SZPITAL SPECJALISTYCZNY im. SWIETEJ RODZINY
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
02-544 WARSZAWA, ul. MADALINSKIEGO 25
tel. 22 4502200, faks 22 4502264
e-mail: sekretariat@szpitalmadalinskiego.pl

Podstawy prawne:

1. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: t.j. Dz. U. z
2024 r. poz. 799 z pézn. zm.),

2. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z p6zn. zm.)

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT NR K1/2025/DZP/B
na Udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie badan limfoscyntygraficznych,
scyntygraficznych i PET-CT

Termin skfadania ofert: 7.05.2025 ., godz. 11:00

Termin otwarcia ofert: 7.05.2025 ., godz. 11:30

Opracowata Komisja Konkursowa

Zatwierdzone przez Dyrektora Szpitala



MATERIALY INFORMACYJNE CZESC OPISOWA

I.  Udzielajacy zaméwienia.
Udzielajgcym zamowienia jest:
Szpital Specjalistyczny im. Swietej Rodziny
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotne;j
02-544 Warszawa, ul. Antoniego Jézefa Madalinskiego 25
tel. 22 4502200, faks 22 4502264, e-mail sekretariat@szpitalmadalinskiego.pl

IIl.  Przedmiot konkursu ofert.
Przedmiotem konkursu ofert nr K1/2025/DZP/B jest udzielanie swiadczeh zdrowotnych w
zakresie badan limfoscyntygraficznych, scyntygraficznych, pozytonowej tomografii emisyjnej
PET-CT z zastosowaniem 18-Fluorodeoksyglukozy ([18F]-FDG) oraz pozytonowej tomografii
emisyjnej PET-CT z zastosowaniem 18-Fluorocholiny ([18F]-cholina) pacjentéw Szpitala
Specjalistycznego im. Swietej Rodziny.
Udzielajgcy zamdwienia szacuje roczng liczbe badan na 525, fgcznie 1.575 badan w 36-
miesiecznym okresie obowigzywania umowy.
Badania bedg wykonywane w pracowni Oferenta na podstawie skierowania wystawionego
przez lekarza i po uzgodnieniu terminu telefonicznie lub pocztg elektroniczng. Udzielajacy
zamdwienia wymaga, aby badanie nastgpito najpdzniej do 10 dni. Termin 10 dni liczony jest
od chwili zgtoszenia (telefonicznego lub pocztg elektroniczng) i obejmuje otrzymanie opisu i
wyniku badania (zdjecia).
W/w termin 10 dni nie dotyczy badan scyntygraficznych wezta wartowniczego. W przypadku
tego rodzaju badah Koordynator Pacjenta DILO Udzielajgcego zaméwienia umawia
telefonicznie termin wizyty u Oferenta. W tym samym dniu w ramach tzw. ,transportu
Udzielajgcego zamdwienia” :

— Pacjent z siedziby Udzielajgcego zamowienia udaje sie do miejsca udzielania
Swiadczen zdrowotnych Oferenta, gdzie wykonywane jest badanie scyntygraficzne
wezta wartowniczego.

— po przeprowadzeniu badania Oferent przekazuje wynik badania bezposrednio
Pacjentowi, ktory powraca do siedziby Udzielajgcego zamowienia.

Udzielajgcy zamowienia wymaga, aby badania mogty by¢ wykonywane od poniedziatku do
pigtku w godzinach co najmniej od 8:00 do 12:00.
Kod CPV 85150000-5 - Ustugi obrazowania medycznego

la. Rodzaje i terminy wykonania badan.
1. Konkursem objete sg nastepujgce badania:

Tabela nr 1 Przewidywana liczba swiadczen:

