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KONKURS OFERT
Udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie petnienia dyzuréw medycznych oraz zaktadania wkiué

centralnych i zabiegoéw tracheotomii w Oddziale Psychosomatycznym
Szpitala Neuropsychiatrycznego SPZOZ w Lublinie.

Lublin, 04 grudnia 2025 .

Instytucja Samorzadu
Wojewddztwa Lubelskiego 150 7001



I. UDZIELAJACY ZAMOWIENIE (zwany dalej: ,ZAMAWIAJACYM”)
Szpital Neuropsychiatryczny im. Prof. Mieczystawa Kaczynskiego Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki

Zdrowotnej w Lublinie

ul. Abramowicka 2

20-442 Lublin

Tel.: (81) 7443061

NIP: 9462160056

REGON: 431019046,
Godziny pracy: 7.00 -14.35

Il. OKRESLENIE PRZEDMIOTU KONKURSU
1. Przedmiotem zamdwienia jest udzielanie przez przyjmujgcego zamodwienie (zwanego dalej:

,Przyjmujacym zamoéwienie” lub” Wykonawcg”) $wiadczen zdrowotnych w zakresie petnienia

dyzuréw medycznych oraz zaktadania wktu¢ centralnych i zabiegdw tracheotomii w Oddziale

Psychosomatycznym Szpitala Neuropsychiatrycznego SPZOZ w Lublinie (20-442 Lublin, ul. Abramowicka

2):

1)

2)

3)

Petnienie dyzuréw medycznych w Oddziale Psychosomatycznym zgodnie z biezgcym
zapotrzebowaniem Udzielajgcego Zamodwienie — szacunkowo w ilosci 2 304 godzin
zegarowych. Swiadczenia zdrowotne stanowiace przedmiot zamdéwienia mogg by¢ $wiadczone
od godziny 16:05 do godziny 8:30 dnia nastepnego w dni robocze oraz catodobowo w dni
wolne od pracy, zgodnie z harmonogramem ustalanym przez Strony na dany miesigc
kalendarzowy. Przyjmujgcy zamdwienie zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji
medycznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami oraz umowami tgczacymi Udzielajgcego
Zamowienia;

z NFZ. Udzielajgcy Zamédwienia zastrzega, iz faktyczny czas swiadczenia ustugi wynika z jego
potrzeb, a dni, godziny $swiadczenia ustug mogg by¢ zmienione. Przyjmujgcy zamdwienie
zobowigzany jest zapewnié ciggte sprawowanie opieki nad pacjentem, standard opieki
powinien by¢ zgodny z aktualng wiedzg medyczna.

Zaktadanie wkiu¢ centralnych zgodnie z biezgcym zapotrzebowaniem Udzielajgcego
Zamoéwienie — szacunkowo w iloéci 240 wktué. Swiadczenia zdrowotne stanowigce przedmiot
zamoéwienia powinny by¢ Swiadczone niezwtocznie po ztozeniu zapotrzebowania na ich
wykonanie, przy czym maksymalny czas na wykonanie nie przekroczy 12 godzin. Przyjmujacy
zamowienie zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie
z obowigzujagcymi przepisami oraz umowami taczagcymi Udzielajagcego Zamdwienia
z NFZ. Udzielajgcy Zamowienia zastrzega, iz faktyczny czas swiadczenia ustugi wynika z jego
potrzeb. Przyjmujgcy zamodwienie zobowigzany jest zapewnié¢ standard opieki zgodny
z aktualng wiedzg medyczng;

Wykonywanie zabiegu tracheotomii zgodnie z biezgcym zapotrzebowaniem Udzielajgcego
Zamoéwienie — szacunkowo w iloéci 6 zabiegdw. Swiadczenia zdrowotne stanowiace przedmiot
zamoéwienia powinny by¢ sSwiadczone niezwtocznie po ztozeniu zapotrzebowania
na ich wykonanie przy czym maksymalny czas na wykonanie nie przekroczy 12 godzin.
Przyjmujgcy zaméwienie zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie
z obowigzujacymi przepisami oraz umowami ftgczacymi Udzielajgcego Zamowienia
z NFZ. Udzielajacy Zamowienia zastrzega, iz faktyczny czas Swiadczenia ustugi wynika z jego
potrzeb. Przyjmujagcy zamodwienie zobowigzany jest zapewnié¢ standard opieki zgodny
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z aktualng wiedzg medyczna.

