Klauzula informacyjna

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych

osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE

(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODQ",

informuje, ze:

1

administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szpital Specjalistyczny Chordb Ptuc
»Odrodzenie” im. Klary Jelskiej, ul. Gfadkie 1, 34-500 Zakopane, tel.. 18/20 150 45,
fax: 18/20 146 32;

inspektorem ochrony danych osobowych w Szpitalu Specjalistycznym Choréb Ptuc
»Qdrodzenie” im. Klary Jelskiej jest Pan  Stawomir Trembacz,  kontakt:
informatyk@szpitalodrodzenie.pl, telefon: 18/ 20 150 45 wew. 174;

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu
zwigzanym z przeprowadzeniem postepowania konkursowego na przyjecie obowigzkéw
udzielania Swiadczeri zdrowotnych w zakresie; badania mikrobiologiczne dla Szpitala
Specjalistycznego Choréb Ptuc ,,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w Zakopanem, znak sprawy :
A.SP.-11021-5/2018;

odbiorcg Pani/Pana danych osobowych bedzie tylko administrator danych osobowych;

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres wynikajacy z przepiséw prawa,
oraz przez okres niezbedny do ochrony uzasadnionych intereséw prawnych administratora
danych osobowych, w szczegélnosci okres przedawnienia ewentualnych roszczer cywilno-
prawnych;

obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana
dotyczacych jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy o éwiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych ( art. 135 ustawy Dz. U. z 2017
poz. 1938 ) , zwigzanym z udziatem w postepowaniu konkursowym na $wiadczenie ustug
zdrowotnych;

niepodanie Pani/Pana danych osobowych uniemozliwia wziecie udzialu w postepowaniu
konkursowym;

w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposéb
zautomatyzowany, w tym nie bede podlegaty profilowaniu, stosownie do art. 22 RODO;

Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazywane do odbiorcow w panstwach trzecich;

10. posiada Pani/Pan:
— na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych ;



11.

na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO;
prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy
RODO;

nie przystuguje Pani/Panu:

W zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;

prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODOQ;

na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz
podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.



Dyrektor
Szpitala Specjalistycznego Chordb Ptuc ,,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej
w Zakopanem, ul. Gtadkie 1

Dziatajgc na podstawie Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej ( t.j. Dz.U. z 2018 poz.
160z p6zm.zm.) oraz Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej ze érodkow
publicznych ( tj. Dz.U. z 2017 poz. 1938 z pdin. zm. )

OGEASZA KONKURS OFERT

1. Przedmiotem konkursu ofert jest udzielanie Swiadczen zdrowotnych w zakresie badan
mikrobiologicznych.

Warunki ubiegania sie o0 zamdwienie, szczegétowy opis przedmiotu zamowienia, sposdb udzielania
$wiadczen oraz inne zasady udzielania $wiadczen okreslone sg w Szczegolowych Warunkach Konkursu
Ofert.

2. Ze Szczegolowymi Warunkami Konkursu Ofert i innymi materiatami o przedmiocie konkursu, w tym
z projektem umowy i formularzem oferty, mozna zapoznac sie na stronie internetowej oraz w Dziale
Kadr Szpitala, poczawszy od dnia ogtoszenia konkursu tj. 8 sierpnia 2018r.

3. Oferty nalezy skiada¢ w zamknietej kopercie w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci w
terminie do 21 sierpnia 2018r. do godz. 10:00 w Sekretariacie Szpitala , ul. Gtadkie 1, Zakopane, pok.
Nr 03 ( niski parter ).

4. Stwierdzenie prawidtowosci ogtoszenia konkursu, liczby ztozonych ofert oraz dokonanie ich otwacia
nastgpi w dniu 21 sierpnia 2018r. o godz. 10:15 w Sekretariacie Szpitala.

Oceniane beda wytacznie oferty spetniajgce wszystkie wymagania okreslone w niniejszym ogtoszeniu i
Szczegélowych Warunkach Konkursu Ofert.

5. Komisja Konkursowa niezwtocznie zawiadamia oferentdw o zakoriczeniu konkursu i jego wyniku na
pismie.

6. Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od uptywu sktadania ofert.

7. Oferenci w toku postepowania konkursowego, jednakie przed rozstrzgnieciem konkursu, mogg
ztozy¢ Komisji Konkursowej umotywowany protest.

8. Oferenci mogg réwniez ztozy¢ do Dyrektora Szpitala odwotanie dotyczace rozstrzygniecia konkursu
w ciggu 7 dni od daty otrzymania zawiadomienia o zakoriczeniu konkursu i jego wyniku.

9. Szpital zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu bez podania przyczyny oraz do przesuniecia
terminu sktadnia ofert.