Maksymalny |Szacunkowa

L.p. Rodzaj badania termin liczba badan
wykonania na 12 miesiecy
badania

PET-CT z zastosowaniem 18-

1*
Fluorodeoksyglukozy ([18F] FDG) 10 dni 24




PET-CT z zastosowaniem 18-Fluorocholiny

1*
2| ([18F] -cholina) 10 dni 2
3 SCYNTYGRAFIA KOSCI (99mTc-HMDP) 10 dni* 178
badanie catego ciata
4 SCYNTYGRAFIA KOSCI tréjfazowa (99mTc- 10 dni* 5
" | HMDP) badanie catego ciata
5. | SCYNTYGRAFIA KOSCI (99mTc-HMDP) 10 dni* 5
" | badanie catego ciata + SPECT-CT
Wynik
przekazywany
6 |SCYNTYGRAFIA WEZtA WARTOWNICZEGO bezposrednio 215
" | (rak piersi i inne - bez SPECT-CT) Pacjentow po
przeprowadzeniu
badania
Wynik
przekazywany
| SCYNTYGRAFIA WEZEA WARTOWNICZEGO bezposrednio )
" | (Czerniak i inne -SPECT-CT) Pacjentowi po.
przeprowadzeniu
badania

* Termin liczony jest od chwili zgtoszenia (telefonicznego lub poczta elektroniczng) i obejmuje
otrzymanie opisu i wyniku badania (zdjecia)

Udzielajgcy zamowienia wymaga zaoferowania wykonania wszystkich badanh.

Okres udzielania swiadczen.

Swiadczenia zdrowotne w zakresie badan limfoscyntygraficznych, scyntygraficznych i PET-
CT beda udzielane w okresie od 1.06.2025 r. do 31.05.2028 r.

V.

Wymagania stawiane oferentom.

Udzielajgcy zamowienia dopuszcza ztozenie oferty wytgcznie przez Oferenta:

1.

Bedgcego podmiotem wymienionym w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 799 z pdzn. zm.), ktory:

posiada minimum 2-letnie doswiadczenie w zakresie wykonywania i opisie badan
limfoscyntygraficznych, scyntygraficznych i PET-CT bedgcych przedmiotem
konkursu,
posiada uprawnienia do prowadzenia dziatalnosci objetej konkursem, w
szczegolnoséci do wykonywania badan limfoscyntygraficznych, scyntygraficznych i
PET-CT.

Zatrudniajgcego lekarzy — z wymaganymi kwalifikacjami potwierdzonymi stosownymi
dyplomami — przewidzianych do wykonywania badan objetych przedmiotem konkursu.
Posiadajgcego ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej OC w zakresie dziatalnosci
objetej konkursem na kwote min. 1 500 000,00 zt oraz utrzymujgcego wskazang w nim
minimalna sume gwarancyjng ubezpieczenia przez caty okres obowigzywania umowy.
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4. Posiadajgcego System informatyczny obstugujacy pracownie TK, ktory:
a) zapewni wydawanie wynikéw on-line (tj. czes¢ opisowa wraz z czescig graficzng
w formacie .pdf) dla pacjentéw Szpitala Udzielajgcego zaméwienia
b) zapewni dostep do witryny wynikdw on-line (tj. czes¢ opisowa wraz z czescig
graficzng w formacie .pdf) umozliwiajgcy personelowi Szpitala pobranie wynikow
pacjentow Szpitala.

V.  Sposoéb przygotowania oferty.

1. Oferte nalezy sporzadzi¢ na ,,Formularzu oferty” (Zatacznik nr 1) i dolgczyé do niej
wszystkie wymagane dokumenty, zgodnie z warunkami okreslonymi w niniejszych
Materiatach Informacyjnych oraz Formularza oferty, ktérego wzor stanowi integralng ich
czesc.

2. Oferta oraz wszystkie dokumenty sporzgdzane przez Oferenta muszg by¢ podpisane
przez osobe lub osoby uprawnione do zaciggania zobowigzah w imieniu Oferenta,
zgodnie z dotgczonym odpisem z rejestru lub wpisu do ewidencji potwierdzajgcym dane
Oferenta i osoby uprawnionej, zas kopie dokumentéw potwierdzone za zgodnos¢ z
oryginatem przez osobe lub osoby podpisujgce oferte.

