Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej
Miejska Stacja Pogotowia Ratunkowego z Przychodniq w Sopocie

Szczegolowe warunki przeprowadzania konkursu ofert o udzielanie

swiadczen zdrowotnych przez :

1. Ratownika medycznego/pielegniarke/rza systemu Ratownictwa Medycznego- kierownika
ZRM / cztonka ZRM

2. Ratownika medycznego/pielegniarke /rza systemu Ratownictwa Medycznego z
uprawnieniami do prowadzenia pojazdéw uprzywilejowanych - kierowce ZRM/
kierownika ZRM / cztonka ZRM

l. UWAGI WSTEPNE:

1. Niniejsze szczegdtowe warunki konkursu ofert, zwane dalej Szczegdétowymi warunkami
konkursu ofert (SWKO), na zawieranie umow o udzielanie $wiadczen zdrowotnych
finansowanych ze §rodkow publicznych przez :

* ratownika medycznego/pielegniarza/pielegniarke systemu w charakterze— kierownika
ZRM/ czlonka ZRM

* ratownika medycznego -/pielegniarza/pielegniarke systemu z uprawnieniami do
prowadzenia pojazdow uprzywilejowanych w charakterze - kierowcy ZRM/
kierownika ZRM / cztonka ZRM
w zespole ratownictwa medycznego w warunkach poza szpitalnych, w celu ratowania osoby
w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego w okresie:
od dnia 01 stycznia 2025 r. do 31 pazdziernika 2025 r.

okreslajg szczegbly dotyczace:

» sposobu przeprowadzania konkursu,
» trybu sktadania ofert

» wymagan stawianych Oferentom,

2. Przedmiotem konkursu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w ramach prowadzonej dziatalnosci
gospodarczej na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej oraz w przepisach
odrebnych,

po wpisaniu do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalno$¢ leczniczg o ktérym mowa w art. 100
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ustawy, przy czym w rejestrze winien by¢ ujawniony zakres udzielania $wiadczen w rodzaju

przedmiotu konkursu ofert.
Kod CPV: 851210000-3 — Ustugi medyczne.

Postgpowanie konkursowe prowadzone begdzie w oparciu o przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jednolity Dz.U. z 2024r. poz. 799), zwanej dalej Ustawa
oraz art. 146 ust. 1, 147-150, 151 ust. 1, 21 4-6, art. 152, 153 i art. 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych
(tekst jednolity Dz.U. z 2024r. poz.146)

DEFINICJE:

Ilekro¢ w niniejszym dokumencie oraz jego zatacznikach mowa jest o:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

~Przyimujgcym zamowienie” lub ,,Oferencie” - rozumie si¢ przez to podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ lecznicza Iub osobe legitymujaca si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania
$wiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie lub okreslonej dziedzinie medycyny.

,, Udzielajgcym zamowienia” — rozumie si¢ przez to Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow
Opieki Zdrowotnej Miejska Stacja Pogotowia Ratunkowego z Przychodniag w Sopocie, 81-756
Sopot, ul. Bolestawa Chrobrego 10.

,, Przedmiocie konkursu ofert” — rozumie si¢ przez to udzielanie przez ratownika medycznego lub
pielegniarza lub pielegniarke systemu ratownictwa medycznego, $wiadczen zdrowotnych
finansowanych ze $rodkoéw publicznych w celu ratowania osoby w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego w ramach zespotu ratownictwa medycznego begdacego w dyspozycji SPZZOZ
Miejskiej Stacji Pogotowia Ratunkowego z Przychodniag w Sopocie w terminie wskazanym w
punkcie I.1 niniejszych Szczegdétowych warunkow konkursu ofert.

., Formularzu oferty” — rozumie si¢ przez to obowigzujacy formularz oferty przygotowany przez
Udzielajacego zamowienia i stanowigcy zalgcznik nr 1 do niniejszych ,,Szczegolowych
warunkow konkursu ofert”.

., Swiadczeniach zdrowotnych” — rozumie si¢ przez to medyczne czynnosci ratunkowe definiowane
W sposob szczegotowy przez art.3 pkt.4 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym.

,, Umowie” — rozumie si¢ to wzor umowy dla danego zakresu przedmiotu konkursu , opracowany
przez Udzielajagcego zamodwienia, stanowiacy zalacznik nr 2a i 2b do ,,Szczegoltowych
warunkow konkursu ofert”.

,,Ratownika medycznego/ pielegniarza / pielegniarke -Kierownika zespotu ratownictwa
medycznego ” — rozumie si¢ przez ratownika medycznego lub pielggniarza, pielegniarke systemu w

rozumieniu przepisoOw ustawy z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym
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, petigcego funkcje kierownika podstawowego zespotu ratownictwa medycznego zgodnie z
harmonogramem pracy.

8) ., Ratownika medycznego/ pielegniarza / pielegniarke — kierowce zespotu ratownictwa
medycznego” — rozumie si¢ ratownika medycznego lub pielggniarza lub pielegniarke systemu w
rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym
posiadajgcego uprawnienia do prowadzenia pojazdéow uprzywilejowanych, ktéremu powierzono
czynno$¢ w harmonogramie pracy.