Szczegotowe warunki konkursu ofert na udzielenie $wiadczen zdrowotnych w Szpitalu Choréb Ptuc
»Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w Zakopanem, ul. Gtadkie 1

Postepowanie konkursowe prowadzone bedzie w oparciu o przepisy Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej ( t.j. Dz. U. 22018 poz. 160 z pdin. zm. ), oraz przy odpowiednim zastosowaniu
art. 140, art. 141, art. 146 ust. 1, art. 147-150, art. 151 ust. 1,2 i 4-6, art. 152, art. 153 i art. 154 ust. 1 i
2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych ( t.j. Dz. U. 2 2017 poz. 1938 z p6in. zm. ).

Udzielajgcy zamowienie :

Szpital Specjalistyczny Chordb Ptuc ,,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w Zakopanem, ul. Gtadkie 1
tel. 18 201-50-45/7, fax. 18 201-46-32

adres internetowy: www.szpitalodrodzenie.pl

Rozdziat | - PRZEDMIOT KONKURSU

Przedmiotem konkursu ofert jest udzielenie Swiadczen zdrowotnych w
zakresie :

Badarn mikrobiologicznych, ktérych rodzaj okresla zatacznik nr 1 ( kalkulacja cenowa )

Udzielajacy Zaméwienia nie dopuszcza sktadnia ofert czesciowych.

Rozdziat Il - WARUNKI REALIZACJI ZLECONYCH SWIADCZEN

1. Udzielajagcy Zamodwienia zastrzega, ze ustugi medyczne bedace przedmiotem niniejszego
konkursu moze Swiadczy¢ wytacznie Oferent, ktéry:

1) posiada zarejestrowang dziatalnos$¢ gospodarcza lub posiada wpis do rejestru podmiotéw
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, zgodnie z aktualnie obowigzujgcymi przepisami ( w
tym ustawg z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej), jezeli odrebne przepisy
wymagajg wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatalnosci gospodarczej;

2) posiada ubezpieczenie zgodnie z aktualnie obowigzujgcymi przepisami, Oferent bedzie
zobowigzany na caly okres obowigzywania umowy posiada¢ umowe ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej ( OC );

3) dysponuje personelem uprawnionym, posiadajgcym prawo wykonywania zawodu,
odpowiednie wyksztatcenie, specjalizacje etc., zgodnie z aktualnie obowigzujgcymi w tym
zakresie przepisami prawa oraz celu, ktéremu te ustugi maja stuzy¢;

4) dysponuje lokalem, aparturg i urzadzeniami medycznymi spetniajgcymi specjalistyczne
wymagania zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa oraz celu,
ktéremu te ustugi majg stuzy¢.

2. Udzielanie $wiadczer zdrowotnych winno by¢ realizowane zgodnie z wymogami okreslonymi
we wiasciwych Zarzadzeniach Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia oraz Rozporzadzeniami
Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwaratowanych z péznieszymi zmianami oraz zgodnie
z wpisami do wiasciwych rejestrow.

Rozdziat lll - CZAS, NA KTORY ZOSTANIE ZAWARTA UMOWA
Umowa zostanie zawarta na czas okreslony tj. 24 miesiecy od daty podpisania umowy.

Rozdziat IV - WARUNKI, JAKIE MUSI SPELNIAC OFERTA, WYMAGANE DOKUMENTY

1. Oferty nalezy sktada¢ na formularzach udostepnionych przez Udzielajgcego Zamdwienia.



2. Oferta musi by¢ ztozona w formie pisemnej, w trwale zamknietnej kopercie. Na kopercie
nalezy umiesci¢: doktadne dane Oferenta ( nazwa Oferenta, adres do korespondecji oraz
numer telefonu ), oznaczenie przedmiotu postepowania konkursowego, na ktére skfadana
jest oferta.

Oferta musi zawierac:

dokumenty potwierdzajgce uprawnienia do wykonywania czynnosci diagnostyki
laborartoryjnej, zgodnie z ustawa o diagnostyce laboratoryjnej z dnia 27 lipca 2001r. ( t.j. Dz.U.
2016 poz. 2245 z pdin. zm. ),

b. certyfikat udziatu w zewnetrznej kontroli jakoéci badan mikrobiologicznych ( POLMICRO ) w
roku 2017,

c. wypetniony i podpisany formularz: kalkulacji cenowej - zafgcznik nr 1 oraz formularz ofertowy
= zafgcznik nr 2,

4. wszystkie strony oferty i zataczniki musza by¢ podpisane przez Oferenta lub petnomocnika,

5. wszystkie zataczone do niniejszej oferty domumenty, muszg zawiera¢ dane aktualne na dzien
sktadania oferty,