3. Zmiany lub poprawki w tekscie oferty muszg by¢ parafowane przez osobe lub osoby
podpisujgce oferte.

4. Do oferty nalezy dotgczy¢ nastepujgce dokumenty:

a) dokumenty okreslajgce status prawny Oferenta, tj. aktualny odpis z Krajowego
Rejestru Sagdowego lub aktualne zaswiadczenie o wpisie do Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej oraz aktualny odpis z rejestru zaktadow
opieki zdrowotnej lub praktyk lekarskich, wystawione nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu sktadania ofert.

b) oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z trescig ogtoszenia o konkursie i
Materiatéw Informacyjnych sporzadzonego wedtug wzoru podanego w Zataczniku
nr 2,

c) kopie polisy ubezpieczenia OC Oferenta w zakresie dziatalnosci objetej konkursem,

d) liste lekarzy przewidzianych do wykonywania badan sporzadzong wedtug wzoru
podanego w Zatgczniku nr 3,

e) os$wiadczenia o niepodleganiu wykluczeniu na podstawie przepisow sankcyjnych
wedtug wzoru podanego w Zataczniku nr 4,

f)  potwierdzenie wniesienia wadium.

5. Brak ktéregokolwiek z wymaganych dokumentéw i odwiadczen lub zlozenie oferty w
sposob niezgodny z wymaganiami spowoduje jej odrzucenie.

6. Oferte wraz ze wszystkimi zatgcznikami nalezy umiesci¢ w zamknietej kopercie
opatrzonej imieniem i nazwiskiem lub nazwg i adresem Oferenta oraz napisem:

,Oferta na badania badan limfoscyntygraficzne, scyntygraficzne i PET-CT.
Nr konkursu K1/2025/DZP/B
Nie otwieraé do dnia 7.05.2025 r. do godz. 11:30.”

VI.  Tres¢ oferty.

Oferta sporzadzona na formularzu wedtug wzoru podanego w Zatgczniku nr 1 musi

zawierac:

1. Imie i nazwisko lub zarejestrowang nazwe Oferenta, jego adres, numer telefonu i faksu i
adres poczty elektronicznej.

2. Ceny badan i terminy wykonywania badan.



Oferowang minimalng liczbe osob wykonujgcych badania.

Miejsce i harmonogram udzielania swiadczeh zdrowotnych.

Termin ptatnosci faktury.

Udzielajgcy zamoéwienia wymaga, aby zaoferowany termin ptatnosci byt nie krétszy niz
30 dni od dnia dostarczenia prawidtowo wystawionej faktury.
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VII.  Wadium.

Dla uznania waznosci oferty Oferent zobowigzany jest wnies¢ wadium w pienigdzu w
wysokosci 30 000,00 zt. Wadium nalezy wniesS¢ przed uptywem terminu sktadania ofert.
Wadium nalezy wptaci¢ przelewem na rachunek bankowy udzielajgcego zamowienia w ING
Banku Slgskim S.A., Oddziat Warszawa, nr 63 1050 1025 1000 0022 9386 9893. Na
poleceniu przelewu w rubryce ,tytutem” nalezy wpisa¢ ,Wadium na konkurs na badania
limfoscyntygraficzne, scyntygraficzne i PET-CT. Nr konkursu K1/2025/DZP/B”.

Kopie polecenia przelewu lub wydruk z przelewu elektronicznego nalezy dotgczy¢ do oferty.
Wadium ulegnie zatrzymaniu w razie uchylenia sie¢ Oferenta, ktéry wygrat konkurs, od
zawarcia umowy.

Wadia wniesione przez pozostatych Oferentéw zostang zwrécone w ciggu 7 dni po
ogtoszeniu wyniku konkursu.

VIIl.  Kryteria oceny ofert.
Kryteriami oceny ofert sa:
,Cena badania jednego pacjenta” z wagg 70 %.