2. Do zadan przyjmujgcego zamoéwienie naleze¢ bedzie takze:

1)

2)

10)

Prowadzenie dokumentacji medycznej na zasadach obowigzujgcych w podmiotach leczniczych, zgodnie

z ogdlnie obowigzujgcymi przepisami i regulacjami wewnatrzzaktadowymi;

Przestrzegania powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa w ochronie zdrowia, zasad tajemnicy

zawodowej i obowigzkdw okreslonych w ustawie z dnia 29.08.1997 roku o ochronie danych osobowych

(tj. Dz.U. 2019 r,, poz. 1781);

Przyjmujacy Zamowienie zobowigzany bedzie do wudzielania $wiadczen zdrowotnych

z zachowaniem nalezytej starannosci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej,

dostepnymi $rodkami technicznymi i farmaceutycznymi oraz zgodnie z zasadami kodeksu etyki.

Przyjmujgcy Zamowienie zobowigzany bedzie do przestrzegania praw pacjenta i realizacji

obowigzkéow wzgledem pacjenta i cztonkéw jego rodziny lub innych oséb upowaznionych,

wynikajgcych z ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

Obowigzek okreslony powyzej dotyczy w szczegélnosci respektowania praw pacjenta (osob przez

niego upowaznionych) do:

a) rzetelnej informacji o stanie zdrowia, proponowanych metodach diagnostyki, ryzyku powiktfan;

b) wyrazania swiadomej zgody na proponowang diagnostyke, po uprzednim poinformowaniu
o celu diagnostyki, technice wykonania i ryzyku powiktan;

c) ochrony danych o stanie zdrowia, tajemnicy lekarskiej.

Przyjmujacy = Zamowienie  zobowigzany bedzie do  respektowania  wszystkich

wewnatrzzaktadowych regulacji prawnych odnoszgcych sie do organizacji i porzgdku udzielania

Swiadczen zdrowotnych tj. instrukcji, regulaminéw oraz procedur;

Obowigzkiem Przyjmujgcego Zamodwienie bedzie powiadomienie Udzielajgcego Zamodwienia

o kazdym przypadku skargi pacjenta, zarzutach karnych, roszczeniach cywilnoprawnych oraz

o postepowaniu dotyczagcym jego odpowiedzialnosci zawodowej w zakresie Swiadczonych przez

niego ustug medycznych;

Wymagane wyksztatcenie i doswiadczenie zawodowe /kwalifikacje, niezbedne do realizacji

przedmiotu zamodwienia:

a) wykonujg zawdd lekarza, legitymujg sie prawem wykonywania zawodu oraz posiadajg tytut
specjalisty w dziedzinie choréb wewnetrznych lub anestezjologii i intensywnej terapii;

b) sg uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi,
w szczegoélnosci sg wpisani do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych
specjalistycznych praktyk lekarskich i grupowych praktyk lekarskich, prowadzonego przez
odpowiednig Okregowg Izbe Lekarska lub posiadajg wpis do rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnos¢ lecznicza;

Wynagrodzenie:

Wysokos$¢ wynagrodzenia uzalezniona bedzie od liczby faktycznie Swiadczonych godzin dyzuréw,

wykonanych wktu¢ oraz zabiegdw tracheotomii;

Zamawiajacy nie dopuszcza prowadzenia rozliczen z Przyjmujgcym zamdwienie w walutach obcych;

Koordynacja i nadzér nad realizacjg przedmiotu umowy: Kierownik Oddziatu Psychosomatycznego.

Przyjmujgcy Zamdwienie zobowigzany bedzie przy realizacji Swiadczen do $cistej wspotpracy

z kierownikiem Oddziatu Psychosomatycznego;

Udzielajgcy zamowienia zastrzega sobie mozliwosé wiekszego wyboru ilosci ofert odpowiadajgcych

zabezpieczeniu wykonywania swiadczen zdrowotnych, max 3 Przyjmujacych zamodwienie w kazdym
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zadaniu;

11) Wykonawca realizujacy przedmiot zamowienia musi posiada¢ polise ubezpieczeniowa:

a) Ubezpieczeniem OC ma by¢ objeta odpowiedzialno$é¢ cywilna Przyjmujacego zamowienie
na Swiadczenia zdrowotne za szkody wyrzadzone przez dziatanie Ilub zaniechanie
ubezpieczonego, w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, podczas udzielania tych
Swiadczen, w ktorych nastepstwie zostata wyrzgdzona szkoda;

b) Ubezpieczenie OC ma obejmowaé wszystkie szkody w powyzszym zakresie bez mozliwosci
umownego ograniczenia przez zaktad ubezpieczen wyptaty odszkodowan;

c) Obowigzek ubezpieczenia OC powstaje najpdzniej w dniu poprzedzajgcym dzien, od ktdrego
Przyjmujgcy zaméwienie na Swiadczenia zdrowotne obowigzany jest, na podstawie umowy
0 udzielenie zaméwienia, do udzielania swiadczen zdrowotnych;

d) Minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC — zgodnie zrozporzadzeniem wydanym
na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy o dziatalnosci leczniczej.