6. wszystkie wymagane dokumenty nalezy ztozy¢ w formie kserokopii poswiadczonych na kazde;j

stronie za zgodnos¢ z oryginatem przez Oferenta lub petnomocnika, adwokata lub radce

prawnego,

jezeli oferte podpisuje petnomocnik do oferty nalezy dotgczy¢ petnomocnictwo,

cena przedmiotu zamdwienia winna by¢ wyrazona w ztotych polskich ( PLN ),

cene nalezy podac na druku — formularz ofertowy;

10. cena powinna zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z prawidtowa realizacja przedmiotu
zamowienia i powinna obejmowac koszty wykonania catosci zamowienia,

11. kopie polisy OC lub oswiadczenie o zobowigzaniu sie do jej przedtozenia przy podpisywaniu
umowy z Udzielajgcym Zamdwienia.

=l

Przyjmujgcy Zamdwienie moze zwrocic sie do Udzielajagcego Zamdwienia o wyjasnienie tresci konkursu
ofert.

Prosbe o wyjasnienia nalezy przesta¢ do dnia 17.08.2018r. na adres:

Szpital Specjalistyczny Chordb Ptuc ,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej

ul. Gtadkie 1

34-500 Zakopane

nr faksu : 18/20 146 32

e-mail: administracja@szpitalodrodzenie.pl

znak sprawy: A.SP.-11021- 5 /2018

Po uptywie ww. terminu Udzielajacy Zamdéwienia moze pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

Rozdziat V- ZASADY | KRYTERIUM OCENY OFERENTA

Cene oferty nalezy podac w ztotych polskich. Oferty w ktdrych nie wypetniono wszystkich wierszy nie
beda rozpatrywane — zostang odrzucone.

Kryterium oceny oferty :
1. cenazazrealizowanie niniejszej umowy — badania mikrobiologiczne ( kalkulacja cenowa zatgcznik
nr 1 pozycja—razem cena oferty): 80 %

Cm e x 100 x 80 %

gdzie:
C - wartos¢ punktowa w kryterium ,cena”



C. — najnizsza cena ze wszystkich waznych badanych ofert
Cy — cena badanej oferty

doswiadczenie ( ilo$¢ lat ) w realizacji Swiadczen : 20%
do 10 lat - O pkt,

od 10 lat do 15 lat - 10 pkt,

od 15 lat i wiecej - 20 pkt.

dla podmiotéw leczniczych w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy o dziatalnosci leczniczej
dokumentem potwierdzajgcym dtugosc¢ okresu $wiadczen jest data wpisu komorki organizacyjne;j
prowadzacej wymagang dziatalno$¢ do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnosc leczniczg,

dla podmiotéw wykonujacych dziatalnosé¢ lecznicza w rozumieniu art. 5 ust. 11 2 lit. a ustawy o
dziatalnosci leczniczej dokumentem potwierdzajagcym dtugos$¢ okresu swiadczen jest kazdy
dokument zawierajacy informacje o okresie wykonywania badan mikrobiologicznych.

Za oferte najkorzystniejsza zostanie uznana oferta, ktéra uzyska najwyisza liczbe punktow
obliczong w oparciu o ustalone kryteria. Wszystkie obliczenia beda dokonywane z doktadnoscig
do dwdch miejsc po przecinku wg wzoru: kryterium cena + kryterium doswiadczenie = wartosc
punktowa oferty. Maksymalana warto$¢ punktowa oferty = 100

Rozdziat VI — MIEJSCE | TERMIN SKtADANIA OFERT, OTWARCIE OFERT, ROZSTRZYGNIECIE
KONKURSU.

1.

Oferty nalezy sktada¢ w Sekretariacie Szpitala, ul. Gtadkie 1, Zakopane, pok. Nr 03 (niski parter )
w terminie do dnia 21 sierpnia 2018 do godz. 10:00. O terminie wptyniecia oferty decyduje data
i godzina wptywu. Oferty nadane jako przesytka pocztowa, ktére wptynat po terminie sktadania
ofert, jak rowniez oferty ztozone w Sekeratriacie Szpitala po terminie sktadania ofert zostang
odrzucone.

Stwierdzenie prawidtowosci ogfoszenia konkursu, liczby ztozonych ofert oraz dokonanie ich
otwarcia nastapi w dniu 21 sierpnia 2018r. 0 godz. 10:15 w Sekreatariacie Szpitala.

Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od uptywu terminu skfadania ofert.

Ogtoszenie o rozstrzygnieciu konkursu ofert zostanie umieszczone na tablicy ogloszen i stronie
internetowej Szpitala.