9) ,,Ratownika medycznego / pielegniarza / pielegniarke systemu- czlonka zespolu ratownictwa
medycznego” - rozumie si¢ ratownika medycznego lub pielegniarza lub pielegniarke systemu w
rozumieniu przepisow ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
ktoremu powierzono czynno$¢ w harmonogramie pracy.

10) ,, Ratownika medycznego / pielegniarza / pielegniarke systemu” -Kierownika i kierowce zespofu
ratownictwa medycznego - rozumie si¢ przez to ratownika medycznego lub pielggniarza/
pielegniarke systemu w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym petigcego funkcje kierownika podstawowego zespotu
ratownictwa medycznego oraz posiadajacego uprawnienia do prowadzenia pojazdoéw

uprzywilejowanych zgodnie z harmonogramem pracy.

M. PODSTAWOWE ZASADY PRZEPROWADZANIA KONKURSU OFERT
1. W celu prawidlowego przygotowania i ztozenia oferty, Oferent powinien zapozna¢ si¢ ze wszystkimi
informacjami zawartymi w niniejszym dokumencie.
2. W celu przeprowadzenia konkursu ofert Udzielajacy zamowienia powotuje komisje konkursowa.
3. Przyjmujacy zmowienie sktadajac oferte w chwili jej skladania musi dysponowaé odpowiednimi
kwalifikacjami i uprawnieniami do udzielania §wiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem konkursu

ofert w szczego6lnosci wykonywaé swoj zawod w_ramach dzialalnosci gospodarczej na zasadach

okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej (wpis do CEIDG) oraz w przepisach odrebnych, po

wpisaniu odpowiednio w zakresie posiadanych kwalifikacji i uprawnien do rejestru podmiotow

wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg o ktérym mowa w art. 100 lub art. 102 ustawy, przy czym w

rejestrze winien by¢ ujawniony zakres udzielania §wiadczen w rodzaju przedmiotu konkursu ofert

(dotyczy pielggniarek/rzy systemu).

4. W konkursie ofert moga wzia¢ udzial oferenci spetniajacy kryteria oceny ofert dla stanowiska:

» Kierownik zespotu ratownictwa medycznego” — rozumie si¢ przez to ratownika medycznego lub
pielegniarza/ pielggniarke systemu w rozumieniu przepisoOw ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym pelnigcego funkcje kierownika podstawowego zespotu

ratownictwa medycznego, ktoremu powierzono obowigzki zgodnie z harmonogramem pracy.
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» ,,Ratownik medyczny/pielegniarz/pielegniarka systemu— kierowca zespolu ratownictwa
medycznego” - rozumie si¢ przez to ratownika medycznego lub pielegniarza/ pielegniarke systemu
W rozumieniu przepisOw ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym, posiadajacego uprawnienia do prowadzenia pojazdow uprzywilejowanych, ktéremu
powierzono obowigzki zgodnie z harmonogramem pracy.

» Ratownika medycznego / pielegniarza / pielegniarke systemu” -kierownik lub kierowca zespotu
ratownictwa medycznego” - rozumie si¢ przez to ratownika medycznego lub pielegniarza/
pielegniarke systemu w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym petnigcego funkcje kierownika podstawowego zespolu ratownictwa
medycznego lub kierowce podstawowego lub specjalistycznego zespotu ratownictwa medycznego
tj. posiadajacego uprawnienia do prowadzenia pojazdow uprzywilejowanych, ktéremu powierzono
obowiazki zgodnie z harmonogramem pracy.

> Ratownika medycznego / pielegniarza / pielegniarke systemu” - czlonka zespotu ratownictwa
medycznego” - rozumie si¢ przez to ratownika medycznego lub pielegniarza/ pielegniarke systemu
W rozumieniu przepisow ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym pelnigcego funkcje czlonka specjalistycznego zespotu ratownictwa medycznego
ktéremu powierzono obowigzki zgodnie z harmonogramem pracy.

5. Wobec Przyjmujgcego zamowienie w chwili sktadania oferty nie moze toczy¢ si¢ w krajach Unii
Europejskiej oraz panstwach trzecich postgpowanie o pozbawienie prawa do wykonywania zawodu,
ani nie moze on w zadnym kraju Unii Europejskiej oraz panstwach trzecich by¢ pozbawiony prawa do
wykonywania zawodu prawomocnym wyrokiem sadu lub ostateczng decyzjg whasciwych organdw.

6. Przyjmujgcy zamowienie nie moze by¢ osobg skazang prawomocnym wyrokiem sgdu za przestepstwo

przeciwko zdrowiu i zyciu.

7. Przyjmujgcy zamowienie musi posiada¢ wazny Certyfikat e-ZLA (ZUS) w celu podpisywania

elektronicznej dokumentacji medycznej na potrzeby integracji systemu SWD PRM z systemem
P1(SIM).

8. Korespondencja dotyczaca konkursu ofert powinna by¢ kierowana przez Przyjmujgcego zamowienie
na adres: SP ZZOZ Miejska Stacja Pogotowia Ratunkowego z Przychodnia w Sopocie, 81-756
Sopot ul. Bolestawa Chrobrego 10 z dopiskiem ,,Konkurs ofert (tu nazwa stanowiska).”