12) W przypadku ztozenia oferty przez pracownika Zamawiajacego, ktéry w ramach umowy o prace

wykonuje te same Swiadczenia zdrowotne, ktére sg przedmiotem niniejszego konkursu ofert -
warunkiem zawarcia umowy w wyniku rozstrzygniecia konkursu jest rozwigzanie umowy o prace
z dniem poprzedzajgcym dzien zawarcia umowy.

CPV: 85141000-9 Ustugi swiadczone przez personel medyczny

1Il. PODSTAWY PRAWNE

1.
2.

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2025 r. poz. 450 z pozn.zm.).
Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw
publicznych (Dz.U. z 2025 r. poz. 1461).

Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r., poz.1781).

Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r.,
poz.581).

Ustawa z dnia 15. 07. 2011r o 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2024 r.
poz. 1287 z pdzn zm.).

Ustawa z dnia 19.08.1994 o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2024 r., poz. 917).

Zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, obowigzujgce w okresie trwania umowy.

IV. TERMIN REALIZACJI UStUG
Umowa na udzielanie $wiadczen zdrowotnych zostanie zawarta na okres 24 miesiecy.

V. WYKAZ WYMAGANYCH DOKUMENTOW SKtADANYCH WRAZ Z OFERTA

1.

Zawartosc oferty:

1) formularz ofertowy (zatgcznik numer 1);

2) prawo wykonywania zawodu lekarza;

3) tytut specjalisty lub specjalizacja Il stopnia lub |stopnia w dziedzinie choréb wewnetrznych,
lub anestezjologii i intensywnej terapii;

4) aktualne badania lekarskie niezbedne do wykonywania zawodu iudzielania $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ogtoszonego konkursu;

5) aktualne badanie przeprowadzone do celéw sanitarno — epidemiologicznych;

6) aktualne zaswiadczenie dotyczace szkolenia z zakresu BHP;
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7) aktualny wypis z Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalnos$¢ Lecznicza;
8) aktualny odpis z CEIDG lub aktualny odpis wtasciwego Krajowego Rejestru Sgdowego;
9) dokument potwierdzajgcy wazng polise ubezpieczenia;

10) petnomocnictwo — o ile dotyczy.

2. Dokumenty moga by¢ przedstawione w formie oryginatu lub kserokopii, wéwczas kazda strona
kserokopii powinna by¢ poswiadczona za zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce. W przypadku,
gdy przedstawiona przez Wykonawce kserokopia dokumentu:

a) jest nieczytelna zamawiajgcy moze zgdac przedstawienia czytelnej kopii;
b) budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci, zamawiajagcy moze zgdaé oryginatu lub notarialnie
poswiadczonej kopii dokumentu.

3. W przypadku gdy Wykonawca nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta
zawiera braki formalne, Komisja Konkursowa moze wezwa¢ Wykonawce do uzupetnienia tych brakéw
w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty. Za dotrzymanie terminu uznaje sie ztozenie
uzupetnienia w Kancelarii Szpitala w terminie wyznaczonym w wezwaniu.

VI. WYMAGANIA DOTYCZACE SPORZADZENIA | OZNAKOWANIA OFERTY
1. Oferta powinna byc¢ sporzadzona w jezyku polskim.
2. Oferta powinna zawiera¢ wszystkie wymagane dokumenty, oswiadczenia i zataczniki, o ktérych mowa
w punkcie V ppkt. 1 materiatéw informacyjnych.
3. Oferta powinna by¢ podpisana przez osobe (osoby) uprawnione do sktadania oswiadczen woli
w imieniu Wykonawcy lub petnomocnikdw umocowanych do wystepowania w jego imieniu.
4. Wszystkie wpisy lub poprawki powinny by¢ dodatkowo parafowane przez te samg osobe lub osoby
posiadajgce petnomocnictwo do reprezentowania Wykonawcy.
5. Zamawiajacy zaleca przygotowanie oferty w oparciu o wzory dokumentdéw stanowigce zatgczniki
do materiatéw informacyjnych. Wszystkie pola i pozycje tych wzorédw winny by¢ wypetnione,
a w szczegolnosci muszg zawierac wszystkie wymagane informacje i dane.
6. Koszt sporzadzenia oferty ponosi Wykonawca;
7. Opakowania i oznakowanie ofert:
- oferta winna by¢ sktadana w zamknietej kopercie, w sposdb gwarantujgcy zachowanie poufnosci
jej tresci zabezpieczajacej jej nienaruszalnos¢ do terminu otwarcia ofert.
— na opakowaniu nalezy umiesci¢ nazwe i adres ZAMAWIAJACEGO:
Szpital Neuropsychiatryczny im. Prof. Mieczystawa Kaczynskiego
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Lublinie ul. Abramowicka 2
z dopiskiem:
»,Oferta — Oddziat Psychosomatyczny”

