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Nr konkursu ofert: ZZ.1130.63.2024

SZCZEGOtOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

»Postepowanie o udzielenie zamdwienia na udzielanie $wiadczer zdrowotnych w zakresie
rehabilitacji medycznej i neurologii”

Zatgczniki:
1. Zalgczniknr1- Formularz oferty na udzielanie Swiadczeri zdrowotnychuzakresie rehabilitacji medycznej w Oddziale

Rehabilitacyjnym, Poradni Rehabilitacyjnej wraz z wykonywaniem zadari ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego
(Zadanie A),

2. Zalgcznik nr2 - Zakres obowiqzkéw dla lekarza wykonujgcego zadania ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego,

3. Zalgcznik nr3- Formularz oferty na udzielanie Swiadczeri zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Osrodku Rehabilitacji
Dziennej, Poradni Rehabilitacyjnej (Zadanie B),

4. Zalgcznik nr 4 — Formularz oferty na udzielanie swiadczeri zdrowotnych w zakresie neurologii wraz z wykonywaniem zadart
koordynatora Zaktadu Opiekuriczo — Leczniczego ( Zadanie C),

5. Zalgcznik nr 5 - Projekt umowy na udzielanie swiadczeri zdrowotnychizakresie rehabilitacji medycznej w Oddziale Rehabilitacyjnym,

Poradni Rehabilitacyjnej wraz z wykonywaniem zadari ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego (Zadanie A),

6. Zafgcznik nr 6 - Projekt umowy na udzielanie swiadczeri zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Osrodku Rehabilitacji
Dziennej, Poradni Rehabilitacyjnej (Zadanie B),

7. Zafgcznik nr 7 — Projekt umowy na udzielanie swiadczeri zdrowotnych w zakresie neurologii wraz z wykonywaniem zadar
koordynatora Zaktadu Opiekuriczo — Leczniczego ( Zadanie C).

ZATWIERDZ|t






Szczegdtowe warunki konkursu ofert (SWKO) okreslajg zasady przeprowadzenia konkursu, jego przedmiot,
podmioty uprawnione do sktadania ofert, wymagania stawiane oferentom, sposéb przygotowania i zlozenia
ofert, tryb oraz kryteria wyboru najkorzystniejszej oferty, srodki odwotawcze oraz inne niezbedne informacje

dotyczace konkursu.

Postepowanie jest prowadzone w trybie konkursu ofert na $wiadczenia zdrowotne na podstawie art. 26
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2023 r. p0z.991 z p6zn. zmianami).

Do konkursu ofert stosuje sie odpowiednio art. 140, art. 141, 146 ust. 1, art. 147 — 150, 151 ust. 1,2
i 4-6, art. 152, 153 i 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z pdzn.zm.).

Sposéb przeprowadzenia konkursu okreslajg obowiazujgce u Udzielajgcego zamowienia: ,Regulamin Konkursu

Ofert” oraz ,, Regulamin Pracy Komisji Konkursowej”.

UDZIELAJACY ZAMOWIENIA
Mazowiecki Szpital Wojewddzki im. $w. Jana Pawta Il w Siedlcach Sp. z o.0. , ul. Ksigcia Jozefa
Poniatowskiego 26, 08-110 Siedlce.

. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamOwienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych przez osoby legitymujgce sig
nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczer zdrowotnych, spetniajace warunki okreslone
ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej oraz odrebnych przepisach
i zgodnie z wymaganiami okre$lonymi w niniejszym dokumencie w rodzaju stacjonarne i calodobowe
leczenie szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna oraz opieka dtugoterminowa stuzgce
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajace z
procesu leczenia lub przepiséw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonania w nastepujacych
zakresach:

1) rehabilitacji medycznej,

2) neurologii,

w ponizszych wskazanych zadaniach:

Zadanie A

A1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Oddziale Rehabilitacyjnym,
Poradni Rehabilitacyjnej,

A2) wykonywanie zadan ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego,

Zadanie B

B1) udzielanie $wiadczenh zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Poradni Rehabilitacyjnej,
B2) udzielanie $wiadczeh zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Osrodku Rehabilitacji
Dziennej,

Zadanie C

Udzielanie $wiadczeri zdrowotnych w zakresie neurologii wraz z wykonywaniem zadan koordynatora

Zaktadu Opiekuriczo-Leczniczego.

85121100-4 ogélne ustugi lekarskie
85112200-9 ustugi leczenia ambulatoryjnego



Miejsce realizacji zaméwienia: Mazowiecki Szpital Wojewddzki im. $w. Jana Pawta Il w Siedicach Sp.
z 0.0, : Zadanie A - Oddziat Rehabilitacyjny, Poradnia Rehabilitacyjna (lokalizacja Rudka), Zadanie B —
Os¢rodek Rehabilitacji Dziennej, Poradnia Rehabilitacyjna (lokalizacja Rudka), Zadanie C- Zaktad
Opiekuriczo - Leczniczy (lokalizacja Rudka).

Termin wykonania zamdwienia : 01.01.2025 r. —31.12.2026 r.

. Udzielajacy zaméwienia dopuszcza skfadanie ofert cze$ciowych na udzielanie $wiadczeri zdrowotnych.

Przewidywana liczba godzin objeta przedmiotem zamoéwienia — Zadanie A - 160 godzin miesigcznie,
Zadanie B- 160 godzin miesigcznie, Zadanie C- 160 godzin miesigcznie.

. Postepowanie konkursowe dotyczy udzielania $wiadczen zdrowotnych przez 1 osobg — Zadanie A, 1

osobe — Zadanie B, 1 osobe — Zadanie C.

. Szczegbtowy zakres zadan dla lekarza wykonujacego zadania ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego

okreslony zostat w Zataczniku nr 2.
Dopuszcza sie mozliwo$¢ ztozenia oferty przez wigksza liczbe oferentéw niz wskazano powyzej.

Iil. WARUNKI UDZIALtU W KONKURSIE
O udzielenie ¢éwiadczen zdrowotnych moze ubiegaé sie podmiot/osoba, ktora:

1)
2)
3)

4)
5)
6)

7)

8)
9)

spetnia wymagania okre$lone w art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.0 dziatalnosci leczniczej,
posiada udokumentowane kwalifikacje do wykonywania zawodu lekarza,

posiada specjalizacje w dziedzinie rehabilitacji medycznej- dotyczy Zadania A i Zadania B, posiada
specjalizacje z neurologii lub uzyskata | stopnien: specjalizacji w dziedzinie neurologii - dotyczy Zadania
C.

posiada wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej,

posiada wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg,

posiada aktualne za$wiadczenie lekarskie o zdolnosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych objetym
postepowaniem  konkursowym, wystawionego przez lekarza medycyny pracy zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami prawa,

posiada aktualne za$wiadczenie o odbytym szkoleniu ogdinym z zakresu BHP i p.poz na warunkach
zgodnych z Rozporzadzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r. w sprawie szkolenia
w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy,

posiada aktualne ubezpieczenie OC,

nie byta prawomocnie skazana za czyny zabronione odpowiadajace przestgpstwom okres$lonym
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 przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec niej innego orzeczenia, w ktérym
stwierdzono, iz dopuscita sie takich czynéw zabronionych lub za odpowiadajgce tym przestgpstwom
czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego,

10) nie jest zamieszczona w Rejestrze z dostepem ograniczonym lub w Rejestrze 0séb, w stosunku do

ktérych Panstwowa Komisja do spraw przeciwdziatania wykorzystaniu seksualnemu matoletnich ponizej
lat 15 wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze.