9. Niezgodnos$¢ zlozonej oferty z niniejszym dokumentem stanowié¢ bedzie podstawe do jej odrzucenia.

10. Udzielajgcy zamowienia zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu oraz przesunigcia terminu
sktadania ofert, otwarcia ofert oraz rozstrzygnigcia konkursu, bez podania przyczyny. Ogloszenie w tej

sprawie umieszczone zostanie na stronie internetowej Udzielajgcego zamowienia pod adresem
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http://www.msprsopot.pl w zaktadce ,, Przetargi publiczne i ogloszenia — konkursy” oraz na tablicy

ogloszen w siedzibie Udzielajgcego zamowienia.

PRZEDMIOT KONKURSU OFERT | REALIZACJA UMOWY
Przedmiotem konkursu ofert jest realizacja $wiadczen zdrowotnych przez:
» ratownika med./pielegniarza/arke systemu- kierownika zespotu ratownictwa medycznego,
» ratownika med./ pielggniarza/arke systemu- kierowce zespotu ratownictwa medycznego,
» ratownika med./ pielegniarza/arke systemu- kierownika i kierowce tj. pehlnigcego funkcje
kierownika podstawowego zespotu ratownictwa medycznego oraz posiadajacego uprawnienia do
prowadzenia pojazdoéw uprzywilejowanych;

» ratownika med./ pielggniarza/arke systemu- cztonka zespotu ratownictwa medycznego,

Umowy zostana zawarte na czas okreslony — uzgodniony przez Strony, nie krotszy niz 10 miesiecy,
poczawszy od dnia podpisania umowy, po prawomocnym rozstrzygnieciu konkursu tj.

od 1 stycznia 2025 do 31 pazdziernika 2025 roku.

Zasady dotyczace sposobu wykonania przez Przyjmujgcego zamowienie $wiadczen zdrowotnych
objetych zamowieniem zostaly zawarte we wzorze umowy — zalacznik nr 2a i 2b do niniejszego
dokumentu - SWKO, dostgpnych w Sekretariacie SP ZZOZ Miejskiej Stacji Pogotowia
Ratunkowego z P w Sopocie ul. B. Chrobrego 10, oraz na stronie internetowej Udzielajagcego
zamowienia zgodnie z danymi zawartymi w ogloszeniu o konkursie.

W wyniku przeprowadzonego postepowania konkursowego zostang wybrane oferty, spetniajace
wymogi formalne i ktore zawierajg propozycje cenowe znajdujace pokrycie w wielkosci srodkow
przeznaczonych na sfinansowanie przedmiotu konkursu ofert.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do przeprowadzenia negocjacji z jednym lub z kilkoma oferentami
w zakresie ceny za realizacj¢ $wiadczen objetych konkursem.

Szczegotowe warunki §wiadczen okreslaja odpowiednie przepisy w szczegolnosci przepisy ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
oraz ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.

Udzielajgcy ~ zamowienia  przewiduje  przyjecie  odpowiedniej  liczby  ratownikow
medycznych/pielegniarzy/

pielegniarek systemu , w tym uprawnionych do prowadzenia pojazdow uprzywilejowanych
posiadajacych kat. C 1 B, w zespotach ratownictwa medycznego, w celu zabezpieczenia cigglosci

udzielania przez zespoty ratownictwa medycznego.


http://www.msprsopot.pl/
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Udzielajgcy zamowienia  udzieli zamowienia ratownikom medycznym / pielggniarzom /
pielegniarkom systemu o réznej miesi¢cznej dyspozycji czasowej, o ile cena danej oferty bedzie
miescita si¢ w kwocie, ktorg Udzielajacy zamoOwienia zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie
zamowienia.

Sredniomiesieczna pula godzin do wypracowania 720 — 744 godzin , w ramach dyzuréw:

- 12 godzinnych - od 7:00 do 19:00 i od 19:00 do 7:00 dnia nastepnego ,
lub od 7:30 do 19:30 i od 19:30 do 7:30 dnia nastepnego
- 24 godzinnych - od 7:00 do 7:00 lub od 7:30 do 7:30 dnia nastepnego ,
w 1-miesiecznych okresach rozliczeniowych, zgodnie z ustalonym harmonogramem przez
Udzielajacego zamowienie w uzgodnieniu z Przyjmujagcym zamdwienie.

Przyjmujacy zaméwienie sktada propozycje dyzurowe na kolejny miesigc dyzurowy do 17 dnia
kazdego miesigca. Udzielajacy zamowieni w miar¢ mozliwosci uwzgledni propozycje dyzurowe ,
majac na uwadze zapewnienie ciaglosci $wiadczonych przez Udzielajacego zamowienia ushug
medycznych.

Minimalna liczba godzin udzielania §wiadczen medycznych oczekiwana przez Udzielajacego
zamOwienia wynosi minimum 96 godzin — maksimum 240 godzin w miesiacu. W przypadku
oswiadczenia dotyczacego ilosci deklarowanych godzin w dni powszednie, weekendy i Swieta
udzielajgcy zamowienia nie ma obowigzku zlecania wykonania ustug niezrealizowanych w okresie
trwania umowy z uwagi na zmniejszone potrzeby Udzielajacego zamowienia , a Przyjmujgcemu
zamoOwienie nie przystuguje zadne roszczenie z tego tytutu.