Rozdziat VII- TRYB | ZAKRES PRAC KOMISJI KONKURSOWEJ

1,

2

Komisja Konkursowa przystepujac do rozstrzygniecia konkursu ofert, dokonuje kolejno

nastepujgcych czynnosci:

a. stwierdza prawidtowosc ogtoszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert,

ustala, ktore oferty wptynety w terminie,

otwiera koperty z ofertami,

ustala, ktore z ofert spetniajg warunki okreslone w rozdziale IV,

odrzuca oferty nie odpowiadajace warunkom okreslonym w rozdziale IV lub zgtoszone po

wyznaczonym terminie,

f. ogtasza Oferentom, ktére z ofert spetniajg warunki okreslone w rozdziale IV, a ktore zostaty
odrzucone,

g. przyjmuje do protokotu wyjaénienia i oswiadczenia zgtoszone przez Oferentéw,

h. wybiera najkorzystniejsza oferte albo nie przyjmuje zadnej z ofert.

®aon o

Komisja Konkursowa dziata na posiedzeniach zamknigtych bez udziatu Oferentow.



Komisja Konkursowa moze:
a. wybrac kilka najkorzystniejszych ofert w celu wykonania catosci zaméwienia,

b. nie przyjac zadnejz ofert, jezeli cena najkorzystniejszych ofert przewyzsza kwote przeznaczong
na finansowanie zamoéwienia,

3. Cztonek Komisji konkursowej podlega wytaczeniu od udziatu w Komisji, gdy Oferentem jest:

a. jego matzonek oraz krewny i powinowaty do drugiego stopnia,

b. osoba zwigzana z nim z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli,

C. 0soba pozostajgca wobec niego w stosunku nadrzednosci stuzbowej,

d. osoba, ktdrej matzonek, krewny lub powinowaty do drugiego stopnia albo osoba zwigzana z

nig z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli wobec niego w stosunku nadrzednosci stuzbowe;j.
Dyrektor Szpitala Specjalistycznego Choréb Ptuc ,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w sytuacji, o ktérej
mowa w pkt. 3 lit. a-d dokonuje wytaczenia i powotuje nowego cztonka Komisji Konkursowe;j.

4. Zprzebiegu konkursu sporzadza sie protokdt, ktéry powinien zawiera¢:
a. oznaczenie miejsca i czasu rozpoczecia i zakonczenia konkursu,
imiona i nazwiska cztonkdw komisji konkursowej,
wykaz zgtoszonych ofert,
wykaz ofert odpowiadajacych warunkom okreslonym w konkursie,
wykaz ofert nie odpowiadajacych warunkom okreslonym w konkursie lub zgtoszonych po
terminie - wraz z uzasadnieniem,
wyjasnienia i oswiadczenia oferentdw,
wskazanie najkorzystniejszych ofert albo stwierdzenie, ze zadna z ofert nie zostata przyjeta,
ewentualne odrgbne stanowisko cztonka komisji konkursowej,
wzmianke o odczytaniu protokotu,
- podpisy cztonkéw komisji.
Komisja konkursowa niezwtocznie zawiadamia oferentéw o zakonczeniu konkursu i jego wyniku na
pismie.

=T =

= =g -

Rozdziat VIl - SRODKI ODWOLAWCZE

1. W toku postgpowania konkursowego, jednakze przed rozstrzygnieciem konkursu, Oferent moie
ztozy¢ do Komisji Konkursowej umotywowang skarge.

2. Do czasu rozpatrzenia skargi postepowanie konkursowe ulega zawieszeniu

Komisja Konkursowa rozpatruje skarge w ciggu 3 dni od daty jej ztozenia.

4. O wniesieniu i rozstrzygnieciu skargi Komisja Konkursowa w formie pisemnej niezwtocznie
informuje pozostatych oferentéw.

5. Oferent moze ztozy¢ do Udzielajgcego Zamowienia umotywowany protest dotyczacy
rozstrzygnigcia konkursu w ciggu 7 dni od daty otrzymania zawiadomienia, o ktorym mowa w
rozdziale VII.

6. Whniesienie protestu jest dopuszczalne tylko przed zawarciem umowy.

7. Po wniesieniu protestu az do jego rozstrzygniecia, Udzielajgcy Zamdwienia, nie moze zawieraé
umowy.

8. Udzielajacy Zamowienia rozpoznaje i rozstrzyga protest najpdzniej w ciagu 7 dni od daty jego
ztozenia

9. O wniesieniu i rozstrzygnieciu protestu Udzielajacy Zamdwienia niezwtocznie informuje w formie
pisemnej pozostatych oferentow.

10. W przypadku uwzglednienia protestu Udzielajgcy Zamdwienia powtarza konkurs ofert.

(98]

Rozdziat IX - ZAWARCIE UMOWY
1. Zawarcie umowy o udzielenie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne nastepuje na podstawie
wyniku konkursu ofert.