ViI. OPIS WARUNKOW UDZIALU W KONKURSIE (WYMAGANIA STAWIANE WYKONAWCOM)
1. W postepowaniu konkursowym mogg wzig¢ udziat Wykonawcy, ktdrzy posiadaja:

1) prawo wykonywania zawodu lekarza, ktore nie ulegto zawieszeniu oraz nie zostato ograniczone
w zakresie wykonywania okreslonych czynnosci medycznych;

2) tytut specjalisty lub specjalizacja Il stopnia lub | stopnia w dziedzinie choréb wewnetrznych, lub
anestezjologii i intensywne;j terapii;

3) doswiadczenie w realizacji wkué oraz zabiegdw tracheostomii;

4) aktualne badanie przeprowadzone do celéw sanitarno — epidemiologicznych;
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5) aktualne zaswiadczenie dotyczace szkolenia z zakresu BHP;

6) znajdujg sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamowienia;

7) s3 ubezpieczeni od odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie z wymaganiami okreslonymi
w pkt 11 Rozdziatu Il Okreslenie przedmiotu zamodwienia.

2. Przyjmujgcy zamowienie zobowigzany jest znac i przestrzega¢ obowigzujgce ustawodawstwo w zakresie
ochrony zdrowia oraz pozna¢ obowigzujgce w Szpitalu Neuropsychiatrycznym im. Prof. Mieczystawa
Kaczynskiego SPZOZ w Lublinie wewnetrzne instrukcje, regulaminy, zarzgdzenia i inne, a w szczegdlnosci
akty prawne wyszczegdlnione w pkt Ill niniejszych Materiatow.

3. Przyjmujacy zamdwienie zobowigzuje sie do poddania kontroli przeprowadzonej przez Lubelski Oddziat
Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia lub inny podmiot zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
prawa.

4. Przyjmujacy zamowienie bedzie udzielat sSwiadczen zdrowotnych z zachowaniem najwyzszej
starannosci, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, respektujac prawa pacjenta oraz
zgodnie z zasadami etyki zawodowe;j.

5. Przyjmujacy zamowienie wspétpracuje w celu realizacji Swiadczen z pracownikami etatowymi Szpitala
Neuropsychiatrycznego w Lublinie i innymi pracownikami wykonujacymi $wiadczenia zdrowotne
dla Szpitala Neuropsychiatrycznego im. Prof. Mieczystawa Kaczyniskiego SPZOZ w Lublinie i odpowiada
w catosci za wykonywane i realizowane swiadczenia zdrowotne.

6. Udzielajgcy zamdwienia nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody wyrzadzone przez Wykonawce podczas
wykonywania przedmiotu zamdwienia.

7. Przyjmujacy zamowienie okresli telefony kontaktowe i inne ustalenia niezbedne dla sprawnego
i terminowego wykonania zamdwienia.

VIII. KRYTERIA OCENY OFERT i WYBOR NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERY
1. Oferty musza odpowiada¢ wymogom formalnym, postawionym w niniejszych materiatach
informacyjnych.
2. Wybierajac najkorzystniejszg oferte komisja konkursowa bedzie brata pod uwage nastepujgce kryteria:

. Ranga
Lp. Kryterium
W % = max. pkt.