. Przyjmujacy zamowienie zobowiazuje sie do zaproponowania termindéw dyzurowych:
co najmniej czterech propozycji dyzurowych - 12 godzinnych lub 24 godzinnych przypadajacych w
ciggu kazdego miesigca w dni wolne od pracy oraz niedziele i $wigta nie wymienione w Zarzadzeniu
Dyrektora MSPR z Przychodnia w Sopocie w sprawie dodatkowego wynagrodzenia za dyzury
medyczne pelnione w dni §wigteczne,
co najmniej czterech propozycji dyzurowych 12 godzinnych lub 24 godzinnych w §wieta wymienione
w Zarzadzeniu Dyrektora MSPR z Przychodnig w Sopocie w sprawie dodatkowego wynagrodzenia za
dyzury medyczne petnione w dni Swiateczne.

. Udzielajacy zamowienia nie ma obowiazku zlecania wykonania ustug niezrealizowanych w okresie

trwania umowy z uwagi na zmniejszone potrzeby Udzielajagcego zamdwienia , a Przyjmujacemu

zamoOwienie nie przystuguje zadne roszczenie z tego tytutu.

14. Maksymalna stawka nalezno$ci za jedng godzing udzielania $wiadczen zdrowotnych akceptowana

przez Udzielajacego zamdwienia , bedacych przedmiotem konkursu ofert wynosi:
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ZESPOLY RATOWNICTWA MEDYCZNEGO ,,S” i ,,P”:

1. Ratownik medyczny / pielegniarz/ pielegniarka systemu ZRM Maksymalna
Karetki podstawowej zryczaltowana
stawka brutto
Ratownik medyczny / pielegniarz / pielggniarka systemu — Kierownik podstawowego ZRM 76,00 zi
Ratownik medyczny / pielegniarz / pielggniarka systemu — kKierowca ZRM 74,00 zt

2 Ratownik medyczny/pielegniarz /pielegniarka systemu ZRM
Karetki Specjalistycznej

Ratownik medyczny / pielggniarz / pielegniarka systemu — Kierowca ZRM 74,00 z1

Ratownik medyczny / pielggniarz / pielggniarka systemu — czlonek zespolu ZRM 74,00 zt

15. Dodatkowo Przyjmujgcemu zaméwienie przystuguje stawka dyzurowa w dni weekendowe tj. od
soboty od 7:00 lub 7:30 do poniedziatku do 7:00 lub 7:30 , ktora wzrasta o 2 zt na kazda godzine
petnionego dyzuru.

16. Stawki wskazane przez Oferenta w ofercie moga ulec zwickszeniu w dniach $wiatecznych
przypadajacych w okresie obowigzywania umowy zgodnie z zarzadzeniem Dyrektora SP ZZOZ MSPR
z Przychodnig w Sopocie.

17. Przyjeta przez Udzielajgcego zamowienia zryczattowana stawka brutto za udzielanie $wiadczen
zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu ofert, zawiera 30% dodatek wyjazdowy wynikajacy z

art. 99b ust. 2 Ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci lecznicze;.

V. OFERTA
1. Przyjmujgcy zamowienie sklada oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w niniejszym
dokumencie na formularzu ofertowym stanowigcym zalacznik nr 1 do SWKO.
2. Do oferty nalezy dotaczyc¢:
» Os$wiadczenie Oferenta o zapoznaniu si¢ z treScig ogloszenia oraz warunkami

konkursu- stanowiace zalacznik nr 5 do SWKO,

> Proponowana kwote nalezno$ci za jedng godzing udzielania §wiadczen oraz deklarowana
liczbe godzin udzielania $wiadczen zdrowotnych ( w tym w weekendy i $wigta oraz dni
powszednie)

» Przebieg pracy zawodowej (CV oraz o$§wiadczenie do celéw rekrutacji zawierajace zgode

na przetwarzanie danych osobowych przez MSPRzP w Sopocie),
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> Kserokopi¢ dokumentéw potwierdzajacych uzyskanie kwalifikacji zawodowych
(dyplom ratownika med./ pielggniarki/pielegniarza) oraz specjalizacji potwierdzone przez
Oferenta za zgodno$¢ z oryginatem przez Przyjmujacego zaméwienie,

» Woydruk ze strony internetowej Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosci
Gospodarczej,

» Os$wiadczenie (zalacznik nr 4 do SWKO) o posiadaniu/zamiarze posiadania na koszt

wlasny i przedstawienie Udzielajacemu Zamowienie przed rozpoczeciem obowigzywania

umowy zawartej z MSPR z P w Sopocie:

a) Aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej na warunkach
okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza tj. minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC winna wynosic¢
30 000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz 150 000 euro w odniesieniu do
wszystkich zdarzen.

b) aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiednio$ci cywilnej za szkody powstale w
karetce/ambulansie oraz jej wyposazeniu, jak réwniez w sprzecie medycznym i
niemedycznym stuzacym do wykonywania czynnosci zawodowych,

C) aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie badan
na obecno$¢ wirusow HIV lub WZW oraz zakazenia z tytulu zakazenia HIV i
WZW,

»  Zaswiadczenie o niekaralnosci - informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie
przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu Karnego , w art. 189 a i art. 207
Kodeksu Karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdzialaniu narkomanii
(Dz. U. 22023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajgce tym
przestepstwom czyny zabronione okre$lone w przepisach prawa obcego) w petnym zakresie
wystawione nie pozniej niz 3 miesiace przed uptywem terminu sktadania ofert .

