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do zarzadzenia Nr3h / 3 3./14
Wajta Gminy Mielno

Z dnia 03 lipca 2014r.

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (tj. Dz. U. z 2013 poz.
594 ze zm.), art. 48 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych (tj. Dz. U. z 2008r. Nr 164 poz. 1027 ze zm.)

WOJT GMINY MIELNO

UL. BOLESEAWA CHROBREGO 10,
76-032 MIELNO

L. Ogélne zasady postepowania konkursowego

L.

ok W

Oferty na wymaganym formularzu nalezy sktada¢ w zamknigtych kopertach w Urzgdzie

Gminy w Mielnie ul. B. Chrobrego 10, 76-032 Mielno do dnia 18 lipca 2014r. do

godziny 15', Za zachowanie terminu uwaza si¢ date wplywu do urzgdu.

Wajt Gminy Mielno uniewaznia postgpowanie konkursowe w przypadku, gdy:

1) nie wplyngta zadna oferta,

2) wplynely oferty nie spetiajace warunkow zaméwienia,

3) cena najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwotg, ktorg Wojt Gminy Mielno
przeznaczyl na finansowanie zaméwienia,

4) wystapila istotna zmiana okolicznosci uniemozliwiajaca zawarcie umowy, ktorej nie
mozna bylo wezesniej przewidzied.

Na poszczegdlny program moze zosta¢ wybrana tylko jedna oferta.

Realizator programu zdrowotnego zwiazany jest oferta do dnia 31 Iipca 2014r.

Migjscem realizacji programow sg gabinety lekarskie w zakladach opieki zdrowotnej na

terenie Gminy Mielno, ktére swiadeza w 2014 roku ushugi z zakresu podstawowej opieki

zdrowotnej

I1. Opis sposobu przygotowania ofert

L.

2.
3.

Wéjt Gminy Mielno wymaga ztozenia kompletnej oferty sporzadzonej na formularzu
dostgpnym w Biuletynie Informacji Publicznej- ochrona zdrowia.

Wymagane jest wypelnienie wszystkich pol formularza oferty.

Realizator programu zdrowotnego ponosi wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i
zlozeniem oferty.

Oferta powinna by¢ sporzadzona, pod rygorem niewazno$ci, w jezyku polskim
przejrzyscie i czytelnie.

Oferowana cena powinna by¢ podana cyfrowo i stownie.

Poprawki w tresci oferty musza by¢ parafowane wlasnorgeznie przez osobg podpisujaca
oferte.

-+



Realizator programu zdrowotnego moze wycofa¢ zlozong oferte, jesli przed uptywem
terminu skladania ofert w formie pisemnej powiadomi Wéjta Gminy Mielno.

Kompletna ofert¢ wraz z wymaganymi zatacznikami nalezy skiada¢ w nieprzejrzystej,
zamknietej kopercie zaadresowane) na adres Wojta Gminy Mielno opatrzong zapisem:

EL)

»~Konkurs ofert na realizacje programu zdrowotnego- ............ccoeeivveennn.n. .
nazwa programu

111. Wykaz niezbednych oswiadczen i dokumentéw wymaganych od oferentow

1.

(8]

IV.

Oswiadczenia:

1) os$wiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego zapoznat si¢ z trescig ogloszenia
przedmiotu konkursu ofert,

2) oswiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego zapoznal si¢ i akceptuje warunki
1 wzdér umowy,

3) oswiadczenie, w sprawie zdolnosci organizacyjno— prawnej i finansowej do
realizacji programu zdrowotnego w ilosci wskazanej w ofercie,

4} oswiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego posiada tytul prawny do lokalu
na terenie Gminy Mielno, w ktérym bedzie prowadzony program zdrowotny,

5} o$wiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego posiada pozytywna opinig
sanitarng dot. spelnienia wymogow techniczno — sanitarnych przez pomieszczenia,
w ktorych bedzie realizowany program zdrowotny,

B6) o$wiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego nie zalega z platnosciami
podatkéw oraz sktadek ubezpieczenia spolecznego 1 zdrowotnego,

7) o$wiadczenie, ze realizator programu zdrowotnego wykonujac swiadczenie
zdrowotne w ramach programu zdrowotnego finansowanego przez Gming Mielno,
nie bedzie przedstawial w rozliczeniach tego §wiadczenia innym podmiotom.

Dokumenty zataczone do oferty poswiadczajace prawo wykonywania praktyki (zalezne

od formy prawnej podmiotu).

