadzeniem Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkoéw zawierania i realizacji umoéw w rodzaju
podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej tj. realizacja w dni
robocze w godzinach od 18:00 do 8:00 rano dnia nast¢pnego oraz w soboty niedziele i $wieta od 8:00 do
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8:00 dnia nastgpnego na rzecz Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach — s.p.z.0.z w ramach

ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielggniarskiej oraz wyjazdowej opieki lekarskiej i pielggniarskiej:

a. Porad lekarskich udzielanych w siedzibie oferenta na terenie miasta Katowice w bezposrednim
kontakcie ze $wiadczeniobiorcg lub na odlegto$¢ przy uzyciu systemow teleinformatycznych lub
systemow tacznosci lekarskiej zgodnie z obowigzujacymi przepisami

b. Swiadczen udzielanych w siedzibie oferenta na terenie miasta Katowice przez pielegniarke, zleconych
przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego podczas porady lekarskiej bezposredniej, z wylgczeniem
iniekcji wykonywanych przez pielggniarke Udzielajacego Zamowienie stacjonarnie w siedzibie
Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach - s.p.z.0.z. wynikajacych z potrzeby zachowania
ciggtosci leczenia;

c. Porad lekarskich i pielggniarskich udzielanych w miejscu zamieszkania lub pobytu $§wiadczeniobiorcy.

zgodnie z zapotrzebowaniem udzielajacego zamowienie. Szczegdtowy opis przedmiotu zamdwienia
oraz okreslenie zakresu i sposobu organizacji udzielania $wiadczen zdrowotnych znajduje si¢
w projekcie umowy stanowigcym zatacznik nr 7 do Warunkéw Konkursu
Szczegotowy opis przedmiotu zamoéwienia oraz okreSlenie zakresu i sposobu organizacji udzielania
$wiadczen zdrowotnych zawiera Projekt umowy stanowiacy Zafgcznik nr 3 do SWKO.

Liczba umow, ktore moga zosta¢ zawarte: 1.

IV. Termin realizacji zamoéwienia:
Czas okreslony — 12 miesiecy tj. od 01.01.2026 r. do 31.12.2026 r.

V. Wymagania dotyczace oferentow:

O udzielenie zaméwienia moga si¢ ubiega¢ oferenci spetniajacy nastgpujace wymagania:

1)

2)
3)
4)

5)

podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza w przedmiotowym zakresie poprzez osoby legitymujace si¢
nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania swiadczen zdrowotnych spetniajagce wymogi ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 450 ze zm.),

podmioty gospodarcze spetniajace wymagania Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie kwalifikacji
w przedmiocie postgpowania konkursowego,

Oferent musi by¢ uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi,
a ponadto zarejestrowany w Rejestrze Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnos$¢ Lecznicza,

Oferent zobowigzany begdzie do posiadania personelu, ktory posiada wiedze, doswiadczenie i kwalifikacje
niezbedne do realizacji przedmiotu zamoéwienia, zgodnie z obowiazujacymi przepisami,

Oferent zobowigzany bgdzie do udzielania $§wiadczen na zlecenie Udzielajacego zamodwienie, zgodnie
wymogami Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzeSnia 2013 r., w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (tekst jednolity: Dz. U. 2023 r. poz. 1427
z p6zn. zm.) oraz wymogami okreslonymi w niniejszych Warunkach Konkursu.
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6) Swiadczenia bedg realizowane w pomieszczeniach oferenta zlokalizowanych na terenie Katowic
z wylaczeniem iniekcji wykonywanych przez pielegniarke Zleceniodawcy stacjonarnie w siedzibie
Zleceniodawcy wynikajacych z potrzeby zachowania ciggtosci leczenia.

7) Oferent bedzie realizowal $wiadczenia przy wykorzystaniu wilasnego sprzetu (komputer, drukarka)
za pomocg tacza internetowego, ktore zapewni we wilasnym zakresie oraz sprzetu medycznego, aparatury
medycznej (posiadajacych aktualne przeglady techniczne), wyrobéw medycznych i $rodkéw leczniczych.
Badania diagnostyczne, w tym laboratoryjne oraz inne materiaty niezbedne do prawidlowej realizacji
umowy bedg realizowane na koszt Oferenta.