» Oswiadczenie osoby wspotpracujacej na podstawie umowy cywilnoprawnej dot. ochrony

maloletnich stanowigce zalacznik nr 3 do SWKO,

» Aktualne orzeczenie lekarskie potwierdzajace przeprowadzenie aktualnego badania
profilaktycznego (art. 304' Kodeksu pracy w zwigzku z art. 211 pkt 5 K.p.) w tym brak
przeciwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy na danym stanowisku,

» Aktualne orzeczenie lekarskie z badania przeprowadzonego do celow sanitarno-

epidemiologicznych na stanowisku ratownika medycznego lub pielggniarki systemu,
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» Zaswiadczenie o ukonczeniu szkolenia okresowego w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny
pracy dla pracodawcow i 0sob kierujacych pracownikami lub zaswiadczenie ze szkolenia
okresowego BHP z programem tozsamym z VI Ramowym programem szkolenia
okresowego dla pracodawcow i innych osob kierujacych pracownikami z Rozporzadzenia
Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 27 lipca 2004r.

» Kserokopia aktualnego zezwolenia na kierowanie pojazdem uprzywilejowanym oraz
prawa jazdy, (jezeli Przyjmujacy zamowienie taki dokument posiada),

» Kserokopie certyfikatéw potwierdzajacych odbyte kursy (ALS, ACLS, ITLS, PALS,
EPLS, NLS, ETC) prowadzone wytacznie przez uprawnione podmioty potwierdzone
certyfikatem (jezeli Przyjmujacy zamowienie taki dokument posiada),

» Zaswiadczenie z ostatniego miejsca pracy wydane nie wczes$niej niz 30 dni przed
ztozeniem oferty, o co najmniej 1 roku pracy w udzielaniu §wiadczen zdrowotnych w zespole
ratownictwa medycznego lub lotniczym zespole ratownictwa medycznego lub szpitalnym

oddziale ratunkowym (dotyczy oferentéw spoza SPZZOZ Miejskiej Stacji Pogotowia

Ratunkowego w Sopocie)

» Zaswiadczenie o co najmniej 1 rocznym stazu pracy W okresie ostatnich 3 lat w
kierowaniu pojazdem uprzywilejowanym w zespotach ratownictwa medycznego (dotyczy

oferentéw spoza SPZZ0OZ Miejskiej Stacji Pogotowia Ratunkowego w Sopocie)

» Pozytywna opinia ( dotyczy oferentéw spoza SPZZOZ Miejskiej Stacji Pogotowia

Ratunkowego w Sopocie) wydana przez bezposredniego przetozonego za okres od

01.01.2024 do 30.08.2024 r. ze szczegdlnym uwzglednieniem : wykonywanie zawodu
ratownika medycznego/ pielggniarki/pielegniarza z nalezyta starannoscia zgodnie z zasadami
etyki zawodowej , z poszanowaniem praw pacjenta, brak uzasadnionych skarg ze strony
pacjentow i wspotpracownikow, prawidtowe prowadzenie dokumentacji medycznej w tym
kart wyjazdowych , kart zgonow, prawidtowe prowadzenie kart drogowych, dbatos¢ o stan
powierzonego pojazdu uprzywilejowanego, umiejetno$¢  kierowania  pojazdem
uprzywilejowanym bez kolizji i uwag ze strony opiniujacego oraz dbato$¢ o powierzony
sprzet medyczny
3. Oferenci ponosza wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

4. Oferta powinna zawiera¢ wszystkie dokumenty i zatagczniki okre§lone w zataczniku nr 1 do niniejszego

dokumentu stanowiacego Formularz oferty.

5. Oferta powinna by¢ sporzadzona w sposob przejrzysty i czytelny w jezyku polskim, pod rygorem

odrzucenia oferty.
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6. Oferte oraz kazda z jej stron podpisuje Przyjmujgcy zamowienie lub osoba upowazniona na podstawie
pelmomocnictwa ztozonego w formie pisemnej. Do oferty nalezy zalaczy¢ dokument Ilub
pelmomocnictwo
z ktérych wynika uprawnienie osoby do sktadania oswiadczen woli i reprezentowania Przyjmujgcego
zamowienie.

7. Strony oferty oraz miejsca w ktorych naniesione zostaty poprawki, podpisuje Przyjmujgcy zamowienie
lub osoba, o ktorej mowa w pkt.6 niniejszego dokumentu. Poprawki moga by¢ dokonane jedynie przez
skreslenie btednego zapisu i umieszczenie obok czytelnego zapisu poprawnego.

8. Wszystkie zapisane strony oferty wraz z zatacznikami winny by¢ ponumerowane i ztaczone w sposob
uniemozliwiajacy wysunigcie si¢ ktorejkolwiek ze stron.

9. Wszelkie zataczone przez Przyjmujgcego zamowienie kopie dokumentéw powinny by¢ potwierdzone
przez Oferenta ,,za zgodno$¢ z oryginatem”. Oryginaty dokumentow Przyjmujgce zamowienie winien
okaza¢ Udzielajgcemu zaméwienia W dniu zawarcia umowy.