IV.WYMAGANE DOKUMENTY

1.

1)
2)

3)

Dokumenty potwierdzajgce spetnienie wymagan okreslonych w pkt 1ll, ktdére naleiy ztoiyc

wraz z oferta:
aktualny odpis z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnoéci Gospodarczej RP/KRS.,

kserokopia za$wiadczenia o wpisie do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza
prowadzonego przez Okregowa Izbg Lekarska wiasciwa dla miejsca wykonywania praktyki zawodowej
lekarza,

kserokopia dyplomu ukoriczenia studiéw kierunkowych,



4) kserokopia innych dokumentdw potwierdzajacych dodatkowe kwalifikacje zawodowe
i uprawnienia zawodowe: dyplom potwierdzajgcy uzyskanie tytutu specjalisty w dziedzinie rehabilitacji
medycznej- dotyczy Zadania A i Zadania B, dyplom potwierdzajacy uzyskanie tytutu specjalisty w
dziedzinie neurologii lub dyplom specjalizacji | stopnia w dziedzinie neurologii- dotyczy Zadania C,
tytuty naukowe lub inne formy ksztatcenia podyplomowego,

5) kserokopia prawa wykonywania zawodu lekarza,

6) kserokopia polisy OC lub o$wiadczenie o dostarczeniu polisy najpdzniej w dniu zawarcia umowy,

7) kserokopia aktualnego zaswiadczenia lekarskiego o zdolnosci do udzielania $wiadczer w zakresie
objetym postepowaniem konkursowym, wystawionego przez lekarza medycyny pracy lub
oswiadczenie o dostarczeniu zaswiadczenia najpdzniej w dniu zawarcia umowy,

8) kserokopia aktualnego zaswiadczenia o odbytym szkoleniu ogdlnym z zakresu BHP i p.poz na

warunkach zgodnych z Rozporzadzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r
w sprawie szkolenia w dziedzinie bezpieczeristwa i higieny pracy lub oswiadczenie o dostarczeniu
zaswiadczenia najpdzniej w dniu zawarcia umowy,

9) zaswiadczenie z Krajowego Rejestru Karnego, iz nie byta prawomocnie skazana za czyny zabronione
odpowiadajgce przestepstwom okreslonym 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 przeciwdziataniu narkomanii oraz nie
wydano wobec niej innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz dopuscita sie takich czyndéw
zabronionych lub za odpowiadajgce tym przestepstwom czyny zabronione okreslone w przepisach
prawa obcego lub o$wiadczenie o dostarczeniu zaswiadczenia najp6Zniej w dniu zawarcia umowy.

2. W celu sprawdzenia autentycznosci przedtozonych dokumentéw Udzielajgcy zaméwienia moze zazgdaé
od Oferenta przedstawienia oryginatu lub notarialnie potwierdzonej kopii dokumentu.

V. KRYTERIA OCENY OFERT
Przy wyborze oferty Udzielajacy zamoéwienia dokona oceny wedtug nastepujacych kryteriéw:

Zadanie A:

A1) stawka za 1 godzing udzielania $wiadczer zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Oddziale
Rehabilitacyjnym, Poradni Rehabilitacyjnej— 50%.

Oferta z najnizsza ceng otrzyma 50 pkt za ceng. Pozostate oferty Oferentéw zostang przeliczone

stosownie do ponizszego wzoru:

cena oferty najkorzystniejszej*
Op= x 50%
cena oferty badanej (rozpatrywanej)

Op - ocena punktowa

A2) stawka miesieczna za wykonywanie zadan ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego-50%
Oferta z najnizsza ceng otrzyma 50 pkt za cene. Pozostate oferty Oferentéw zostang przeliczone

stosownie do ponizszego wzoru:

cena oferty najkorzystniejszej*
Op= x 50%

cena oferty badanej (rozpatrywanej)

Op — ocena punktowa

Dla powyiszych kryteriow oceny ofert Udzielajgcy Zamoéwienia bedzie obliczat wartoéé punktowy
w oparciu o nastgpujacy wzdr: Al + A2 = warto$¢ punktowa oferty. Max warto$¢ punktowa oferty = 100 pkt



Jako najkorzystniejsza zostanie wybrana oferta, ktérej Oferent spetnit warunki udziatu w postgpowaniu
oraz ktérej zostanie przyznana najwyzsza liczba punktéw na podstawie kryteriow oceny ofert.

Punkty za cene dla oferty badanej beda zaokraglone do dwdéch miejsc po przecinku i bedq stanowic koricowa
ocene oferty badanej.

Umowa zostanie zawarta z oferentem wybranym w wyniku przeprowadzonego postepowania
konkursowego, po:

1) ujemnej weryfikacji umieszczenia Oferenta w Rejestrze Sprawcow Przestepstw na Tle Seksualnym, co
nastepuje na podstawie udostepnionych przez oferenta danych, zgodnych z § 14 Rozporzadzeniem Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 13 lipca 2017 r. w sprawie trybu, sposobu i zakresu uzyskiwania i udostgpniania
informacji z Rejestru z dostgpem ograniczonym oraz sposobu zakfadania konta uizytkownika (druk
kwestionariusza osobowego dla wybranego oferenta w postepowaniu konkursowym udostepniony bedzie
do uzupetnienia w Dziale Zarzadzania Zasobami Ludzkimi),

2) przedfozeniu najpdiniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie éwiadczen zdrowotnych informacji
i oéwiadczen, o ktérych mowa w Zataczniku Nr 1 do ,Szczegdtowych warunkéw konkursu ofert”.

Zadanie B:

B1) stawka za 1 godzing udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Poradni
Rehabilitacyjnej, -50%

Oferta z najnizsza ceng otrzyma 50 pkt za ceng. Pozostate oferty Oferentéw zostang przeliczone

stosownie do ponizszego wzoru:

cena oferty najkorzystniejszej*

Op x 50%

cena oferty badanej (rozpatrywanej)

Op — ocena punktowa

B2) stawka miesigczna za udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej w Osrodku
Rehabilitacji Dziennej -50%
Oferta z najnizszg ceng otrzyma 50 pkt za cens. Pozostate oferty Oferentéw zostang przeliczone

stosownie do ponizszego wzoru:

cena oferty najkorzystniejszej*
x 50%

Op
cena oferty badanej (rozpatrywanej)

Op — ocena punktowa

Dla powyiszych kryteriow oceny ofert Udzielajacy Zamodwienia bedzie obliczat warto$¢ punktowa
w oparciu o nastepujacy wzor: B1 + B2 = wartos¢ punktowa oferty. Max warto$¢ punktowa oferty = 100 pkt

Jako najkorzystniejsza zostanie wybrana oferta, ktérej Oferent spetnit warunki udziatu w postgpowaniu
oraz ktérej zostanie przyznana najwyzsza liczba punktow na podstawie kryteriéw oceny ofert.

Punkty za cene dla oferty badanej beda zaokraglone do dwdch miejsc po przecinku i bedg stanowi¢ koricowq
ocene oferty badane;j.



Umowa zostanie zawarta z oferentem wybranym w  wyniku przeprowadzonego postepowania

konkursowego, po:
1) ujemnej weryfikacji umieszczenia Oferenta w Rejestrze Sprawcéw Przestgpstw na Tle Seksualnym, co

nastepuje na podstawie udostepnionych przez oferenta danych, zgodnych z § 14 Rozporzadzeniem Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 13 lipca 2017 r. w sprawie trybu, sposobu i zakresu uzyskiwania i
udostepniania informacji z Rejestru z dostepem ograniczonym oraz sposobu zaktadania konta uzytkownika
(druk kwestionariusza osobowego dla wybranego oferenta w postepowaniu konkursowym udostepniony
bedzie do uzupetnienia w Dziale Zarzadzania Zasobami Ludzkimi),

przedtozeniu najpdzniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie $wiadczer zdrowotnych informacji i
oswiadczen, o ktérych mowa w Zataczniku Nr 1 do »S2czegdtowych warunkdw konkursu ofert”.