— Dostepnosé wynikow badanh - ,Termin wykonania badania” z wagg 30 %.
Wartoscig kryterium ,Cena badania jednego pacjenta” bedzie liczba otrzymana z dziatania
(Cena najnizsza / Cena badanej oferty) x 70.
Wartoscig kryterium ,Termin wykonania badania” bedzie liczba otrzymana z dziatania
(Suma punktéw badanej oferty / Najwieksza suma punktéw) x 30.

Punkty beda przydzielane wedtug ponizszych zasad:

Wykonanie badania w ciggu do 4 dni roboczych od zgtoszenia — 2 punkty.
Wykonanie badania w ciggu 5 — 8 dni roboczych od zgtoszenia — 1 punkt.
Wykonanie badania w ciggu 9 — 10 dni roboczych od zgtoszenia — 0 punktéw.

Za oferte najkorzystniejszg zostanie uznana wazna oferta z najwiekszg sumg punktéw z obu
kryteridw.

IX.  Miejsce i termin sktadania ofert.
1. Oferte w zamknietej kopercie opatrzonej nazwg i adresem Oferenta oraz napisem:
,Oferta na badania badan limfoscyntygraficzne, scyntygraficzne i PET-CT.
Nr konkursu K1/2025/DZP/B
Nie otwieraé do dnia 7.05.2025 r. do godz. 11:30.”

nalezy ztozy¢ do dnia 7.05.2025 r. do godz. 11:00 w siedzibie Udzielajacego
zamowienia: Warszawa, ul. Antoniego Jozefa Madalinskiego 25 - w Kancelarii Szpitala.

3. Oferta ztozona po terminie zostanie odrzucona zgodnie z art. 149 ust. 1 pkt 1 ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z pdzn. zm.) w zwigzku z art. 26



ust. 4 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity: t.j. Dz.
U. z 2024 r. poz. 799 z pézn. zm.)

4. Oferta ztozona po terminie zostanie zwrécona Oferentowi bez otwierania.

Przesytanie ofert pocztg lub kurierem odbywa sie na ryzyko Oferenta.

3. Celem dokonania zmian lub poprawek Oferent moze wycofa¢ ztozong wczesniej oferte i
ztozy¢ nowa pod warunkiem zachowania wyznaczonego terminu sktadania ofert.
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X.  Tryb udzielania wyjasnien.
1. Oswiadczenia, wyjasnienia i zawiadomienia, sktadane przez Oferenta w toku
postepowania konkursowego mogg by¢ kierowane w postaci:
- papierowej — oferent podpisuje sie podpisem wtasnorecznym
- elektronicznej — oferent podpisuje sie kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym albo podpisem osobistym i wystane na
adres e-mail: zam.publiczne@szpitalmadalinskiego.pl
2. Udzielajgcy Zaméwienia niezwiocznie odpowie na zadane pytania pod warunkiem, ze
otrzyma je najpézniej na 3 dni robocze przed uptywem terminu sktadania ofert.
3. Tres¢ pytan i odpowiedzi Udzielajgcy Zaméwienia zamiesci na stronie internetowej
www.szpitalmadalinskiego.pl bez wskazania zrédta zapytania.
4. Osobami uprawnionymi do kontaktowania sie z Oferentami sa:
- w sprawach merytorycznych — Dariusz Michalik, Lekarz Kierujacy Oddziatem Chirurgii

Onkologicznej [ Rekonstrukcji Piersi tel. 22 4502299, email:
d.michalik@szpitalmadalinskiego.pl
- w sprawach proceduralnych — Barbara Bukowska, Kierownik Dziatu Zamowien

Publicznych, tel. 22 4502284, e-mail zam.publiczne @szpitalmadalinskiego.pl

XI.  Termin zwiazania oferta.
1. Oferent pozostaje zwigzany ofertg przez okres 30 dni.

Xll.  Miejsce, termin i tryb otwarcia ofert.