10. Przyjmujgcy zamowienie moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ ztozona oferte, jezeli pisemnie
powiadomi Udzielajgcego zamowienia nie pdzniej jednak niz przed uptywem terminu sktadania ofert.

11. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza si¢ jak oferte z dopiskiem
»Zmiana oferty” lub ,,wycofanie oferty”.

12. Udzielajgcy zamowienia nie dopuszcza sktadania ofert czesciowych lub alternatywnych.

V1. MIEJSCE SKLADANIA OFERT
1. Oferte nalezy ztozy¢ w Dziale Kadr SP ZZOZ MSPR z Przychodniag w Sopocie ul. Bolestawa
Chrobrego 10, 81-756 Sopot, I pigtro pok. 115 do dnia 03.12.2024r. do godz. 10.00 w zamKknietej

kopercie, kopertg nalezy opisa¢ w zalezno$ci od wybranej funkcji:

- ,,Konkurs ofert — Ratownik medyczny/pielegniarka/pielegniarz systemu — Kierownik zespotu
ratownictwa medycznego”

- ,Konkurs ofert — Ratownik medyczny/ pielegniarz/pielegniarka systemu — Kierowca zespolu
ratownictwa medycznego”

- ,,Konkurs ofert — Ratownik medyczny / pielegniarz / pielegniarka systemu -kierownik i kierowca
tj. pelniacego funkcje kierownika podstawowego zespolu ratownictwa medycznego oraz
posiadajacego uprawnienia do prowadzenia pojazdow uprzywilejowanych”

- ,Konkurs ofert — Ratownik medyczny / pielegniarz / pielegniarka systemu - czlonek zespolu

ratownictwa medycznego”
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2. Otwarcie ofert nastgpi dnia 04.12.2024r. 0 godz. 9.30 w siedzibie Samodzielnego Publicznego Zespotu
Zaktadow Opieki Zdrowotnej Miejska Stacja Pogotowia Ratunkowego z Przychodnia w Sopocie.

3. Komisja konkursowa poinformuje wszystkich Oferentéw, ktore z ofert spelniajg warunki udziatu w
konkursie, a ktore zostaly odrzucone oraz o rozstrzygnieciu konkursu i jego wyniku na stronie

internetowej www.msprsopot.pl.

VIl.  KRYTERIA OCENY OFERT
1. Wybor najkorzystniejszej oferty zostanie okreslony na podstawie maksymalnej liczby punktow

z uwzglednieniem aktualnych potrzeb Udzielajacego zamowienia.
2. Punkty beda przyznawane z uwzglednieniem nastgpujacych kryteriow:

I. KWALIFIKACJE max. 15 pkt.

1 Wyzsze I st. — dyplom magistra kierunkowy medyczny lub pielggniarstwa 15 pkt.
2 Wyzsze I st. — dyplom licencjata na kierunku ratownictwo medyczne / pielegniarstwo | 13 pkt.
3 Dyplom szkoty policealnej- ratownik medyczny/ pielegniarz/pielegniarka 2 pkt.

Il. DOSWIADCZENIE ZAWODOWE (potwierdzone oéwiadczeniem — formularz ofertowy)

max 10 pkt

1 Doswiadczenie w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zespole ratownictwa
medycznego, lotniczym zespole ratownictwa medycznego lub szpitalnym oddziale

ratunkowym w wymiarze co najmniej 5 000 godzin w okresie ostatnich 5 lat. 10 pkt.

2 Doswiadczenie w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w zespole ratownictwa
medycznego, lotniczym zespole ratownictwa medycznego lub szpitalnym oddziale

ratunkowym w wymiarze ponizej 5 000 godzin w okresie ostatnich 5 lat. 5 pkt.

11l. DYSPOZYCYJNOSC- liczba godzin proponowana w formularzu ofertowym max. 10 pkt.
1 > 120 godzin 10 pkt.
2 96-120 godzin 5 pkt.

IV. DODATKOWE KWALIFIKACIJE (kserokopie, zaswiadczenia) max. 25 pkt.

1 Prawo jazdy kat. C wraz z aktualnym zezwoleniem na kierowanie pojazdem | 15 pkt.

uprzywilejowanym w kat. C

2 Prawo jazdy kat. B wraz z aktualnym zezwoleniem na kierowanie pojazdem | 5 pkt.

uprzywilejowanym w kat. B

3 Doswiadczenie zawodowe kierowcy ambulansu powyzej 1 roku (nie wymagana od | 5 pkt.
0s6b zatrudnionych w MSPR Sopot)
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V. OCENA JAKOSCI UStUG MEDYCZNYCH W ZAWODZIE RATOWNIKA MEDYCZNEGO SWIADCZONYCH W
MIEJSKIE) STACJI POGOTOWIA RATUNKOWEGO Z PRZYCHODNIA W SOPOCIE (nie wymagana od os6b

zatrudnionych w MSPR Sopot) max 15 pkt.

