ZARZADZENIE Nr 46/2018
Burmistrza Miasta Jozefowa
z dnia 23 kwietnia 2018 r.

w sprawie ogloszenia otwartego konkursu ofert na wybor realizatora Swiadczen
zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do os6b powyzej 40 roku zycia
zamieszkalych w Miescie Jozefowie

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. 22017 r. poz. 1875 z p6zn.zm.), art. 9a 1 9b ust. 1 1 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2017
r., poz. 1938 z p6zn. zm.)

§1

Ogtlasza si¢ otwarty konkurs na wybodr realizatora $wiadczen zdrowotnych z zakresu
kardiologii adresowanego do osob powyzej 40 roku zycia zamieszkalych w Miescie
Jozefowie.

1. Ustala si¢ tres¢ ogloszenia o konkursie ofert, w brzmieniu zatgcznika nr 1 do
zarzadzenia.

2. Ustala si¢ zadania i1 regulamin pracy Komisji Konkursowej, w brzmieniu zatgcznika

nr 2 do zarzadzenia.

Ustala si¢ tres¢ formularza ofertowego, w brzmieniu zatgcznika nr 3 do zarzadzenia.

4. Ustala sie¢ tres¢ o§wiadczenia oferenta, w brzmieniu zatacznika nr 4 do zarzadzenia

[98)

§3

W celu przeprowadzenia postepowania konkursowego powoluje si¢ Komisje Konkursowsa
w sktadzie:
1) Dorota Kembrowska — kierownik Referatu Os$wiaty, Kultury, Zdrowia i Sportu,
przewodniczacy Komisji;
2) Daria Olifirowicz — inspektor w Referacie Oswiaty, Kultury, Zdrowia i Sportu.
3) Elzbieta Czarnogtowska — inspektor w Referacie Oswiaty, Kultury, Zdrowia i Sportu.

§4

Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Jozefowa.

§5

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Burmistrz Miasta

/-/ inz. Stanistaw Kruszewski



UZASADNIENIE

Zgodnie z art. 9b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkdéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938 z pdzn.zm.)
wyboru realizatora §wiadczen gwarantowanych dokonuje si¢ w drodze konkursu ofert.

W zwiazku z powyzszym Miasto Jozefow ma obowigzek oglosi¢ otwarty konkurs na
wybor realizatora Swiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii dla os6b powyzej 40 roku
zycia zamieszkatych w Miescie Jozefowie oraz powota¢ Komisje Konkursowa do wyboru
ofert.



Zatgcznik Nr 1

do Zarzadzenia Nr 46/2018

Burmistrza Miasta Jézefowa
z dnia 23.04.2018

Burmistrz Miasta Jozefowa
oglasza
otwarty konkurs ofert

na wybor realizatora Swiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do
0s6b powyzej 40 roku zycia zamieszkalych w MieScie Jozefowie

1.

S.

Przedmiotem konkursu ofert jest wybor realizatora $§wiadczen zdrowotnych z zakresu
kardiologii adresowanego do 0sob powyzej 40 roku zycia zamieszkatych w Mies$cie
Jozefowie.

Do skorzystania z bezptatnych ustug w zakresie kardiologii uprawniony bedzie kazdy
mieszkaniec Miasta Jozefow posiadajacy skierowanie od lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego — wedlug  kolejnosci zgloszen i w granicach wartosci $rodkow
finansowych przeznaczonych na realizacj¢ zadania. Konkurs jest uzupelieniem
potrzeb $wiadczen kardiologicznych, finansowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia 1 uwzglednia zglaszane przez mieszkancow Miasta potrzeby w tym zakresie.

Wysokos$¢ srodkdéw przeznaczonych na realizacje programu to 89 000 zt (stownie:
osiemdziesigt dziewig¢ tysiecy zt).

Termin realizacji §wiadczen — 21.05.2018 r. —30.11.2018 r;
W ramach programu zostang przeprowadzone 2 porady lekarskie oraz EKG, 24-godz.
Holter EKG, echo serca, komplet badan krwi (morfologia z rozmazem,

lipidogram).

Wymagania stawiane oferentom, niezbedne do realizacji $wiadczen zdrowotnych:

1) Realizacja §wiadczen zdrowotnych powinna nastgpi¢ w okreslonym terminie;
2) Do konkursu moga przystapi¢ podmioty, ktore:

6.

a) wykonuja dzialalno$¢ lecznicza, o ktorej mowa w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011
r. 0 dziatalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 1. poz. 160 z pézn. zm);

b) posiadajg wyspecjalizowang kadrg 1 zdolno$¢ finansowa umozliwiajaca realizacje
$wiadczen oraz aparatur¢ medyczng umozliwiajaca przeprowadzenie EKG, echa
serca 1 24-godz. Holtera EKG, komplet badan krwi (morfologia z rozmazem,
lipidogram) na terenie Miasta Jozefowa.