1. Ziozone oferty zostang otwarte publicznie (cze$¢ jawna) w dniu 7.05.2025 r. o godz.
11:30 w siedzibie udzielajgcego zamdwienia: Warszawa , ul. A.J. Madalinskiego 25, Dziat
Zamoéwien Publicznych (Il pietro, pokdj nr 15). Do chwili otwarcia ofert udzielajgcy
zamodwienia przechowuje je w stanie nienaruszonym w swojej siedzibie

2. Niezwitocznie po otwarciu ofert Udzielajacy zamdwienia zamiesci na stronie internetowej
udzielajacego zamdwienia: www.szpitalmadalinskiego.pl informacje z otwarcia ofert.

3. W trakcie czesci jawnej komisja konkursowa:

1) stwierdzi prawidtowo$¢ ogtoszenia konkursu oraz liczbe otrzymanych ofert,
2) otworzy koperty z ofertami
3) odczyta oferty ztozone przez Oferentéw

4. Komisja konkursowa dziata na posiedzeniach zamknietych bez udziatu oferentéw, z
wyjatkiem czynnosci, okreslonych w pkt 3.

5. Udzielajgcy zaméwienia niezwtocznie zawiadomi Oferentéw o zakonczeniu konkursu i
jego wyniku e-mailem. Informacja o wyniku konkursu zostanie tez zamieszczona na
stronie internetowej udzielajgcego zamodwienia: www.szpitalmadalinskiego.pl


http://www.szpitalmadalinskiego.pl/

6. Postepowanie konkursowe zostaje umorzone, jezeli nie zostanie zakonczone
wytonieniem wtasciwej oferty. Udzielajgcemu zamowienia przystuguje prawo zamkniecia
konkursu ofert bez wybrania ktorejkolwiek z ofert.

7. W razie gdy, do postepowania konkursowego zgtoszona zostanie tylko jedna oferta,
Udzielajgcy zamdwienia moze przyjaé te oferte, jezeli Komisja Konkursowa stwierdzi, ze
spetnia ona ustalone wymagania, a z okolicznosci wynika, ze na ogtoszony ponownie, na
tych samych warunkach konkurs, nie wptynie wiecej ofert.

8. Udzielajgcy zamdwienia zastrzega sobie prawo do uniewaznienia/odwotania Konkursu
Ofert w catosci lub w czesci bez podania przyczyny oraz do przedtuzania terminu
sktadania ofert i terminu ogtoszenia rozstrzygniecia Konkursu Ofert.

Xlll.  Srodki odwotawcze przystugujace Oferentom.

Srodki odwotawcze przystugujgce Oferentom sg okreslone w art. 152, art. 153 i art. 154 ust.
1. iust. 2. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z p6zn.
zm.)

XIV.  Zawarcie umowy.

1. Zawarcie umowy o realizacje swiadczen zdrowotnych zakresie badan
limfoscyntygraficznych, scyntygraficznych i PET-CT nastgpi w ciggu 7 dni od dnia
rozstrzygniecia konkursu ofert. Wzér umowy stanowi Zataczniku nr 5 do niniejszych
materiatow.

2. Jezeli Oferent, ktéry wygrat konkurs, uchyli sie od zawarcia umowy, to udzielajgcy
zamoéwienia wybierze najkorzystniejszg sposréd pozostatych ofert uznanych za wazne.
Uchylenie sie od zwarcia umowy spowoduje zatrzymanie wadium.

Zatgcznik nr 1: Wzér formularza oferty.

Zatgcznik nr 2: Wzoér oswiadczenia Oferenta.

Zatgcznik nr 3: Wzor listy lekarzy wykonujgcych badania.

Zatgcznik nr 4: Wzér oswiadczenia o niepodleganiu wykluczeniu na podstawie przepisow
sankcyjnych.

Zatgcznik nr 5 Wzor umowy o wykonywanie badan limfoscyntygraficznych,
scyntygraficznych i PET-CT.