2. Wzér umowy na udzielenie zamdwienia na swiadczenia zdrowotne znajduje si¢ na stronie
internetowej Szpitala i stanowi zafgcznik nr 3 do Konkursu Ofert.

Rozdziat X - POSTANOWIENIA KONCOWE.

1. Zastrzega sie prawo do przesuniecia terminu sktadania ofert, odwotania lub  uniewaznienia
konkursu w poszczegdlnych specjalnosciach na kazdym etapie toku postepowania konkursowego,
wyboru mniejszej liczby ofert spetniajacych wymogi, bez podania przyczyny.

2. Konkurs umarza sie, jezeli postepowanie konkursowe nie zostanie zakoriczone, wyfonieniem

wiasciwej oferty.
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.............................................. Zatgcznik nr 2
/pieczec’ wykonawcy/

FORMULARZ OFERTY
A.SP.-11021 -5 /2018
W odpowiedzi na ogtoszony konkurs ofert na $wiadczenia zdrowotne w zakresie badan
mikrobiologicznych na potrzeby Szpitala Choréb Ptuc »Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w
Zakopanem sktadam ponizszg oferte:
Nazwa podmiotu:

Adres podmiotu:

Podmiot w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy o dziatalnosci leczniczej.”

Numer wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza o ktdrej mowa w art.
100 i art. 106 ust. 1 ustawy 0 dziatalNOSCi I@CZNICZE: ...v.veeeee e ;
PrOWAAZONYIM PIZEZ ......oecesieee et eeseen e et et ea s e et s seeeessen e saeesees e eee e s st eee e eee
Numer wpisu do wfasciwego rejestru dotyczgcego dziatalnosci gospodarczej ( KRS lub ewidencja
AZiatalNOSCi GOSPOUATCIE] )iiniiiisiimismmemmensssssmssormesmmsserssssss msaresssassrmsssssssesssssesassassisssmsessissssssssrsassmesibisnses "

PIOWSUZONBY PTEEZ ...ovonsmnnsissmmmmssinsnsns i ostsibodsisiios st iopesssinshvsess i st b s 48 e i s s

Podmiot w rozumieniu art. 5 ust. 2 pkt. 1 lit. a ustawy o dziatalnosci leczniczej. *

NUmer prawa WyKONYWania ZaWoIUs s s s s s s ey ot ses orstamemessmeoe ,
Numer wpisu do rejstru podmiotéw wykonujacych dziatalno$é 1€CzniCza: ......vvveeeveee e,
w Okregowej Izbie Lekarskie] W : ....ccccovooeeeeeveeee oo, 5 At WPISUS s ;
Whpis do ewidencji CEIDG, data UZYSKania WPISUS .......o.ov.comieereeeee oo ee e e eeeees e ee e s ne
Osoba uprawniona do ztozenia i podpisania ofert w imieniu podmiotu: ........cco.eeveeeeever e,

Oferent oswiadcza, ze:

1. Zapoznatsie z treécig ogtoszenia o konkursie, Szczegétowymi Warunkami Konkursu Ofert oraz
projektem Umowy i je akceptuje.

2. Posiada aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnoséi cywilnej ( OC).

3. Badania stanowigce przedmiot umowy wykonywane bed3 na zasadach opisanych w projekcie
umowy, ktory stanowi zatacznik nr 3 do Konkursu Ofert.



4. Zobowiazuje sie w przypadku wyboru oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie

wyznaczonym przez Udzielajgcego Zamodwienia.

5. Deklaracja ofertowa:

Badania mikrobiologiczne

Cena netto za catoSE USTUZT .ovveviceersmemeeeeesensesereeseesses e s sssssnssesnss 24
Podatek VAT i Y Mo mssasmavinimsonssmssmissessons 21

Cena brutto za cato$€ USTUGE :© eicccsnininan s s sssssssnssssnsnnes 2
(STOWNIE: wecrcrreriernsesevereseserssassssses s sessss sasssssnsssassussssasssssnsssssssssasssssassese 21)

Cena zostata obliczona na podstawie kalkulacji cenowej, stanowiacej zatacznik nr 1 do Konkursu
Ofert.

Oswiadczam, ze akceptuje 21 dniowy termin ptatnosci faktury zatwierdzonej przez
Zamawiajacego.

(pieczec i podpis osoby uprawniony do
sktadania o$wiadczen woli w imieniu Przyjmujacego
Zamowienie)

MiejsCOWOSE .vvviieeiiiiiieene %1 || |- (e ——————— 2018 roku.

Zataczniki ( w zaleznosci od podmiotu ):

1.