Zadanie C:

stawka za 1 godzine udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie neurologii wraz z wykonywaniem zadan
koordynatora Zaktadu Opiekuriczo-Leczniczego — 100%.

Oferta z najnizszg ceng otrzyma 100 pkt za cene. Pozostafe oferty Oferentdéw zostang przeliczone

stosownie do ponizszego wzoru:

cena oferty najkorzystniejszej*
Op = x 100%
cena oferty badanej (rozpatrywanej)

Op — ocena punktowa

Jako najkorzystniejsza zostanie wybrana oferta, ktérej Oferent spetnit warunki udziatu w postepowaniu
oraz ktorej zostanie przyznana najwyisza liczba punktéw na podstawie kryterium oceny ofert.
Punkty za cene dla oferty badanej beda zaokraglone do dwéch miejsc po przecinku i beda stanowi¢ koricowa

ocene oferty badanej.

Umowa zostanie zawarta z oferentem wybranym w wyniku przeprowadzonego postepowania
konkursowego, po:

1) ujemnej weryfikacji umieszczenia Oferenta w Rejestrze Sprawcéw Przestepstw na Tle Seksualnym, co
nastepuje na podstawie udostepnionych przez oferenta danych, zgodnych z § 14 Rozporzadzeniem Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 13 lipca 2017 r. w sprawie trybu, sposobu i zakresu uzyskiwania i udostepniania
informacji z Rejestru z dostepem ograniczonym oraz sposobu zaktadania konta uzytkownika (druk
kwestionariusza osobowego dla wybranego oferenta w postgpowaniu konkursowym udostepniony bedzie
do uzupetnienia w Dziale Zarzgdzania Zasobami Ludzkimi),

2) przedtozeniu najpdiniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie $wiadczen zdrowotnych informacji i
oswiadczen, o ktérych mowa w Zataczniku Nr 1 do »Szczegétowych warunkédw konkursu ofert”.

VI.SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Ofertg nalezy ztozy¢ na zgodnie z wymaganiami okreslonymi w ,Szczegétowych warunkach konkursu

ofert” na formularzu ofertowym zgodnie ze wzorem stanowigcym odpowiednio: Zatgcznik nr 1

Zatgcznik nr 3 i Zatacznik nr 4.
2. Oferta powinna zawiera¢ wszystkie dokumenty i zataczniki okreélone w »Szczegdtowych warunkach

konkursu ofert”,

3. Oferte podpisuje Oferent lub osoba przez niego upowazniona na podstawie petnomocnictwa ztozonego
w oryginale w formie pisemnej, poswiadczonego notarialnie.

4. Miejsca w ofercie, w ktérych naniesione zostaty poprawki, podpisuje Oferent lub osoba, o ktérej mowa
w pkt 3. Poprawki moga byé¢ dokonane jedynie poprzez przekreslenie biednego zapisu
i umieszczenie obok niego czytelnego zapisu poprawnego.



5. Dokumenty skfadajace sie na oferte musza by¢ ziozone w oryginale lub kserokopii potwierdzonej za
zgodno$¢ z oryginatem przez Oferenta.

6. W przypadku o0sob, ktérych oferty konkursowe zostaly przyjete w poprzednim postepowaniu
konkursowym do oferty nalezy dofaczyé o$wiadczenie, ze wymagane dokumenty znajduja sie
w posiadaniu Udzielajacego zamoéwienia. W sytuacji, gdy dokumenty ztozone na potrzeby ostatniego
postepowania konkursowego ulegty zmianie lub stracity aktualnoéé - Oferent zobowigzany jest do
2tozenia kopii aktualnych dokumentéw!

VIL.MIEJSCE | TERMIN SKEADANIA | OTWARCIA OFERT

1. Oferte naley ztozy¢ w siedzibie Udzielajacego zamoéwienia, pokoj Nr 136 — Dziat Zarzadzania Zasobami
Ludzkimi, w zamknietej, nieprzezroczystej kopercie lub innym opakowaniu, uniemozliwiajgcym
zapoznanie sig z jej trescig przed otwarciem.

2. Koperta powinna posiadac oznaczenie:

Konkurs ofert — udzielanie swiadczen zdrowotnych
w zakresie rehabilitacji medycznej w Oddziale Rehabilitacyjnym, Poradni Rehabilitacyjnej wraz z
wykonywaniem zadar ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego — Zadanie A

lub

Konkurs ofert — udzielanie $wiadczen zdrowotnych

w zakresie rehabilitacji medycznej w Poradni Rehabilitacyjnej, Osrodku Rehabilitacji Dziennej — Zadanie B
lub
Konkurs ofert — udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie neurologii
wraz z wykonywaniem zadan koordynatora Zaktadu Opiekuriczo - Leczniczego— Zadanie C

oraz nazwe i adres Oferenta, aby Ofertg mozna bylo odesta¢ nie otwartg w przypadku ztozenia Oferty po
terminie.

3. Termin sktadania ofert uptywa w dniu 18 grudnia 2024 roku, o godz. 13.00

4. Otwarcie ofert nastapi w dniu 18 grudnia 2024, o godz. 13.30 w pok. nr 136 w siedzibie Udzielajacego
zamowienia.

5. Oferta zfozona po terminie zostanie zwrécona Oferentowi bez otwierania.

VIIL.POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Udzielajgcemu zaméwienia przystuguje prawo do przesunigcia terminu sktadania ofert, odwotania lub
uniewaznienia konkursu na podstawie art. 150 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (t. j. Dz. U. 2 2024 r. poz. 146), a takze do negocjacji
cen i wyboru wigkszej liczby ofert celem realizacji catoéci zamowienia oraz dla zapewnienia ciggtosci
udzielania éwiadczen opieki zdrowotnej.

2. Udzielajgcy zaméwienia zastrzega sobie mozliwoéé wyboru takiej ilosci ofert, aby méc zrealizowaé
wszystkie wymogi iloéciowe i jakosciowe wykonywania $wiadczen zdrowotnych okreslone przez NFZ.

3. Oferentowi przystuguje prawo sktadania protestéw i odwotan dotyczacych konkursu zgodnie
2 zasadami okreélonymi w art. 152, 153 oraz 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r.
o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz.
146)) w zwigzku z art. 26 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2023
r. poz.991 z péin. zmianami).



4. Z wybranymi Oferentami Udzielajagcy zamdéwienia, po uplywie terminu przewidzianego na $rodki
ochrony prawnej, podpisze umowe na udzielanie $wiadczen zdrowotnych zgodng ze wzorem
stanowigcym odpowiedni zatacznik.

5. Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od daty wskazanej jako termin sktadania ofert.