1 Umiejetnos$¢ kierowania pojazdem uprzywilejowanym (bez kolizji i uwag ze strony | 5 pkt.
opiniujacego)

2 Prawidlowe i terminowe prowadzenie dokumentacji medycznej / drogowej 5 pkt.

3 Wykonywanie zawodu z nalezytg staranno$cia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej | 5 pkt.

i poszanowaniem praw pacjenta, dbato$¢ o powierzony sprzet stanowiacy wlasnosé

opiniujgcego, umiejetnosé pracy w zespole

VI. KURSY (aktualne kursy — certyfikaty) max 20 pkt.

1 ALS/ ACLS 5 pkt.
2 ITLS/ PHTLS/ ETC 5 pkt.
3 PALS/ EPLS/ NLS 5 pkt.
4 Kursy doskonalgce dla ratownikéw medycznych lub tytut specjalisty w dziedzinie | 5 pkt.
pielegniarstwa ratunkowego / anestezjologii i intensywnej opieki
(dotyczy pielggniarzy/pielegniarek systemu)
VII. CENA max 5 pkt.
1 Maksymalna zryczaltowana stawka brutto za udzielanie $wiadczen zdrowotnych | O pkt.
ustalona przez Udzielajacego Zamowienie
2 2 z} ponizej maksymalnej zryczattowanej stawki brutto za udzielanie $wiadczen | 5 pkt.
zdrowotnych ustalona przez Udzielajacego Zamowienie

5 Maksymalna liczba punktéw uzyskana w wyniku oceny oferty zlozonej przez Przyjmujgcego
zamowienie Wynosi 100 pkt.

6 Za oferty najkorzystniejsze beda uznane oferty, ktore otrzymajg najwyzsza punktacj¢. Jezeli nie bedzie
mozna dokona¢ wyboru ofert najkorzystniejszych ze wzgledu na to, ze dwie lub wigcej ofert otrzyma
jednakowa liczbe punktow, Udzielajacy zamoOwienia zastrzega sobie prawo wyboru w pierwszej
kolejnosci ofert Oferentdéw, ktorzy w dniu ogloszenia konkursu wykonywali §wiadczenia zdrowotne na
rzecz Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadow Miejskiej Opieki Zdrowotnej Stacji Pogotowia
Ratunkowego z Przychodnig w Sopocie, a Udzielajacy Zamowienia nie odnotowat uzasadnionych skarg

pacjentow i/lub wspotpracownikow.
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TERMIN ZWIAZANIA Z OFERTA

1. Termin zwigzania z oferta wynosi 30 dni od daty uptywu terminu sktadania ofert.

VIII.

KRYTERIA ODRZUCENIA OFERTY

1. Odrzucenie oferty przez Udzielajacego zamoéwienia nastapi w przypadku, gdy:

a)
b)

c)

d)
€)
f)
9)

h)

i)

Oferta zostata ztozona po terminie,

Zawiera nieprawdziwe informacije,

Nie zostat okreslony przedmiot oferty lub nie podano proponowanej ceny za udzielanie §wiadczen
zdrowotnych,

Zawiera razaco niska ceng w stosunku do przedmiotu zaméwienia,

Jezeli oferta lub oferent nie spetniaja wymaganych warunkow okreslonych w przepisach,

Jezeli Oferent ztozyl oferte alternatywna,

Jezeli Oferent lub oferta nie spetniajg wymaganych warunkéw okreslonych przepisami prawa lub
przez Udzielajgcego zamowienia w ogloszeniu o konkursie,

Oferta zostata ztozona przez oferenta, z ktérym zostata rozwigzana przez Udzielajacego zamowienia
umowa z przyczyn lezacych po stronie oferenta,

Oferta nie zawiera wszystkich wskazanych dokumentow.

2. W przypadku gdy oferent nie przedstawit wszystkich wymaganych dokumentow lub gdy oferta zawiera

braki formalne, komisja konkursowa wzywa oferenta do uzupehienia brakow w wyznaczonym w

terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

IX.
1.

ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU
Rozstrzygnigcie konkursu dokona komisja konkursowa powolana przez Dyrektora SP ZZOZ
Miejskiej Stacji Pogotowia Ratunkowego z Przychodnig w Sopocie.
Rozstrzygniecie konkursu ofert nastapi w ciggu 14 dni od dnia uptywu terminu do sktadania ofert.
Wyniki rozstrzygnigcia konkursu zostang opublikowane na stronie internetowej Udzielajacego

zamoOwienia pod adresem http://www.msprsopot.pl/., oraz zostang wywieszone na tablicy ogloszen w

SP ZZ0OZ MSPR z Przychodnig w Sopocie.
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X. ZAWARCIE UMOWY

1. Umowa na wykonywanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie bedacym przedmiotem konkursu ofert
zostanie zawarta z Przyjmujgcym zamowienie Wybranym w postepowaniu konkursowym
od dnia 01 stycznia 2025 roku do dnia 31 pazdziernika 2025 roku.

2. Jezeli Przyjmujgcy zamowienie, ktorego oferta zostata przyjeta zrezygnuje z zawarcia umowy,
zobowigzany jest do naprawienia spowodowanej tym szkody.

3. Jezeli Przyjmujgcy zamowienie, ktorego oferta zostala przyjeta, uchyli si¢ od zawarcia umowy,
Udzielajacy zamowienia wybierze najkorzystniejsza sposrod pozostatych ofert uznanych za wazne.