D) kopia wpisu do  wlasciwego rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnosé
lecznicza,

2) kopia statutu podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza,

3) kopia polisy OC w zakresie przedmiotu postgpowania,

4) kopia dyplomow potwierdzajace kwalifikacje osob przeprowadzajacych badania,
w tym kopia zaswiadczenia o ukonczeniu kursu szczepien przez pielggniarke
realizujaca program zdrowotny,

Brak ktoregokolwiek z wymaganych dokumentdéw spowoduje odrzucenie oferty.

Dokumenty powinny byé przedstawione w kserokopii poswiadczonej za zgodnosé

z oryginalem przez osob¢ upowazniong do skladania o$wiadczen w imieniu realizatora

programu zdrowotnego.

Szczegélowy opis przedmiotu konkursu ofert- wymagania stawiane oferentom,

niezbedne do realizacji programu

1.

Warunkiem niezbednym przystapienia do konkursu ofert jest spetnienie przez oferenta

wymagan okreslonych dla podmiotéw leczniczych w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011r. o

dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 201 1r. Nr 112 poz. 654).

Opis przedmiotu programu zdrowotnego:

1) obja¢ programem mezczyzn powyzej 45 roku Zzycia zameldowanych na terenie
Gminy Mielno na pobyt staly lub czasowy,

2) przeprowadzenie akcji promocyjno- edukacyjnej poprzez uswiadomienie
mezczyznom jak wazne jest korzystanie z programu,

3) przeprowadzenie wywiadu epidemiologicznegg o potencjalnych czynnikach ryzyka,



stylu zycia i sposobie odzywiania,

4) wykonanie badania przez lekarza urologa polegajacego na diagnostyce ,,per rectum”,

5) wykonanie badania PSA,

B) ocena wykonanego badania PSA przez lekarza urologa (jezeli wynik bedzie
niezgody z normg- skierowanie przez specjalist¢ do etapu dalszej diagnostyki w
ramach ubezpieczenia z NFZ),

7} dokumentowanie wszystkich danych,

8} przekazanie danych statystycznych i wnioskéw z przeprowadzonego programu
zleceniodawcy,

3. Program zdrowotny bedzie rozliczany w/g stawki jednostkowe;j.

V. Czas wykonania programu zdrowotnego bedgcego przedmiotem konkursu ofert

Wéjt Gminy Mielno oczekuje ofert, w ktérych podmiot realizujgcy program zadeklaruje
realizacje programu zdrowotnego na terenie Gminy Mielno w okresie od momentu
zawigzania umowa do maksymalnego terminu 15 grudnia 2014r.

VL. Komisja Konkursowa

W celu przeprowadzenia konkursu ofert Woéjt Gminy Mielno powoluje Komisjg
Konkursowa, w sklad ktore; wechodza co najmnigj trzy osoby.

VII. Miejsce i termin otwarcia ofert

1.

2.
3.

Otwarcie zlozonych ofert nastapi w nieprzekraczalnym terminie do 31 lipca 2014r.

w siedzibie Urzgdu Gminy w Mielnie.

Konkurs ofert sklada si¢ z czgsci niejawne;.

Komisja Konkursowa:

1) stwierdza liczbe otrzymanych ofert,

2) ustala, ktora z ofert spetnia warunki konkursu,

3) wybiera najkorzystniejsze oferty na realizacj¢ poszezegdlnych programow
zdrowotnych,

4) moze nie przyjaé zadnej oferty, jezeli nie zapewniaja one wlasciwego wykonywania
programu zdrowotnego.

Kryterium oceny oferty bedzie stanowita 100% cena jednostkowa programu

zdrowotnego.

Razaco niska lub wysoka cena jednostkowa programu zdrowotnego moze spowodowac

wylaczenie oferty z oceny.

VIII. Postanowienia koncowe

1.

e

Wojt Gminy Mielno zastrzega sobie prawo wycofania z zawarcia umowy bez podania
przyczyny.

Decyzje o realizacji programu zdrowotnego z wybranym realizatorem podejmuje Wojt
Gminy Mielno.

0Od decyzji Wéjta Gminy Mielnie nie przyshuguje tryb odwotawczy.

Ziozenie oferty nie jest rownoznaczne z podpisaniem umowy.

Wyniki konkursu w dniu zatwierdzenia przez Wojta Gminy Mielno zostang ogloszone w
Biuletynie Informacji Publicznej- ochrona zdrowia.

Dodatkowych informacji udziela- Piotr Mazurek tel. 094 345-98-47.