6. W zwigzku z wymogami art. 24 oraz art. 25 ustawy z dnia 14 czerwca 2024 r. o ochronie sygnalistow
Mazowiecki Szpital Wojewddzki im. $w. Jana Pawta Il w Siedlcach Sp. z 0. o. z siedziba w Siedlcach
wdrozyt procedure dokonywania zgtoszeh naruszer prawa i podejmowania dziatan nastepczych,
zawierajaca: rodzaje naruszen prawa podlegajace zgtoszeniom, osoby odpowiedzialne za przyjmowanie
zgtoszent wewnegtrznych; zasady zgtaszania informacji o naruszeniach prawa i podejmowania dziatan
nastgpczych; warunki objecia ochrong sygnalistéw zgtaszajacych informacje o naruszeniach prawa;
srodki ochrony sygnalistdw; tryb dokonywania zgtoszeri zewnetrznych. Petna treéc wyzej wymienionego
dokumentu dostgpna na stronie internetowej Mazowieckiego Szpitala Wojewddzkiego im. $w. Jana
Pawta Il w Siedlcach Sp. z 0. 0. z siedzibg w Siedlcach.



Zalgcznik nr 1
do Szczegdtowych Warunkéw Konkursu Ofert

OFERTA NA UDZIELANIE $WIADCZEN ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE REHABILITAC)I MEDYCZNEJ
WRAZ Z WYKONYWANIEM ZADAN ORDYANTORA ODDZIALU REHABILITACYJNEGO
- Zadanie A
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Nr z rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢
[@CZINICZG: veevvvoeressresssseneeser s esens et b es b E bR

N PraWwa WYKONYWANIA ZAWOMUL woirirrerrieieereeneeseesissss s LR 00
Adres prowadzenia praktyki lekarskiej/ dziatalnoSCi GOSPOAAICZE) & ..uumviimmrremstisnins sttt

Adres do korespondenciji (o ile nie pokrywa sig z adresem praktyki/dziatalnosci gospodarczej):

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

Udzielajacy zamdwienia

Mazowiecki Szpital Wojewdodzki

im. éw. Jana Pawta Il w Siedlcach

Spotka z ograniczona odpowiedzialnoscia
ul. Poniatowskiego 26

08-110  Siedlce

Oferuje udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej na warunkach okreslonych
w ,Szczegétowych warunkach konkursu ofert” opracowanych dla potrzeb niniejszego konkursu i proponuje:
A1) udzielanie $wiadczer zdrowotnych w Oddziale Rehabilitacyjnym, Poradni Rehabilitacyjnej w wymiarze co
NAJMNIEj wovevirerniririnins godzin miesigcznie ze stawky za godzine wykonywania $wiadczen zdrowotnych w
WYSOKOSCH: cervrerereersccensesZt DPULEO (STOWNIE L oivieirsriiiis sttt ztotych),

A2) wykonywanie zadan ordynatora Oddziatu Rehabilitacyjnego i pozostawanie w gotowosci do udzielania
dwiadczen zdrowotnych za stawke miesieczng w WySOKOSCitnvucvnrriaeenenn 2 brutto
(SHOWNIE v et v s rvs s st s s s e zlotych),

Oé$wiadczam, ze:

1) zapoznatem/am sie z trescig ogtoszenia o konkursie, ,Regulaminem Konkursu Ofert”, projektem umowy,
akceptuje je w petnym zakresie i nie wnoszg do nich zadnych zastrzezen,

2) spetniam wymagania okreslone w ,Szczegdétowych warunkach konkursu ofert”,

3) zapoznatem/am sig ze wszystkimi koniecznymi informacjami, niezbednymi do przygotowania oferty oraz
wykonywania ustug objetych przedmiotem zamdwienia,

4) posiadam kwalifikacje niezbgdne do wykonywania $wiadczen objetych przedmiotem zamdwienia,

5) wszystkie zfozone dokumenty sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym ( stan prawny
okreélony w dokumentach nie ulegt zmianie na dzien ztozenia oferty),

6) dane przedstawione w ofercie sa zgodne ze stanem faktycznym i prawnym,

7) spetniam warunek okreslony w art. 132 ust. 3 ustawy 2z dnia 27 sierpnia 2004r.
o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych ((t. j. Dz. U. z2 2024 r. poz. 146),



8)

9)

10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

posiadam uprawnienia do ¢wiadczenia ustug zdrowotnych zgodnie z odrebnymi przepisami, a zakres
oferowanych przeze mnie ustug jest zgodny z trescig wpisu do rejestru,

nie jestem zawieszony/na w prawie wykonywana zawodu anj ograniczony/na w wykonywaniu okreslonych
czynnosci medycznych na podstawie odrgbnych przepiséw,

nie jestem pozbawiony/na mozliwoéci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem $rodka karnego
zakazu wykonywania zawodu albo zawieszony/a w wykonywaniu zawodu zastosowanym S$rodkiem
zapobiegawczym,

nie bytem/am ukarany/a kara zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

posiadam kwalifikacje zawodowe i uprawnienia odpowiadajace rodzajowi i zakresowi wykonywanych
Swiadczen zdrowotnych zgodnie z przedmiotem zaméwienia,

w catym okresie obowigzywania umowy utrzymam polise ubezpieczeniowy od odpowiedzialnosci cywilnej
w zakresie okreslonym w art. 25 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,
nie bede prowadzit dziatalnogci konkurencyjnej wobec Udzielajgcego zaméwienia w czasie wyznaczonym
na realizacjg zadar objetych przedmiotem umowy,

nie jestem zamieszczony/a w Rejestrze z dostepem ograniczonym lub w Rejestrze oséb, w stosunku do
ktérych Paristwowa Komisja do spraw przeciwdziatania wykorzystaniu seksualnemu matoletnich ponizej lat
15 wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze.

nie bytem/am karany/a w zakresie przestgpstw okredlonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.
189 i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajgce
tym przestepstwom czyny zabronione okreélone w przepisach prawa obcego.

I zobowiazuje sie do dostarczenia najpdiniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie $wiadczer zdrowotnych:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

umowy obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawartej zgodnie z przepisami,
okreslonymi przez ministra wiasciwego do spraw instytucji finansowych,

aktualnego za$wiadczenia lekarskiego o zdolnodci do udzielania éwiadczen zdrowotnych na stanowisku
objetym postepowaniem konkursowym, wystawionego przez lekarza medycyny pracy,

aktualnego zaswiadczenia o odbytym szkoleniu ogélnym z zakresu BHP i p.poz na warunkach zgodnych z
Rozporzadzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r w sprawie szkolenia w dziedzinie
bezpieczeristwa i higieny pracy,

informacji 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 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajgce
tym przestepstwom czyny zabronione okreélone w przepisach prawa obcego,

informacji z rejestru karnego paristwa obywatelstwa uzyskiwanej do celéw dziatalnosci zawodowej lub
wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzieémi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego tego
panstwa, jezeli prawo paristwa obywatelstwa nie przewiduje wydawania informacji do celéw dziatalnogci
zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzieémi - dotyczy oséb posiadajacych
obywatelstwo innego paristwa niz Rzeczpospolita Polska,

o$wiadczenia o panstwie lub paristwach, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w Ciggu ostatnich 20
lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i panstwo obywatelstwa, oraz przediozenia informacji z rejestrow
karnych tych panstw uzyskiwanej do celéw dziatalnoéci zawodowej lub wolontariackiej zZwigzanej z
kontaktami z dzie¢mi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego tego paristwa, jezeli prawo panstwa
obywatelstwa/ paristwa lub paristw, w ktorych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat,
innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo obywatelstwa, nie przewiduje wydawania informacji do celéw
dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi,

oswiadczenia, iz prawo w panstwie obywatelstwa lub prawo w paristwie lub w panstwach, w ktdrych
zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i parstwo




obywatelstwa nie przewiduje sporzadzania informacji z rejestrow karnych lub w danym panstwie nie
prowadzi sig rejestru karnego — jezeli dotyczy

8) oéwiadczenia, iz nie bytam/ nie bytem prawomocnie skazany w panfstwie obywatelstwa/ w panstwie lub w
panstwach, w ktorych zamieszkiwafam/zamieszkiwaiem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita
Polska i patistwo obywatelstwa za czyny zabronione odpowiadajace przestepstwom okreélonym w rozdziale
XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego orazw ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. 0
przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, W ktorym stwierdzono, iz
dopuscitam/dopuscitem sie takich czynéw zabronionych, oraz e nie mam obowigzku wynikajacego z
orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania sig do zakazu zajmowania wszelkich
lub okreélonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawodoéw albo dziatalnosci, zwigzanych
z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem
duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych sainteresowari przez matoletnich, lub z opieka nad
nimi — jezeli dotyczy.