1 Cena 90% = 90 pkt
2 Jakos¢ swiadczen 4% = 4 pkt

3 Kompleksowos¢ swiadczen 2% = 2 pkt

4 Dostepnos¢ swiadczen 2% = 2 pkt

5 Ciggtos¢ swiadczen 2% = 2 pkt

Sposoby oceny poszczegdinych kryteriow:
Cena = (najnizsza oferta cenowa*)/(analizowana oferta cenowa*) x 100 x 90%

Jakos¢ swiadczen— ocena dokonywana bedzie w oparciu o deklarowany doswiadczenie w pracy na
stanowisku lekarza

1) Przyjmujgcy zamowienie deklarujgcy doswiadczenie w pracy na stanowisku lekarza powyzej 10 lat
- uzyska 4 pkt;
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2) Przyjmujgcy zamowienie deklarujgcy doswiadczenie w pracy na stanowisku lekarza ponizej 10 lat -
uzyska 0 pkt;

Kompleksowos¢ swiadczen —ocena dokonana bedzie w oparciu o ztozong w formularzu oferty
deklaracje dotyczacg udziatu podwykonawcéw:

1) Wykonawca, ktéry deklaruje udzielanie swiadczen zdrowotnych bez udziatu podwykonawcéw -
uzyska 2 pkt

2) Wykonawca, ktory deklaruje udzielanie swiadczen zdrowotnych z udziatem podwykonawcow -
uzyska 0 pkt

Dostepnos¢ swiadczen — ocena dokonana bedzie w oparciu o ztozong w formularzu oferty deklaracje,
dotyczacg harmonogramu pracy:

1) Przyjmujacy zamodwienie deklarujacy udzielanie swiadczen zdrowotnych (dyzury) w dni robocze
od godziny 16:05 do godziny 8:30 dnia nastepnego oraz catodobowo w dni wolne od pracy, zgodnie
z harmonogramem ustalanym przez Strony na dany miesigc kalendarzowy oraz dodatkowo
na wezwanie Udzielajgcego zamodwienie; Przyjmujgcy zamodwienie deklarujacy udzielanie
Swiadczen zdrowotnych (wkucia, tracheostomia) w dni robocze oraz w dni wolne od pracy
na wezwanie Udzielajgcego zamodwienie - uzyska 2 pkt.

2) Przyjmujgcy zamoéwienie deklarujgcy udzielanie $wiadczen zdrowotnych (dyzury) w dni robocze
od godziny 16:05 do godziny 8:30 dnia nastepnego oraz catodobowo w dni wolne od pracy, zgodnie
z harmonogramem ustalanym przez Strony na dany miesigc kalendarzowy; Przyjmujacy
zamowienie deklarujacy udzielanie swiadczen zdrowotnych (wkucia, tracheostomia) w dni robocze
na wezwanie Udzielajgcego zamodwienie - uzyska 0 pkt.

Ciggtos¢ swiadczen —ocena dokonana bedzie w oparciu o ztozong w formularzu oferty deklaracje
dotyczaca dotychczasowej realizacji Swiadczen zdrowotnych na rzecz udzielajgcego zaméwienie

1) Przyjmujacy zamodwienie, ktory dotychczas posiadat zawartg z Udzielajgcym zaméwienie umowe /
umowy na realizacje swiadczen bedgcych przedmiotem zamodwienia trwajgce powyzej 3 lat - uzyska
2 pkt,

2) Przyjmujgcy zamdwienie, ktory dotychczas posiadat zawartg z Udzielajgcym zamodwienie umowe /
umowy na realizacje swiadczen bedacych przedmiotem zamdwienia trwajgce ponizej 3 lat- uzyska
0 pkt.

. Cena oferty uwzglednia wszystkie zobowigzania i koszty zwigzane z wykonaniem przedmiotu

zamodwienia, musi by¢ podana w PLN cyfrowo i stownie.

. Odrzucenie oferty

Komisja Konkursowa odrzuca oferte:

1) Ztozong po wyznaczonym w pkt IX terminie na sktadanie ofert;

2) Zawierajgcg nieprawdziwe informacje;

3) Niezawierajgcg okreslenia przedmiotu oferty lub proponowanej ceny, $wiadczen bedacych
przedmiotem konkursu;

4) Zawierajacg razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu zaméwienia;

5) Niewazng na podstawie odrebnych przepisow;

6) lJezeli oferent ztozyt oferte alternatywng;

7) lezeli oferta lub oferent nie spetniajg wymaganych warunkéw okreslonych w przepisach prawa;

Strona7:z9



8) Ztozong przez oferenta, z ktorym zostata rozwigzana przez Szpital Neuropsychiatryczny im. Prof.
Mieczystawa Kaczyriskiego SPZOZ w Lublinie umowa o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
w okreslonym rodzaju lub zakresie w trybie natychmiastowym z przyczyn lezgcych po stronie
Wykonawcy;

9) W sytuacji opisanej w pkt V ppkt 3 Materiatéw informacyjnych— tj. po bezskutecznym uptywie
terminu uzupetnienia oferty.