8) Oferent zobowigzuje si¢ do wykonywania $wiadczen zdrowotnych w odziezy i obuwiu roboczym
zakupionym na wilasny koszt, spetniajacym certyfikaty jakosci oraz utrzymanie tej odziezy w nalezytym
stanie, gwarantujacym higieniczne i bezpieczne warunki pracy,

9) Oferent bedzie dysponowal wilasnymi s$rodkami transportu, umozliwiajacymi realizacje przedmiotu
konkursu w miejscu zamieszkania pacjenta lub jego pobytu.

10) Realizacja $wiadczen bedzie nastgpowata zgodnie z warunkami umowy, zawartej przez Udzielajacego
zamowienie z Narodowym Funduszem Zdrowia, na podstawie biezgcych wskazan Udzielajacego
zamowienie.

11) Przyjmujacy zamoOwienie zobowigzany bedzie przekazywa¢ po zakonczeniu kazdego okresu
rozliczeniowego sprawozdanie poziomu realizacji umowy Udzielajacemu Zamoéwienie.

12) Udzielajacy Zamowienie zastrzega sobie prawo do kontroli realizacji przedmiotu umowy.

13) Oferent zobowigzany bedzie do rzetelnego prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie ze standardami
przyjetymi u Udzielajacego zamowienia i przepisami prawa.

14) Udzielajacy Zamowienia wymaga, aby przez caly okres realizacji umowy Oferent posiadal wazna polisg
OC w zakresie prowadzonej dziatalno$ci zwigzanej z przedmiotem zamowienia. W sytuacji, gdy w trakcie
obowigzywania umowy, umowa ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej wygasnie, Oferent
zobowigzany jest zawrze¢ nowa umowe ubezpieczenia w takim terminie, aby zapewni¢ cigglosc
wykonywania przedmiotowej umowy. Wartos¢ i zakres rzeczowy umowy ubezpieczenia musi pozostawac
zgodny z obowiagzujacymi w tym zakresie przepisami prawa. Oferent zobowigzany jest do przedtozenia
kopii zawartej polisy od odpowiedzialnosci cywilnej Udzielajacemu Zamowienie.

15) Oferent wyraza gotowos¢ do poddania si¢ kontroli przeprowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na zasadach okreSlonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 1461 ze zm.), w zakresie i na
zasadach okre$lonych w umowie oraz przez inne osoby i organy uprawnione do kontroli.

16) Warunkiem udzialu w konkursie ofert jest zlozenie oferty w wyznaczonym terminie i wedlug zasad
okreslonych w niniejszych Materiatach Informacyjnych.

17) Udzielajacy Zamowienia przewiduje 30 dniowy termin zaptaty wynagrodzenia od daty otrzymania
prawidtlowo wystawionej faktury VAT zlozonej] po zakonczeniu miesigca, zatwierdzonej przez
Udzielajacego zamowienia.

18) Oferent przekaze Zamawiajacemu dane osob uczestniczacych w procesie udzielania $wiadczen przez
Oferenta (Imi¢, Nazwisko, PESEL, numer prawa wykonywania zawodu). Wykaz ten bedzie aktualizowany
przez Oferenta na biezagco — dane beda przekazywane Zamawiajacemu bezzwlocznie w przypadku
zaistnienia zdarzenia zmiany w wykazie osob, nie p6zniej jednak niz w dniu zaistnienia zdarzenia.
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19) Oferenci, ktorzy ztozg oferte¢ w wyznaczonym terminie sporzadzong zgodnie z zasadami okreslonymi
w niniejszych Warunkach Konkursu.

VI. Termin zwiazania oferta:
Termin zwigzania oferta — 30 dni od wuplywu terminu sktadania ofert, ktory moze

by¢ przedtuzony na wniosek Udzielajacego zaméwienia i za zgoda Oferenta.