W przypadku wyboru mojej oferty zobowiazuje sig do podpisania umowy na warunkach okreslonych w
projekcie umowie przedstawionej w ,Szczegotowych Warunkach Konkursu Ofert”, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Udzielajacego zamoéwienia.

Do oferty dotagczam nastepujace dokumenty:

L) e

miejscowos¢, data (piecze¢ podpis Oferenta)

OSWIADCZENIE
Oéwiadczam, ze nizej wymienione dokumenty nie zostaty dotaczone do oferty, poniewaz znajdujg sig w
posiadaniu Udzielajacego zamowienia:
i TR TR RS

W przypadku zmiany jub przedtuzenia terminéw waznosci w/w dokumentéw zobowigzujg sig do
niezwlocznego dostarczenia kopii ich aktualnych oraz przedtozenia do wgladu w Dziale Zarzadzania Zasobami
Ludzkimi oryginatéw dokumentéw, celem potwierdzenia ich zgodnosci.

(miejscowosc, data) { podpis i piecze¢ Oferenta)



Zatqcznik nr 2
do Szczegblowych Warunkow Konkursu Ofert

I. Lekarz wykonujacy zadania ordynatora zobowigzany jest do:
1. W zakresie organizacyjnym:

1) prowadzenia statego nadzoru nad realizacjy zadahn w Oddziale Rehabilitacyjnym  zgodnie 2
wdrozonym Systemem Zarzgdzania Jakoscia,

2) statego nadzoru nad zapewnieniem nalezytego stanu higienicznego, technicznego i bhp Oddziatu
Rehabilitacyjnego,

3) nadzoru nad organizacja pracy w Oddziale Rehabilitacyjnym w sposéb zabezpieczajacy wihasciwe
warunki do wykorzystania kwalifikacji podlegtego personelu,

4) zapewnienia prowadzenia polityki personalnej gwarantujacej odpowiedni poziom ustug zdrowotnych
$wiadczonych w Oddziale Rehabilitacyjnym,

5) prowadzenia na biezgco ewidencji oraz kontroli czasu pracy podlegtego personelu, a takze ewidencji
Czasu narazenia podlegtego personelu na czynniki rakotwércze i prawdopodobnie rakotwércze oraz
na promieniowania rtg i inne szkodliwe zgodnie z ustalong wewngtrzng procedura,

6) zapewnienia terminowego opracowywania corocznej informacji o narazeniu podlegtego personelu na
czynniki rakotwdrcze i prawdopodobnie rakotwércze oraz promieniowanie rtg i przekazania jej w
wyznaczonym terminie Stuzbie BHP,

7) zapewnienia przestrzegania prawa i wewngtrznych aktéw normatywnych przez podlegty personel,

8) nadzoru nad warunkami pracy podlegtego personelu,

9) przygotowywania planu urlopéw wypoczynkowych pracownikéw oraz nadzoru nad jego realizacja,

10) przeprowadzania okresowych ocen podlegtego personelu, wynikéw ich prac z zachowaniem
obiektywnych i  sprawiedliwych kryteriéw, ich analize oraz przedstawiania wnioskéw z
przeprowadzonej oceny Dyrektorowi Zaktaddw Leczniczych w Rudce,

11) opracowywania - w terminie ustalonym w Regulaminie Pracy - harmonograméw czasu pracy
poszczegolnych pracownikéw na kolejne okresy rozliczeniowe,

12) sporzadzania harmonograméw udzielania $wiadczer; zdrowotnych przez lekarzy zatrudnionych
w Oddziale Rehabilitacyjnym i przedstawiania ich do zatwierdzenia Dyrektorowi Zaktaddw Leczniczych
w Rudce,

13) zatwierdzania sprawozdar z ilogci wykonanych $wiadczen zdrowotnych przez lekarzy swiadczacych
ustugi na podstawie uméw cywilnoprawnych w Oddziale Rehabilitacyjnym,

14) dbatosci o state i systematyczne doksztatcanie personelu lekarskiego poprzez organizowanie szkoleti
wewngtrzoddziatowych,  umozliwianie  udziatu w organizowanych  kursach, szkoleniach
i konferencjach,

15) nadzoru nad wiasciwym prowadzeniem dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami, uregulowaniami wprowadzonymi aktami wewngtrznymi oraz wynikajacymi z wdrozonego
Systemu Zarzadzania Jakoscia,

16) dbatosci o zaopatrzenie Oddziatu Rehabilitacyjnego we wszystko, co jest niezbedne do sprawnego
jego funkcjonowania (wyposazenie w urzadzenia, narzedzia, $rodki opatrunkowe, leki, itp.),

17) prowadzenia biezacych szkolen podlegtego personelu, na stanowisku pracy z zakresu bezpieczeristwa
i higieny pracy oraz rejestru tych szkolen,

18) biezgcego informowania podlegtego personelu o ryzyku zawodowym wigzacym sig z wykonywang
pracg,

19) kierowania procesem diagnostyczno-leczniczym pacjentéw Oddziatu Rehabilitacyjnego,

20) nadzoru oraz koordynowania dziatan w zakresie zapewnienia ciggtosci udzielania przez lekarzy
Oddziatu Rehabilitacyjnego $wiadczer zdrowotnych w Poradni Rehabilitacyjnej,

21) przestrzegania praw pacjenta,



22) organizowania prawidiowego przeptywu informacji zwigzanych z leczeniem pacjentdw i zarzadzaniem
Oddziatem Rehabilitacyjnym,

23) nadzoru nad prawidfowym prowadzeniem dokumentacji zwiazanej z funkcjonowaniem Oddziatu
Rehabilitacyjnego.

2. W zakresie lecznictwa:

1) kontrolowania kazdego nowo przyjetego pacjenta, ustalenia rozpoznania i wyznaczanie kierunku
leczenia dokumentujac wnioski i zalecenia w historii choroby oraz kontrolowania przebiegu leczenia,

2) dokonywanie ustalert z Dyrektorem ds. Medycznych i zasieganie opinii wlasciwego specjalisty
konsultanta przy wyborze nowych metod leczenia,

3) zapewnienia przechowywania w osobnej zamknietej szafie érodkow odurzajacych i biezacego
nadzoru nad wiaéciwg ewidencja i rozchodem tych $rodkow,

4) niezwtocznego przybycia do Oddziatu  Rehabilitacyjnego ~ badz wyznaczenia lekarza
w swoim zastepstwie w przypadku probleméw diagnostyczno = terapeutycznych zgtoszonych przez
lekarza dyzurnego Oddziatu Rehabilitacyjnego,

5) pozostawania w gotowosci do udzielania éwiadczen zdrowotnych w Oddziale Rehabilitacyjnym,

6) ustalenia zapotrzebowania na diety i sprawowania kontroli nad prawidtowoécia zywienia chorych,

7) zapewnienia, by kazdy chory zostat zapoznany z przystugujgcymi mu prawami oraz miat mozliwosc¢
ich realizacji,

8) zapoznania sig z wynikami badan sekcyjnych zmartych leczonych w Oddziale Rehabilitacyjnym oraz
analizowania przyczyn $mierci na posiedzeniach wewnatrzoddziatowych,

9) informowania w ustalonych dniach i godzinach osobiécie lub przez wyznaczonego lekarza rodzine
lub opiekunéw o stanie zdrowia chorych, a w razie stwierdzenia stanu zagrazajgcego zyciu lub
pogorszeniu sig stanu chorego spowodowania, aby rodzina lub opiekun zostali o tym powiadomieni
w trybie pilnym,

10) umotzliwienia odwiedzin chorych w czasie przewidzianym regulaminem,

11) kontrolowania racjonalnego wykorzystania tozek,

12) kontrolowania stanu bezpieczefstwa pacjentow w Oddziale Rehabilitacyjnym i wykonania wydanych
w tym przedmiocie zarzadzen i polecen.