Poéwiadczona kopia wpisu do rejestru podmiotéw leczniczych prowadzonego przez wojewode / kopia
wpisu do rejestru podmiotdw wykonujacych dziatalnosc lecznicza prowadzonego przez OIL,
Poswiadczona kopia nadania nmeru REGON/ poswiadczona kopia wpisu do ewidencji CEIDG lub wydruk
z CEIDG,

Poswiadczona kopia nadania numeru NIP,

Poéwiadczona kopia odpisu z KRS/ poswiadczona kopia zaswiadczenia o wpisie do ewidencji dzialalnosci
gospodarczej CEIDG,

Podwiadczona kopia prawa wykonywania zawodu,

Wykaz o0s6b wykonujacych zawdéd medyczny zatrudnionych przy wykonaniu zamodwienia i ich
kwalifikacjach,

Poswiadczona kserokopia polisy OC.

*odpowiednio wypetnié¢



Zatgcznik nr 3.
Wzér - umowy o wykonywanie $wiadczeri zdrowotnych - badania mikrobiologiczne
Znak sprawy : A.SP.-11021- 5/ 2018
Nr .../ 2018

ZaWarta W dnib s nimsra w Zakopanem pomiedzy:

Szpitalem Specjalistycznym Choréb Ptuc ,Odrodzenie” im. Klary Jelskiej w Zakopanem, kod
pocztowy 34-500, ul. Gtadkie 1, zarejestrowanym w Krajowym Rejestrze Sadowym - rejestrze
stowarzyszen, innychor ganizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej pod nr 0000007565, prowadzonym przez Sad Rejonowy dla Krakowa-
Srédmiescia w Krakowie Xl Wydziat Gospodarczy oraz zarejestrowanym w rejestrze podmiotow
wykonujacych dziatalnoé¢ leczniczg pod nr 000000006064, prowadzonym przez Wojewode
Matopolskiego, NIP: 736-14-54-134, REGON 000295171

reprezentowanym przez:

Dyrektora — dr hab. med. Marcina Zielinskiego

za kontrasygnatg Gtéwnej Ksiegowej- mgr Jadwigi Radom

zwanym w dalszej czesci niniejszej umowy Udzielajgcym Zaméwienia,

zwanym w dalszej czeSci umowy Przyjmujacym Zamodwienie.

Na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych ( tj. Dz. U. z 2017 poz. 1938 z p62n. zm.), oraz Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o
dziatalnosci leczniczej ( tj. Dz. U.z 2018 poz. 160 z p6zn. zm. ) strony zawieraja umowe 0 nastepujacej
tresci:

§1

1. Udzielajacy Zamodwienia zleca a Przyjmujacy Zamowienie przyjmuje do wykonania udzielanie
Swiadczen zdrowotnych ( zwanych dalej ,$wiadczeniami” ), ktérych rodzaj i cene okreéla
kalkulacja cenowa stanowigca zatgcznik nr 1 do niniejszej umowy.

2. Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa w ust. 1, wykonywane beda wytgcznie na podstawie
pisemnego skierowania wystawionego przez Udzielajgcego Zamdwienie.

3. Badania mikrobiologiczne wykonywane bedg w siedzibie Przyjmujacego Zamowienie.

4. Materiat biologiczny do badan bedzie pobierany i nalezycie oznakowany przez fachowego
pracownika Udzielajgcego Zamoéwienie, zgodnie z procedurami pobierania, przechowywania
oraz transportu opracowanymi i dostarczonymi przez Przyjmujgcego Zamowienie.

5. Przyjmujgcy Zamowienie zobowiazuje sie do przeprowadzenia szkolenia wstepnego z zasad
pobierania i transportu materiatow do badan.

6. Przyjmujacy Zamowienie zobowiazuje sie raz na kwartat przesyta¢ dane z iloéci i rodzajow
wykonanych badarn oraz wyizolowanych czynnikdw etiologicznych, lekowrazliwosci
i mechanizmdow opornosci.

7. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje sie do pomocy w interpretacji wynikéw wykonywanego
badania mikrobiologicznego oraz prowadzenia konsultacji w zakresie doboru antybiotykow.

8. Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzuje sie wyznaczy¢ specjaliste ds. mikrobiologii
posiadajacego odpowiednig wiedze i kwalifikacje umozliwiajgce petnienie funkcji cztonka
zespotu ds. zakazen szpitalnych w siedzibie Udzielajagcego Zamdwienie.



10.

11.

12.

13.

14.

15:

16.

Udzielajacy Zaméwienia zastosuje sie do wymagan Przyjmujacego Zaméwienie dotyczacych
opisywania probdwek oraz pojemnikéw z materiatem biologicznym.

Transport (przestanie) materiatu biologicznego nalezy do Udzielajacego Zamodwienie wytacznie
w odlegtosci 30 km od siedziby Udzielajgcego Zaméwienie.