VII. Dokumenty, ktére nalezy zlozy¢ w celu potwierdzenia spelniania wymaganych warunkéw:
1. Oferent sporzadza oferte w formie pisemnej w jezyku polskim.
2. Oferta ztozona przez Oferenta musi zawierac:

1) Formularz oferty sporzadzony wedlug wzoru stanowiacego Zatacznik nr 1 do SWKO i podpisany
w sposob czytelny przez Oferenta;

2) Kopi¢ aktualnej polisy OC potwierdzajacej ubezpieczenie Oferenta obejmujace odpowiedzialnos¢
cywilng dotyczacg calosci przedmiotu umowy badZz os$wiadczenie, ze dostarczy kopi¢ polisy
ubezpieczeniowej potwierdzajacej objecie ubezpieczeniem wykonywanie przez Oferenta przedmiotu
Umowy najpdzniej na dzien przed podpisaniem Umowy, oraz o$wiadczenie Oferenta, ze ubezpieczenie
bedzie kontynuowane przez caty okres trwania Umowy z Udzielajacym zaméwienie;

3) Oswiadczenie Oferenta, ze nie cigza na nim, ani na osobach udzielajgcych $wiadczen
W jego imieniu, prawomocne wyroki lub orzeczenia sadéw powszechnych i zawodowych zwigzane
z wykonywanym zawodem oraz wyroki i postgpowania dyscyplinarne za przestgpstwa na matoletnich
(Zatgcznik nr 2 do Warunkéw Konkursu);

4) Odpis wpisu do wihasciwego rejestru zaktadéw opieki zdrowotnej prowadzony przez wilasciwy Urzad
Wojewddzki albo wydruk z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej
wygenerowany nie wezesniej niz na 3 miesigce przed uptywem terminu sktadania ofert,

5) Pelnomocnictwo /jezeli dotyczy/ w przypadku ustanowienia pelnomocnika do reprezentowania Oferenta.
Tres¢ pelnomocnictwa powinna doktadnie okresla¢ zakres umocowania. Pelnomocnictwo nalezy ztozy¢
w oryginale lub w formie kopii potwierdzonej za zgodno$¢ z oryginatlem podpisane przez osobe
upowazniona do reprezentowania sktadajacego Oferte;

6) Umowa Konsorcjum /jezeli dotyczy/;

7) Klauzula informacyjna RODO (Zatgcznik nr 4 do SWKO).

Wszystkie kserokopie i odpisy dokumentow wymienionych powinny byé poswiadczone za zgodnosé
z oryginalem przez osobe uprawniong/osoby uprawnione do reprezentowania Oferenta i opatrzone pieczqtkq
imienng identyfikujgcq tq osobe.
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VI11. Informacje dotyczace warunkéw skladania ofert:

1. Kazdy Oferent moze ztozy¢ tylko jedna ofertg. ZtoZenie wigcej niz jednej oferty przez danego Oferenta
skutkuje odrzuceniem wszystkich ztozonych przez niego ofert.
Nie dopuszcza si¢ sktadania ofert czesciowych i warunkowych.
Oferent ponosi wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
Oferta musi by¢ czytelnie podpisana przez Oferenta.
Wszystkie strony oferty powinny by¢ spigte w sposob zapobiegajacy mozliwosci dekompletacji ofert.
Kazda strona oferty winna by¢ opatrzona kolejnym numerem.
Wszelkie poprawki w tekscie oferty musza by¢ datowane i parafowane przez Oferenta.
Zataczniki do Oferty stanowia jej integralng cze$¢.
W przypadku ztozenia kopii dokumentoéw stanowigCych zatgczniki do Oferty, muszg by¢ one potwierdzone
przez Oferenta za zgodnos¢ z oryginatem.

. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknigtej kopercie uniemozliwiajacej jej przypadkowe otwarcie i oznakowanej
W nastepujacy sposob:

© oo Nk WD

-
o

Nazwa i adres Oferenta

Okregowy Szpital Kolejowy w Katowicach —s.p.z.0.z.
40-760 Katowice ul. Panewnicka 65

»Oferta w trybie Konkursu Ofert na wylonienie podwykonawcy w celu realizacji
swiadczen zdrowotnych w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej
i $wiatecznej opieki zdrowotnej w ramach ambulatoryjnej opieki lekarskiej i pielegniarskiej
oraz wyjazdowej opieki lekarskiej i pielegniarskiej zgodnie z wymaganiami Narodowego
Funduszu Zdrowia na rzecz Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach —s.p.z.0.z
OPO/27/K/2025

Nie otwiera¢ przed .............. 202571, i godz. ..o,

11. Osoba upowazniong do kontaktu z Oferentami w sprawach przedmiotu zamowienia jest
dr Dariusz Ciura — p.o. Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa tel. 32 605 35 00, a w sprawach formalnych
Roksana Ulbrich - Dziat Kadr i Ptac tel. (032) 605 35 21, oraz pod wzglgdem kadrowym — Zofia Chmiel —
Stania — Kierownik Dziatu Kadr i Ptac tel. (32) 605 35 17.