3. W zakresie administracyjno-gospodarczym:

1) skutecznej ochrony skiadnikéw majgtkowych znajdujacych sig w Oddziale Rehabilitacyjnym
i nadzorowania prawidtowego ich uzytkowania,

2) nadzorowania prowadzenia  ksiggi oddziatowej i innych ksiag prowadzonych w Oddziale
Rehabilitacyjnym,

3) sporzadzania orzeczen lekarskich oraz wyciagdw z historii choroby,

4) dbatosci, aby historie choroby prowadzone byly w sposdb oddajacy wierny obraz przebiegu choroby
zaréwno w zakresie rozpoznania, jak i leczenia, zgodnie z obowiazujgcymi przepisami i ustaleniami,

5) zapewnienia terminowego przekazywania do archiwum kompletnej dokumentacji medycznej chorych
leczonych w Oddziale Rehabilitacyjnym,

6) dbatosci o terminowe i doktadne opracowanie danych statystycznych Oddziatu Rehabilitacyjnego,
wedtug obowiazujacych przepisow,

7) kontrolowaniai podpisywania receptariuszy oraz dbatoéci o racjonalng gospodarke lekami w Oddziale
Rehabilitacyjnym.

4. Inne:

1) kierowania pracg lekarzy specjalizujacych sig w Oddziale Rehabilitacyjnym, kontrolowania przebiegu
ich specjalizacji oraz zapewnienia im wtaéciwych warunkow pracy,



2) opiniowania przed  opublikowaniem prac  naukowych, ktérych  autorami 53 asystenci
Oddziatu Rehabilitacyjnego,

3) nadzoru nad szkoleniem personelu medycznego Oddziaty Rehabilitacyjnego,

4) biezgcego realizowania programu oswiaty zdrowotnej w Oddziale Rehabilitacyjnym,

Il. Lekarz wykonujacy zadania ordynatora jest uprawniony do:

1) egzekwowania przestrzegania przez pracownikéw przepiséw Regulaminu Pracy, obowigzujgcych zasad
bhp i przepiséw p. pozarowych oraz regulacji wynikajacych z wdroZonego Systemu Zarzadzania
Jakoscig,

2) sktadania wnioskéw dotyczacych poprawy stanu bhp,

3) wnioskowania w sprawach:

a) awansowania pracownikéw,
b) przeniesienia na inne stanowiska pracy.

4) udzielania pracownikom urlopéw wypoczynkowych,

5) oceny pracy podlegtego personelu,

6) ustalania i podpisywania zakreséw uprawnien, obowigzkéw i odpowiedzialnoéci pracownikom
Oddziatu Rehabilitacyjnego,

7) uzywania pieczatki: Ordynator Oddziatu Rehabilitacyjnego,

8) delegowania odpowiedzialnoéci materialnej na podlegty personel,

9) opiniowania podan w sprawie zatrudnienia personelu lekarskiego w Oddziale Rehabilitacyjnym,

10) wyboru metod leczenia pacjentéw.

. Lekarz wykonujacy zadania ordynatora jest odpowiedzialny za:

1) podjete decyzje dotyczace procesu diagnostyczno-leczniczego,

2) dobér personelu lekarskiego,

3) sprawowanie nadzoru merytorycznego nad pracownikami j innymi  osobami wykonujgcymi
$wiadczenia zdrowotne w Oddziale Rehabilitacyjnym,

4) prawidtowa organizacje pracy podlegtego personelu, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa
pracy, bhp, p. poz. oraz regulacjami wynikajacymi z wdrozonego Systemu Zarzgdzania Jakoscig,

5) racjonalne i zgodne z przeznaczeniem wykorzystanie lekéw, majatku i $rodkéw Oddziatu
Rehabilitacyjnego,

6) zapewnienie ciggtosci udzielania przez lekarzy Oddziatu Rehabilitacyjnego ¢wiadczen zdrowotnych
w Poradni Rehabilitacyjne;j,

7) bezpieczeristwo pracy personelu Oddziatu Rehabilitacyjnego i bezpieczenstwo pacjenta,

8) wspdtprace z komérkami organizacyjnymi Mazowieckiego Szpitala Wojewddzkiego im. éw. Jana Pawta
Il w Siedlcach Sp. z 0.0. ,

9) wspbtprace z podmiotami zewnetrznymi, migdzy innymi konsultantem wojewddzkim oraz innymi
placéwkami ochrony zdrowia,

10) przestrzeganie przez podlegty personel obowigzujgcych przepiséw prawa oraz regulacji wynikajacych
z wdrozonego Systemu Za rzadzania Jakoscia,

11) zapewnienie ciggtosci kierowania Oddziatem Rehabilitacyjnym w przypadku swojej nieobecnoéci.

Przyjmujacy Zaméwienie Udzielajacy Zamdéwienia



Zatgeznik nr 3
do Szczegotowych Warunkéw Konkursu Ofert

OFERTA NA UDZIELANIE éWIADCZEl\'I ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE REHABILITAC)I MEDYCZNEJ
-Zadanie B

Adres zamieszkania:
NI T T3] 111 AR PR L U e R PR

NP vssemensenssssermisssnssiassiasininismnssansusppnasasisbesassscnssienssaees REGON e vee et reere s samsse s s s i s 0000

Nr z rejestru podmiotow wykonujgcych dziatalnos¢
leczmczq

Nr prawa wykonywania T
Adres prowadzenia praktyki lekarskiej/ dziatalnosci GOSPOUAICZE] © wosersssnsmessssssssss st

Adres do korespondencji (o ile nie pokrywa sie z adresem praktyki/dzia’lalnoéci gospodarczej):

Udzielajacy zamowienia

Mazowiecki Szpital Wojewodzki

im. éw. Jana Pawta Il w Siedlcach

Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscia
ul. Poniatowskiego 26

08-111  Siedlice

Oferuje udzielanie éwiadczer zdrowotnych w zakresie rehabilitacji medycznej na warunkach okreslonych
w ,Szczegbtowych warunkach konkursu ofert” opracowanych dla potrzeb niniejszego konkursu i proponuje
udzielanie $wiadczen zdrowotnych:

1) w Osrodku Rehabilitacji Dziennej w wymiarze €O NAJMNIE] rvrermesnsrussanes godzin miesiecznie za stawke
miesieczng W wysokoéci.............................zi DIULLO (SIOWNIE! covrsreesresisssssssssssssnssnssssssssmmsssesseeseess ztotych).