4. Przyjmujacy zamowienie zobowigzany jest do posiadania na koszt wilasny i1 przedstawienie
Udzielajacemu Zamoéwienie przed rozpocze¢ciem obowigzywania umowy zawartej z MSPRzP w
Sopocie:

a) aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej na warunkach okreslonych w
Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza tj.
minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia OC winna wynosi¢ 30 000 euro w odniesieniu do
jednego zdarzenia oraz 150 000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen.

b) aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedniosci cywilnej za szkody powstate w
karetce/ambulansie oraz jej wyposazeniu, jak rowniez w sprzecie medycznym i niemedycznym
stuzacym do wykonywania czynno$ci zawodowych,

€) aktualnej umowy ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie badania na
obecno$¢ wirusow HIV lub WZW oraz zakazenia z tytulu zakazenia HIV 1 WZW,

o$wiadczenie stanowi zalacznik nr 4 do SWKO,

d) dostarczenia kopii polisy ubezpieczeniowej, o ktorej mowa w pkt a i b i ¢ przed rozpoczeciem
obowigzywania umowy zawartej z SPZZ0OZ MSPR z Przychodnig w Sopocie.
e) Utrzymania przez caly okres obowigzywania Umowy statej sumy gwarancyjnej oraz wartosci

ubezpieczenia.

XI.  TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN
1. Oferent moze zwraca¢ si¢ do Udzielajacego zamdwienia o wyjasnienie wszelkich watpliwosci
zwigzanych ze szczegoélowymi warunkami konkursu ofert, kierujac swoje zapytania na pismie,

mailem na adres sekretariat@msprsopot.pl .

2. Os$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje przekazane droga elektroniczng uwaza si¢ za
ztozone w terminie, jezeli ich tre$¢ dotarta do adresata przed uptywem wyznaczonego terminu i zostata

potwierdzona pisemnie.
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3. Udzielajgcy zamowienia udzieli odpowiedzi na wszelkie zapytania niezwlocznie, jezeli prosba o
wyjasnienie tresci ,,Szczegotowych warunkow konkursu ofert” lub tresci ogloszenia wptyneta do
Udzielajacego zamowienia na mniej niz 2 dni robocze przed terminem sktadania ofert.

4. Udzielajgcy zamowienia przekaze jednoczeS$nie tre$¢ wyjasnienia wszystkim Oferentom, bez

ujawniania zrodla zapytania, poprzez zamieszczenie odpowiedzi na stronie internetowej

Udzielajgcego zamoéwienia Www.msprsopot.pl .

5. W szczegdlnie uzasadnionych przypadkach, przed uptywem terminu sktadania ofert, Udzielajgcy
zamowienia moze zmodyfikowaé tre§¢ dokumentow skladajacych sie na ,,Szczegdlowe warunki
konkursu ofert” oraz tres¢ ogloszenia z zastrzezeniem, ze:

a) O kazdej ewentualnej zmianie Udzielajgcy zamowienia powiadomi niezwlocznie kazdego z
Oferentow,

b) W przypadku, gdy zmiana powodowaé bedzie konieczno$¢ modyfikacji oferty, Udzielajgcy
zamowienia przedtuzy termin sktadania ofert z uwzglednieniem czasu niezbednego do
wprowadzenia w ofertach zmian wynikajacych z modyfikacji tresci ,,Szczegotowych warunkow
konkursu ofert” lub tresci ogloszenia. W tym przypadku wszelkie prawa i zobowigzania
Oferenta i Udzielajgcego zamowienia odnosnie wezesniej ustalonych termindéw beda podlegaty
nowemu terminowi.

6. Osobg uprawniong do kontaktow z ramienia Udzielajgcego zamowienia jest Pani Edyta Ernest

tel. 58 555-81-06

X1l.  POUCZENIE O SRODKACH ODWOLAWCZYCH
1. Oferentom, ktorych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego
zamowienia zasad przeprowadzania konkursu ofert, przystuguja srodki odwotawcze w postaci:

a) Protestu, sktadanego do Komisji konkursowej odpowiednio na zasadach okre$lonych w art153
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych,

b) Odwotania do Dyrektora Udzielajacego zamdwienia , odpowiednio na zasadach okre$lonych
w art. 154 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych.

2. Srodki odwotawcze nie przystuguja na niedokonanie wyboru Oferenta oraz na uniewaznienie konkursu.
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XI1l.  POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Dokumenty dotyczace postgpowania konkursowego przechowywane beda u Udzielajgcego zamowienia
przez okres 30 dni od dnia, w ktorym nastapi rozstrzygniecie konkursu i zakonczy si¢ termin sktadania
srodkow odwolawczych. Nieodebranie dokumentacji w tym terminie bedzie skutkowalo jej

zniszczeniem.

XIV. ZALACZNIKI

Zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy,

Zatacznik nr 2a — Projekt umowy o udzielanie $wiadczen — ratownik medyczny
Zakacznik nr 2b - Projekt umowy o udzielanie $wiadczen — pielegniarz/rka
Zakacznik nr 3- O$wiadczenie dotyczace ochrony maloletnich,

Zakacznik nr 4- O$wiadczenie o posiadaniu aktualnej umowy ubezpieczeniowe;j,

© o~ w DD P

Zakacznik nr 5- O$wiadczenie dotyczace warunkow konkursu ofert.
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