Wyniki badania nalezy dostarczy¢ (przestac listem poleconym) do Udzielajgcego Zamdwienia
w terminie najpézniej do 7 dni liczac od daty dostarczenia materiatu, chyba ze Udzielajacy
Zamowienia odbierze je osobiscie.

Wyniki badan oznaczone jako ,cito” przekazywane beda niezwiocznie, po wykonaniu
oznaczenia, lekarzowi zlecajagcemu badanie, droga telefoniczng lub faksem.

Udzielajgcy Zamowienia zastrzega sobie prawo do ograniczenia wielkosci zamodwienia
okreslonego w zat. nr 1 do umowy, z powodu zmniejszenia ilosci hospitalizowanych pacjentéw,
przy uwzglednieniu, iz zmniejszenie zakresu swiadczonych ustug nie przekroczy 20%.

Osobg prowadzaca nadzor nad prawidiowa realizacjg postanowien umowy ze strony
Udzielajgcego Zamowienia jest Pani mgr Karolina Milczarek — Kierownik Pracowni Diagnostyki
Laboratoryjnej, telefon kontaktowy: 18 2015045 wew. 118.

Ze strony Przyjmujgcego Zamowienie osobg wyznaczong do kontaktéw jest:

telefonkonta KtOW Y e it e sl s e B
Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest do 10-tego dnia kazdego miesigca przekazywac
odpisy wynikow wykonanych badan w miesigcu poprzednim Pielegniarce Epidemiologicznej
Udzielajgcemu Zamoéwienia.

Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza, ze posiada odpowiednig wiedze, doswiadczenie i
dysponuje stosowng baza do wykonania przedmiotu umowy.

Przyjmujacy Zamdwienie oswiadcza, iz jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w
zakresie prowadzonej przez siebie dziatalnosci i posiada aktualna polise ubezpieczeniows.

Przyjmujacy Zamodwienie zobowigzuje sie wykonaé¢ postanowienia niniejszej umowy z
najwyzszg starannoscig z uwzglednieniem profesjonalnego charakteru Swiadczonych przez
siebie ustug, na poziomie odpowiadajacym wspdtczesnej wiedzy medycznej przy
uwzglednieniu wiasciwej jakosci Swiadczen, a takze z poszanowaniem ustawowych praw
pacjenta.

Przyjmujacy Zamdwienie o$wiadcza, ze sprzet oraz aparatura medyczna wykorzystywane przy
udzielaniu swiadczen posiadajg Swiadectwa dopuszczenia do stosowania zgodnie z
obowiazujgcymi przepisami prawa, jak rowniez pomieszczenia, w ktérych bedg udzielane
$wiadczenia zdrowotne odpowiadaja wymogom sanitarnym okreélonym w obowiazujacych w
tym zakresie przepisach prawa.

Przyjmujgcy Zamowienie oswiadcza, ze Swiadczenia wykonywane beda wytgcznie przez osoby
o odpowiednich uprawnieniach i kwalifikacjach zawodowych oraz wymaganiach zdrowotnych
okreslonych w odrebnych przepisach.

Przyjmujacy Zamowienie ponosi petng odpowiedzialnos¢ za udzielanie Swiadczen przez osoby
przez siebie zatrudnione lub udzielajgce Swiadczen w jego imieniu na innej podstawie.

Umowa zostaje zawarta na czas okreslony tj. na okres 24 miesiecy od daty podpisania umowy.
Kazda ze stron moze rozwigza¢c umowe w okresie jej trwania z zachowaniem
jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia przypadajacego na koniec miesigca
kalendarzowego.

Udzielajagcy Zamowienia zastrzega sobie prawo odstgpienia od umowy bez zachowania
terminu  wypowiedzenia w przypadku razgcego naruszenia jej postanowien przez
Przyjmujacego Zamowienie, w szczegolnosci, gdy mimo pisemnego wezwania do nalezytego
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wykonania umowy i wyznaczenia w tym celu dodatkowego terminu, Przyjmujacy Zamdéwienie
nie wywiazat sie z cigzacych na nim obowigzkéw.

W przypadku odstapienia od umowy przez Udzielajgcego Zamowienia z przyczyn lezacych po
stronie Przyjmujgcego Zamowienie okreslonych w ust. 3, Udzielajagcy Zamdwienia zobowigzany
jest do zaptaty jedynie za nalezycie wykonana prace.

Strony ustalaja, ze Wynagrodzenie za Swiadczone ustugi bedzie obliczane kazdorazowo na
podstawie rzeczywiste] ilosci przeprowadzonych badan w ciggu miesigca pomnozonej przez
ceng jednostkowg netto za badanie plus nalezny podatek VAT, zgodnie ze ztozong ofertg oraz
kalkulacja cenowg stanowigcymi zatacznik nr 1 ( kalkulacja cenowa ) oraz nr 2 ( formularz
ofertowy ) do umowy.