12. Oferent moze zwrécié¢ sie pisemnie do Udzielajgcego zamodwienie 0 wyjasnienia dotyczace niniejszego
postepowania konkursowego, lecz nie pézniej niz w terminie 3 dni roboczych przed uptywem terminu
sktadania ofert.

13. Odrzucenie Oferty nastepuje w przypadkach okreslonych w art. 149 wust. 1 i 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.
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14. Uzupelnienie Oferty nastepuje w przypadkach okreslonych w art. 149 ust. 3 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. 0 $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.

IX. Miejsce i termin skladania ofert:
1. Oferty nalezy sktada¢ w siedzibie Udzielajacego zamowienie w Kancelarii, w terminie
do dnia 30.12.2025 r. godz. 11:00.

2. Oferty ztozone po terminie zostana zwrocone bez rozpatrywania.

X. Miejsce i termin otwarcia ofert:
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Udzielajacego zamoéwienie — Sala Konferencyjna pokéj nr 411
w dniu 30.12.2025 r. godz. 11:15.
2. Oferenci moga by¢ obecni przy otwieraniu ofert.

XI. Sposob obliczenia ceny oferty:

1. Oferowana cena winna by¢ podana zgodnie z formularzem ofertowym. Oferowana cena jest ceng brutto
i musi zawiera¢ ostateczng warto$¢ obejmujacag wszystkie koszty z uwzglednieniem podatku VAT.
2. Cena musi by¢ podana w ztotych polskich cyfrowo i stownie, do drugiego miejsca po przecinku.

XI11. Ocena ofert:

1. Oceny ofert bedzie dokonywata komisja powotana przez Udzielajacego zamdwienie.
2. W odniesieniu do oferentow, ktorzy spetnili postawione warunki, komisja dokona oceny ofert
na podstawie nastepujacych kryteriow:

CENA - waga 100%

Punktacja bedzie obliczana wg wzoru:

P = (Cn/Cp) x 100

gdzie:

P — liczba otrzymanych punktow w kryterium

Cn — najnizsza cena brutto sposrod ztozonych ofert

Cb — cena badanej oferty
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Oferent, ktory ztozy ofert¢ z najnizszg ceng otrzyma 100 pkt., a pozostali oferenci otrzymaja ilosé¢
punktéw wyliczong wedtug przedstawionego wzoru.

Informacja o wyniku Konkursu ofert, po jego zatwierdzeniu przez Dyrektora Szpitala, zostanie
zamieszczona na stronie internetowej Udzielajacego zamowienie: www.kolejowy.katowice.pl.

XI11. Skargi i protesty:

Oferentowi przystuguja srodki odwotawcze i skarga zgodnie z art. 152, art. 153, art. 154 ust. 1 i 2 Ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jednolity:
Dz.U. z 2025 r. poz. 1461 ze zm.) w zwiazku z art. 26 ust. 4 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (tekst jednolity: Dz. U. z 2025 r. poz. 450 ze zm.).

XIV. Istotne warunki umowy:

Projekt umowy, jaka Udzielajacy zamowienie podpisze z Oferentem, ktory przedstawi najkorzystniejsza oferte,

zostat okreslony w Zalaczniku nr 3 do SWKO.

XV. Uprawnienia Zamawiajacego:

1.
2.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu bez podania przyczyny.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany postanowien niniejszych Warunkéw Konkursu o czym
powiadomi na stronie internetowej www.kolejowy.katowice.pl.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia konkursu bez podania przyczyny
oraz jego zakonczenia bez wyboru oferty, w szczegdlnosci, jezeli cena oferty Oferenta, ktory miatby
zosta¢é wybrany W wyniku postepowania przewyzszataby warto$¢ srodkow przeznaczonych przez
Zamawiajacego na realizacj¢ przedmiotu postgpowania.

Oferentowi nie przystuguje zadne roszczenie wzgledem Udzielajacego zamowienie z tytutu odwotania
lub uniewaznienia przedmiotowego konkursu.

Sporzadzik: Zatwierdzil:

Dyrektor

Okregowego Szpitala Kolejowego
w Katowicach —s.p.z.0.z.
Adam Trzebinczyk
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