Oferenci zobowigzani sg ztozy¢ nastepujace dokumenty:

1) oferte na formularzu zgodnym z zatacznikiem nr 3 do niniejszego Zarzadzenia;
2) kopi¢ wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza;
3) oswiadczenie oferenta, ktoérego wzoér stanowi zalgcznik nr 4 do niniejszego

Zarzadzenia;

4) kopie aktualnej polisy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilne;.



5)

1)

3)
4)

5)

6)

8.
)
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3)

4)

5)

6)
7)

8)

W postgpowaniu konkursowym moga wzia¢ udziat jedynie podmioty zapewniajace
pelny zakres Swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu.

Termin 1 miejsce sktadania ofert:

Ostateczny termin sktadania ofert uptywa w dniu 11 maja 2018 r.

Oferty nalezy sktada¢ osobiscie lub poczta na adres: Urzad Miasta Jozefowa, Biuro
Obstlugi Klienta, ul. Kardynala Wyszynskiego 1, 05-420 Jozefow w zamknigtej
kopercie z pieczatka oferenta z dopiskiem: ,.Swiadczenia zdrowotne z zakresu
kardiologii adresowane do osob powyzej 40 roku zycia zamieszkalych w Miescie
Jozefowie”.

W przypadku nadestania oferty poczta liczy si¢ data jej wptywu do Urzedu Miasta
Jozefowa.

Oferty ztoZzone po uptywie terminu podanego w warunkach konkursu (niezaleznie od
daty stempla pocztowego) zostang odrzucone 1 nie bedg braty udziatu w konkursie.
Ogloszenie o konkursie ofert zamieszczono na stronie internetowej Urzedu Miasta
Jézefowa, w Biuletynie Informacji Publicznej oraz na tablicy ogloszen w siedzibie
Urzgdu Miasta Jozefowa przy ul. Kardynata Wyszynskiego 1.

Dodatkowe informacje dotyczace przedmiotu konkursu mozna uzyska¢ w Referacie
Oswiaty, Kultury, Zdrowia i Sportu Urzedu Miasta Jozefowa przy ul. Sosnowej 17,
tel. 22 779 00 41.

Tryb i kryteria dokonania wyboru ofert:

Rozstrzygniecie Konkursu nastgpi w terminie do 15 dni od daty zakonczenia sktadania
ofert.

Konkurs zostanie rozstrzygnigty takze w przypadku, gdy wptynie tylko jedna oferta.
Rozpatrywane beda jedynie oferty prawidiowo zlozone — zgodnie z wymaganiami 1
terminem okreslonym w ogloszeniu.

Glownym kryterium wyboru realizatora $§wiadczen zdrowotnych bedzie najnizszy
koszt $wiadczenia dla jednej osoby, czyli koszt porady lekarskiej, badania EKG,24-
godz. Holtera EKG, echa serca oraz kompletu badan krwi (morfologia z rozmazem,
lipidogram).

Miasto Jozefow zastrzega sobie prawo wyboru wigcej niz jednego oferenta do
realizacji $wiadczen zdrowotnych w celu zwigkszenia dostgpnosci do $wiadczen dla
swoich mieszkancow.

Oferty sporzadzone wadliwie lub niekompletne w zakresie wymaganych informacji,
pozostang bez rozpatrzenia.

Oferty konkursowe opiniuje powotana przez Burmistrza Miasta Jozefowa Komisja
Konkursowa.

Wyniki otwartego konkursu ofert zostang niezwlocznie (po wyborze oferty)
opublikowane w Biuletynie Informacji Publicznej oraz na tablicy ogloszen w siedzibie
Urzegdu Miasta Jozefowa przy ul. Kardynata Wyszynskiego 1.



Zatagcznik Nr 2
do Zarzadzenia Nr 46/2018
Burmistrza Miasta Jézefowa
z dnia 23.04.2018

Zadania i regulamin pracy Komisji konkursowej do wyboru realizatora $wiadczen
zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do os0b powyzej 40 roku zycia
zamieszkalych w Miescie Jozefowie.

1.

1)
2)

3)

4)
5)

5.
1)
2)
3)
4)

Zadaniem Komisji Konkursowej jest rozpatrzenie ofert na wybor realizatora
$wiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do 0s6b powyzej 40 roku
zycia zamieszkatych w Miescie Jozefowie.

Komisja Konkursowa dziata na posiedzeniach.