Przyjmujgcy Zamoéwienie zobowigzany jest przekaza¢ Udzielajgcemu Zamdwienie w terminie
do 10-go dnia nastepnego miesigca rozliczenie finansowe z realizacji umowy za miesigc
poprzedni.

Rozliczenie, o ktorym mowa w ust. 2 obejmuje zestawienie wykonanych w poprzednim
miesigcu Swiadczen oraz koszt ich wykonania stanowigcy sume iloczynéw wykonanych
poszczegdlnych $wiadczen i cen jednostkowych wymienionych w zatgczniku nr 1 do umowy.
Rozliczenie to stanowi dla Przyjmujacego Zamowienie podstawe do wystawienia i
przedstawienia Udzielajgcemu Zamadwienie stosownej faktury.

Wynagrodzenie okreslone w ust. 1 nie moze przekroczy¢ tacznej kwoty: netto ...
U stowniesmamm i i e e e b ).

Stawka podatku VAT naliczana bedzie zgodnie z przepisami obowigzujacymi w dniu
wystawiania faktury.

Strony przewidujg mozliwos¢ zmiany cen w odstepstwie potrocznym wedtug wskaznika cen
towardw i ustug opublikowanego przez Prezesa GUS w Monitorze Polskim. Kwota ta moze
zosta¢ zmieniona wylgcznie na podstawie aneksu do niniejszej umowy na wniosek
Przyjmujgcego Zamowienie.

Ptatnosci wynikajace z realizacji niniejszej umowy nastepowac beda przelewem na wskazany
w tresci faktury numer rachunku bankowego Przyjmujacego Zamdwienie w ciggu 21 dni od
daty otrzymania faktury.

W przypadku nieterminowe] zapfaty faktur Udzielajgcy Zamodwienia zaptaci Przyjmujacemu
Zamowienie ustawowe odsetki.

Przyjmujgcy Zamowienie na zadanie Udzielajgcego Zamoéwienia w kazdym czasie udzieli mu
informacji o przehiegu wykonywania umowy .
W zakresie wykonywania umowy Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany jest ponadto do :
a. prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie
przepisami prawa;
b. sporzadzania rozliczen i sprawozdan finansowych stanowiacych podstawe do
wystawienia faktur, o ktérych mowa w § 5 niniejszej umowy.
Przyjmujacy Zamodwienie potwierdza prawo Oddziatu Funduszu do przeprowadzania kontroli
Przyjmujacego Zamdwienie w zakresie wynikajacym z umowy zawartej pomiedzy Funduszem
a Udzielajgcym Zamowienia, jak réwniez oswiadcza, ze poddaje sie kontroli Oddziatu
Funduszu w zakresie spetnienia wymagan, o ktérych mowa w szczegotowych materiatach
informacyjnych z zakresu badan diagnostycznych.
Przyjmujgcy Zamowienie zobowijzuje sie na kazde zadanie Udzielajagcego Zamowienie
udostepni¢ dokumenty w zakresie kontroli wewnetrznej dotyczacych:
a. proceséw identyfkacji drobnoustrojow i oceny lekowrazliwosci przeprowadzonych
dostepnymi w laboratorium metodami (automatyczna i/lub manualna);
b. powtarzalnosci wykonywanych oznaczen;
c. uzywanych w pracowni: odczynnikdw, testédw i podfozy.



§7

1. W przypadku niemoznosci wykonania badan przez Przyjmujacego Zamodwienie, Przyjmujgcy
Zamowienie zobowigzany jest do niezwtocznego wskazania Udzielajgcemu Zaméwienia innej
placéwki, ktéra zrealizuje badania okreslone w § 1 umowy, na zasadach okreslonych niniejszg
umows.

2. W przypadku niemoznosci wykonania badani przez Przyjmujgcego Zamdwienie z jego winy,
Udzielajgcemu Zamaéwienia przystuguje prawo do potrgcenia z faktury kary umownej w
wysokosci 10% wartosci wynagrodzenia za cafos¢ ustugi, okreslonego w § 5 ust. 4.
Postanowienie ust. 1 stosuje sie odpowiednio.

§8

Wszystkie zmiany niniejszej umowy wymagajg zgody Stron w formie pisemnej pod rygorem

niewaznosci.

§9

W sprawach nie unormowanych niniejsza umowa majg zastosowanie przepisy Kodeksu

Cywilnego.

§10

Spory powstate na tle realizacji niniejszej umowy beda rozstrzygane przez Sad powszechny

wiasciwy dla siedziby Udzielajgcego Zamdwienie.

§11

Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Udzielajgcy Zamowienie Przyjmujgcy Zamdéwienie