2) w Poradni Rehabilitacyjnej ze stawke w VIV (Lo e 7t brutto (stownie:
....................................... ztotych) za 1 godzing udzielania $wiadczen zdrowotnych,

Oéwiadczam, ze:
1. zapoznatem/am sig Z treécig ogtoszenia o konkursie, ,Regulaminem Konkursu Ofert”, projektem umowy,

akceptuje je w pefnym zakresie i nie wnoszg do nich zadnych zastrzezen,

2. spetniam wymagania okreslone w ,SzczegGtowych warunkach konkursu ofert”,

3. zapoznatem/am sig ze wszystkimi koniecznymi informacjami, niezbednymi do przygotowania oferty oraz
wykonywania ustug objetych przedmiotem zamowienia,

4. posiadam kwalifikacje niezbedne do wykonywania éwiadczen objetych przedmiotem zamowienia,

5. wszystkie ztozone dokumenty s zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym ( stan prawny
okreélony w dokumentach nie ulegt zmianie na dzied zZtozenia oferty),

6. dane przedstawione w ofercie s zgodne ze stanem faktycznym i prawnym,

7. spetniam  warunek okreélony w art. 132 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r.
o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych ((t.j.Dz. U.z 2024 r. poz. 146),

8. posiadam uprawnienia do éwiadczenia ustug zdrowotnych zgodnie z odrebnymi przepisami, a zakres
oferowanych przeze mnie ustug jest zgodny z treécig wpisu do rejestru,

9. nie jestem zawieszony/na w prawie wykonywana sawodu ani ograniczony/na w wykonywaniu okreslonych
czynnosci medycznych na podstawie odrebnych przepisow,



10.

11.

12,

13.

14.

15.

16.

nie jestem pozbawiony/na mozliwosci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem $rodka karnego
zakazu wykonywania zawodu albo zawieszony/a w wykonywaniu zawodu zastosowanym S$rodkiem
zapobiegawczym,

nie bytem/am ukarany/a karg zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

posiadam kwalifikacje zawodowe i uprawnienia odpowiadajace rodzajowi i zakresowi wykonywanych
$wiadczen zdrowotnych zgodnie z przedmiotem zamdéwienia,

w catym okresie obowigzywania umowy utrzymam polise ubezpieczeniowa od odpowiedzialnosci cywilnej
w zakresie okreslonym w art. 25 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnodci leczniczej,
nie bede prowadzit dziatalnosci konkurencyjnej wobec Udzielajacego zamdwienia w czasie wyznaczonym
na realizacje zadan objetych przedmiotem umowy,

nie jestem zamieszczony/a w Rejestrze z dostepem ograniczonym lub w Rejestrze os6b, w stosunku do
ktorych Paristwowa Komisja do spraw przeciwdziatania wykorzystaniu seksualnemu matoletnich ponizej lat
15 wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze.

nie bytem/am karany/a w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.
183 i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajace
tym przestgpstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego.

I zobowigzuje sig do dostarczenia najpdzniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie $wiadczer zdrowotnych:

1.

umowy obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawartej zgodnie z przepisami,
okreslonymi przez ministra wiasciwego do spraw instytucji finansowych,

aktualnego zadwiadczenia lekarskiego o zdolnosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych na stanowisku
objetym postgpowaniem konkursowym, wystawionego przez lekarza medycyny pracy,

aktualnego zaswiadczenia o odbytym szkoleniu ogéInym z zakresu BHP i p.poz na warunkach zgodnych z
Rozporzadzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r w sprawie szkolenia w dziedzinie
bezpieczenstwa i higieny pracy,

informacji 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 r.
o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajace
tym przestgpstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego,

informacji z rejestru karnego paristwa obywatelstwa uzyskiwanej do celéw dziatalnoéci zawodowej lub
wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego tego
panstwa, jezeli prawo paristwa obywatelstwa nie przewiduje wydawania informacji do celéw dziatalnoéci
zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi — dotyczy oséb posiadajacych
obywatelstwo innego paristwa niz Rzeczpospolita Polska,

oswiadczenia o panistwie lub paristwach, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20
lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo obywatelstwa, oraz przedtozenia informacji z rejestréw
karnych tych paistw uzyskiwanej do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z
kontaktami z dzie¢mi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego tego paristwa, jezeli prawo panstwa
obywatelstwa/ paristwa lub paristw, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat,
innych niz Rzeczpospolita Polska i pafistwo obywatelstwa, nie przewiduje wydawania informacji do celéw
dziatalno$ci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi,

oswiadczenia, iz prawo w paristwie obywatelstwa lub prawo w panstwie lub w paristwach, w ktérych
zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo
obywatelstwa nie przewiduje sporzadzania informacji z rejestréw karnych lub w danym parstwie nie

prowadzi sie rejestru karnego — jezeli dotyczy,

oswiadczenia, iz nie bytam/ nie bytem prawomocnie skazany w paristwie obywatelstwa/ w paristwie lub w
panstwach, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita
Polska i paristwo obywatelstwa za czyny zabronione odpowiadajgce przestepstwom okreélonym w rozdziale



XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. 0
przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz
dopuscitam/dopuscitem sie takich czynéw zabronionych, oraz ze nie mam obowiazku wynikajgcego z
orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich
lub okre$lonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawod6w albo dziatalnosci, zwigzanych
z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, éwiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem
duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych zainteresowari przez matoletnich, lub z opieka nad
nimi — jezeli dotyczy.

W przypadku wyboru mojej oferty zobowiazujg sie do podpisania umowy na warunkach okreslonych w
projekcie umowie przedstawionej w _SzczegStowych Warunkach Konkursu Ofert”, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Udzielajacego zamowienia.

Do oferty dotgczam nastepujgce dokumenty:

o J et e e B

miejscowosé, data (piecze¢ podpis Oferenta)

OSWIADCZENIE
Oéwiadczam, ze nizej wymienione dokumenty nie zostaty dotgczone do oferty, poniewaz znajduja sie w
posiadaniu Udzielajacego zamdwienia:

W przypadku zmiany lub przedtuzenia terminéw waznoéci w/w dokumentéw zobowiazuje sig do
niezwtocznego dostarczenia kopii ich aktualnych oraz przedtozenia do wgladu w Dziale Zarzadzania Zasobami
Ludzkimi oryginatéw dokumentdw, celem potwierdzenia ich zgodnosci.

(miejscowos¢, data) { podpis i piecze¢ Oferenta)



Zatgcznik nr 4
do Szczegdtowych Warunkéw Konkursu Ofert

OFERTA NA UDZIELANIE SWIADCZEN ZDROWOTNYCH W ZAKRESAIE NEUROLOGII WRAZ Z
WYKONYWANIEM ZADAN KOORDYANTORA W ZAKEADZIE OPIEKUNCZO-LECZNICZYM

-Zadanie C
NBZWISKO: w..ceitiiis ittt evcensesrsta st ess e st eee s sse st st es st sas s setesesse sessbstas s sesstases s0ssessienseeennm sensrenssessenenseeesessensssetaeassa e s
PESEL ottt e et e es e e sk e e eea R e st 4x as e eea SRt 08 SRR sesShe e s ba R et st e e een e e ran et seeern et
AAres Zami@SZIANTA: ... .qesuwsssserrasysesesnmnmssmsesei s e s s S S e e i
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Nr z rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$é
<Tor 00 or-c- OO SERS USSR
Nr prawa wykonywania Zawodu: ... ceneirenseienssessessressens
Adres prowadzenia praktyki lekarskiej/ dziataln0o$ci BOSPOArCZE] : .......coviimiiiinieceeiiiiiiesiecstieese s esteeeeet e seeess s

Adres do korespondenc;ji (o ile nie pokrywa sie z adresem praktyki/dziatalnoéci gospodarczej):