Miejsce 1 termin posiedzenia Komisji Konkursowej, w celu wyboru realizatora
$wiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do 0s6b powyzej 40 roku
zycia zamieszkatych w Miescie Jozefowie, wyznacza przewodniczacy Komisji.
Komisja Konkursowa przystepujac do rozstrzygnigcia ofert, dokonuje nastgpujacych
czynnosci:

Ustala liczbe otrzymanych ofert,

Otwiera koperty z ofertami i1 sprawdza czy spetniajg warunki okreslone w ogtoszeniu
(oferty nie spetniajace warunkow nie zostang rozpatrzone tj. zostang odrzucone),
Dokonuje wyboru realizatora $wiadczen zdrowotnych spos$rod przedtozonych
waznych ofert zgodnie z zasadami okreslonymi w ogloszeniu o konkursie ofert na
wybor realizatora §wiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii,

Sporzadza protokot z posiedzenia komisji,

Przekazuje wyniki postgpowania konkursowego wraz z dokumentacjg Burmistrzowi
Miasta Jozefowa.

Przy rozpatrywaniu ofert komisja ocenia:

Spehienie przez oferenta warunkow formalnych,

Mozliwos$¢ realizacji zadania,

Kwalifikacje 0s6b uczestniczacych w realizacji zadania,

Szczegdtowy kalkulacje kosztéw z podzialem na koszt jednostkowy za realizacje
$wiadczen u jednej osoby.



Zatgcznik Nr 3

do Zarzadzenia Nr 46/2018

Burmistrza Miasta Jézefowa
z dnia 23.04.2018

FORMULARZ OFERTOWY

na wybor realizatora Swiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do
0sob powyzej 40 roku zycia zamieszkalych w MieScie Jozefowie

Badaniom bedg podlegaly osoby powyzej 40 roku zycia z terenu Miasta J6zefowa.

DANE O OFERENCIE

1.

Nazwa podmiotu

leczniczego

Adres wraz z kodem
pocztowym, tel,

e-mail, fax

Koszt $wiadczenia
dla jednej osoby, tj.
koszt porady
lekarskiej, oraz
badan: echa serca,
24-godz. Holtera
EKG, kompletu
badan krwi

Cena porady lekarskiej dla 1 osoby ............ zt brutto
Cena echa serca dla 1 osoby ............ 7l brutto

Cena 24-godz. Holetra EKG dla 1 osoby ............ zl brutto
Cena EKG dla 1 osoby .................. zt brutto

Cena kompletu badania krwi — morfologia z rozmazem,

lipidogram .............c..coeneee. brutto

NIP

REGON

Numer konta

bankowego

Osoba
odpowiedzialna za
realizacj¢ programu
(imig¢ i1 nazwisko, nr
tel., e-mail)

Osoba upowazniona
do reprezentowania
oferenta i sktadania
o$wiadczen woli w
jego imieniu




Informacja o personelu medycznym

1. Imienny wykaz oséb, ktore beda wykonywaé zamdéwienie wraz z danymi na temat ich
niezbednych kwalifikacji i dos§wiadczenia zawodowego.

Lp. Nazwisko 1 imi¢ Staz pracy Kwalifikacje

2. Wykaz niezbgdnego sprzetu potrzebnego do realizacji §wiadczen zdrowotnych, o ktorych
mowa w tresci ogloszenia konkursu stanowigcego zalacznik nr 1 niniejszego Zarzadzenia.

3. Wykaz zataczonych kserokopii dokumentoéw (potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem
przez podmiot lub przez osoby dziatajace w imieniu podmiotu leczniczego) wymienionych w
tresci ogloszenia konkursu stanowigcego zalacznik nr 1 niniejszego Zarzadzenia.

Oswiadczam, ze:

1) oferent skladajacy niniejsza oferte¢ nie zalega z oplacaniem naleznosci z tytutu
podatkéw/sktadek na ubezpieczenia spoteczne;

2) wszystkie podane w ofercie oraz zatacznikach informacje sg zgodne z aktualnym stanem
prawnym i faktycznym;

3)$wiadczenia zdrowotne nie beda przedstawiane w rozliczeniach
z innymi podmiotami.

Podpis Oferenta




Zalacznik Nr 4
do Zarzadzenia Nr 46/2018
Burmistrza Miasta J6zefowa
z dnia 23.04.2018

OSWIADCZENIE OFERENTA

na wybor realizatora Swiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii adresowanego do
0s6b powyzej 40 roku zycia zamieszkalych w MieScie Jozefowie.

Oswiadczam, ze zapoznatem/am si¢ i akceptuj¢ tres¢ ogloszenia o konkursie ofert

Jednoczesnie wyrazam zgodg¢ na przystapienie do konkursu ofert.