. Uniewaznienie postepowania

Dyrektor Szpitala Neuropsychiatrycznego im. Prof. Mieczystawa Kaczyniskiego SPZOZ w Lublinie

uniewaznia konkurs, jezeli:

1) nie wptyneta zadna oferta;

2) wptyneta jedna oferta nie podlegajgca odrzuceniu, chyba ze z okolicznosci wynika, ze na ogtoszony
ponownie na tych samych warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert;

3) odrzucono wszystkie oferty;

4) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktdrg Szpital Uniwersytecki przeznaczyt
na finansowanie swiadczen bedacych przedmiotem konkursu;

5) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujgca, ze prowadzenie postepowania lub zawarcie
umowy nie lezy w interesie pacjentow Szpitala Uniwersyteckiego, czego nie mozna byto wczesniej
przewidzied.

. Wykonawcy zostang powiadomieni niezwtocznie o wyborze oferty. Zamawiajgcy poda nazwe i adres

Wykonawcy, ktérego oferte wybrano oraz jej cene.

IX. TERMIN I MIEJSCE SKLADANIA OFERT

X.

Oferty nalezy sktada¢ w terminie do dnia 10 grudnia 2025 r. do godz. 12:00 w Kancelarii Szpitala przy
ul. Abramowickiej 2, 20-442 Lublin.

Otwarcie zfozonych ofert nastgpi w dniu 10 grudnia 2025 r. o godz. 12:15 w siedzibie Zamawiajacego
w Lublinie przy ul. Abramowickiej 2 (Dziat zamoéwien Publicznych).

TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN WARUNKOW ZAMOWIENIA
Osobg uprawniong do kontaktow jest: Piotr Sekowski e-mail: przetargi@snzoz.lublin.pl

XI. SRODKI OCHRONY PRAWNEJ

1. Wykonawcy, ktdrych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Zamawiajgcego

zasad przeprowadzania postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, przystuguja srodki odwotawcze na zasadach okreslonych w art. 152 do 154 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz.U. 22024 r. poz. 146 ze zm.).

. Wykonawcom, ktérych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego

zasad przeprowadzania postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej przystuguje protest do Komisji Konkursowej i odwofanie do Dyrektora Szpitala
Neuropsychiatrycznego im. Prof. Mieczystawa Kaczyriskiego SPZOZ w Lublinie.

. Protest

1) W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielania $wiadczen opieki zdrowotne;j,
do czasu zakonczenia postepowania, Oferent moze ztozy¢ komisji umotywowany protest
w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci;
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2) Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, Zze jest on oczywiscie
bezzasadny;

3) Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej
odpowiedzi sktadajgcemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

4) Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu;

5) Informacje o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwtocznie zamieszcza sie na tablicy
ogtoszen oraz na stronie internetowej Udzielajgcego Zamdwienie;

6) W przypadku uwzglednienia protestu Komisja Konkursowa powtarza zaskarzong czynnosé.

4. Odwotanie

1) Wykonawca biorgcy udziat w postepowaniu moze wnies¢ do Dyrektora Szpitala
Neuropsychiatrycznego im. Prof. Mieczystawa Kaczynskiego SPZOZ w Lublinie, w terminie 7 dni od
dnia ogtoszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia
postepowania. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu;

2) Odwotanie jest rozpatrywane w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Whniesienie odwotania
wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia;

3) Informacje o wniesieniu odwotania i jego rozstrzygnieciu niezwtocznie zamieszcza sie na tablicy
ogtoszen oraz na stronie internetowej Udzielajgcego Zamowienie.

XIl. ZAWARCIE UMOWY
Wykonawca jest obowigzany zawrze¢ umowe zgodng ze wzorem stanowigcym zatgcznik
nr 2 do materiatéw informacyjnych w terminie okreslonym przez Zamawiajgcego.

XII.POSTANOWIENIA KONCOWE
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu lub przesuniecia terminu skfadania ofert.

XIV. WYKAZ ZAtACZNIKOW DO WARUNKOW ZAMOWIENIA
Zatacznik nr 1 — Formularz oferty
Zatacznik nr 2 — Wzér umowy

Zatwierdzam
Z-ca Dyrektora ds. Administracyjno- Technicznych
Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. Prof. M. Kaczynskiego SP ZOZ w Lublinie
/-/ tukasz Jakubowski
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