Udzielajagcy zamdwienia

Mazowiecki Szpital Wojewddzki

im. $w. Jana Pawta Il w Siedlcach

Spoétka z ograniczong odpowiedzialnoscia
ul. Poniatowskiego 26

08-110 Siedice

Oferujg udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie neurologii wraz z wykonywaniem zadar koordynatora
Zaktadu Opiekuniczo-Leczniczego na warunkach okreslonych w ,Szczegétowych warunkach konkursu ofert”

opracowanych dla potrzeb niniejszego konkursu w wymiarze co najmnigj ............godzin miesiecznie ze stawka
za godzing wykonywania $wiadczert zdrowotnych W wysokoSCi: ...ccccvciiveriiiivniviinanenen 2t brutto (stownie:
)

Oswiadczam, ze:
1. zapoznatem/am sig z treécig ogtoszenia o konkursie, ,,Regulaminem Konkursu Ofert”, projektem umowy,

akceptuje je w petnym zakresie i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen,

2. spetniam wymagania okreslone w ,Szczegétowych warunkach konkursu ofert”,

3. zapoznatem/am sig ze wszystkimi koniecznymi informacjami, niezbgdnymi do przygotowania oferty oraz
wykonywania ustug objetych przedmiotem zamdwienia,

4. posiadam kwalifikacje niezbedne do wykonywania $wiadczen objetych przedmiotem zaméwienia,

5. wszystkie ztozone dokumenty sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym i prawnym ( stan prawny
okreslony w dokumentach nie ulegt zmianie na dzieri ztozenia oferty),

6. dane przedstawione w ofercie s zgodne ze stanem faktycznym i prawnym,

7. spetniam  warunek okreslony w art. 132 wust. 3 wustawy z dnia 27 sierpnia 2004r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw publicznych ((t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 146),

8. posiadam uprawnienia do $wiadczenia ustug zdrowotnych zgodnie z odrebnymi przepisami, a zakres
oferowanych przeze mnie ustug jest zgodny z trescig wpisu do rejestru,

9. nie jestem zawieszony/na w prawie wykonywana zawodu ani ograniczony/na w wykonywaniu okre$lonych
czynnosci medycznych na podstawie odrebnych przepiséw,



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

nie jestem pozbawiony/na mozliwosci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem $rodka karnego
zakazu wykonywania zawodu albo zawieszony/a w wykonywaniu zawodu zastosowanym srodkiem
zapobiegawczym,

nie bytem/am ukarany/a karg zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

posiadam kwalifikacje zawodowe i uprawnienia odpowiadajace rodzajowi i zakresowi wykonywanych
éwiadczen zdrowotnych zgodnie z przedmiotem zaméwienia,

w calym okresie obowigzywania umowy utrzymam polise ubezpieczeniowg od odpowiedzialnosci cywilnej
w zakresie okreélonym w art. 25 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej,
nie bede prowadzit dziatalnosci konkurencyjnej wobec Udzielajacego zaméwienia w czasie wyznaczonym
na realizacje zadar objetych przedmiotem umowy,

nie jestem zamieszczony/a w Rejestrze z dostepem ograniczonym fub w Rejestrze 0s6b, w stosunku do
ktérych Paristwowa Komisja do spraw przeciwdziatania wykorzystaniu seksualnemu matoletnich ponizejlat
15 wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze.

nie bytem/am karany/a w zakresie przestgpstw okreélonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.
189a | art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajace
tym przestgpstwom czyny zabronione okreélone w przepisach prawa obcego.

| zobowiazuje sie do dostarczenia najpdzniej w dniu zawarcia umowy na udzielanie $wiadczeri zdrowotnych:

1.

umowy obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawartej zgodnie z przepisami,
okreélonymi przez ministra wiasciwego do spraw instytucji finansowych,

aktualnego za$wiadczenia lekarskiego o sdolnoéci do udzielania $wiadczen zdrowotnych na stanowisku
objetym postgpowaniem konkursowym, wystawionego przez lekarza medycyny pracy,

aktualnego zaswiadczenia o odbytym szkoleniu ogélnym z zakresu BHP i p.poz na warunkach zgodnych z
Rozporzadzeniem Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004 r w sprawie szkolenia w dziedzinie
bezpieczenstwa i higieny pracy,

informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestgpstw okreélonych 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 przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajgce
tym przestgpstwom czyny zabronione okreélone w przepisach prawa obcego,

informacji z rejestru karnego parstwa obywatelstwa uzyskiwanej do celow dziatalnoéci zawodowej lub
wolontariackiej zwigzane]j z kontaktami z dzie¢mi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego 'tego
panstwa, jezeli prawo pafstwa obywatelstwa nie przewiduje wydawania informacji do celéw dziatalnosci
zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi — dotyczy osob posiadajacych
obywatelstwo innego paristwa niz Rzeczpospolita Polska,

odwiadczenia o paristwie lub paristwach, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20
lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i paristwo obywatelstwa, oraz przedtozenia informacji z rejestrow
karnych tych paristw uzyskiwanej do celow dziatalnoéci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z
kontaktami z dzie¢mi albo przedtozenia informacji z rejestru karnego tego panistwa, jezeli prawo panstwa
obywatelstwa/ paristwa lub panstw, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat,
innych niz Rzeczpospolita Polska i parstwo obywatelstwa, nie przewiduje wydawania informacji do celéw
dziatalnoéci zawodowej lub wolontariackiej zwigzane] z kontaktami z dziecmi,

oéwiadczenia, iz prawo w panstwie obywatelstwa lub prawo w panistwie lub w paristwach, w ktérych
zamieszkiwatam/zamieszkiwalem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i parstwo
obywatelstwa nie przewiduje sporzadzania informacji z rejestréw karnych lub w danym panstwie nie
prowadszi sig rejestru karnego — jezeli dotyczy,

o$wiadczenia, iz nie bytam/ nie bytem prawomocnie skazany w paristwie obywatelstwa/ w parstwie lub w
panstwach, w ktérych zamieszkiwatam/zamieszkiwatem w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita
Polska i paristwo obywatelstwa za czyny zabronione odpowiadajgce przestgpstwom okreslonym w rozdziale



XIX 1 XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o
przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz
dopuscitam/dopuscitem sig takich czyndw zabronionych, oraz 7e nie mam obowigzku wynikajacego z
orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich
lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawodéw albo dziatalnosci, zwigzanych
z wychowaniem, edukacjg, wypoczynkiem, leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem
duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych zainteresowan przez maftoletnich, lub z opieka nad
nimi — jezeli dotyczy.

W przypadku wyboru mojej oferty zobowigzuje sie do podpisania umowy na warunkach okreslonych w
projekcie umowie przedstawionej w »Szczegbtowych Warunkach Konkursu Ofert”, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Udzielajgcego zamdwienia.

Do oferty dotgczam nastepujace dokumenty:

1) ..

miejscowos¢, data (pieczgé podpis Oferenta)

OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze nizej wymienione dokumenty nie zostaty dotaczone do oferty, poniewaz znajdujg sie w
posiadaniu Udzielajgcego zaméwienia:
1)

W przypadku zmiany lub przediuzenia terminéw waznodci w/w dokumentéw zobowiazuje sie do
niezwtocznego dostarczenia kopii ich aktualnych oraz przedtozenia do wgladu w Dziale Zarzgdzania Zasobami
Ludzkimi oryginatéw dokumentéw, celem potwierdzenia ich zgodnosci.

(miejscowosé, data) ( podpis i pieczeé Oferenta)






