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DZ/05/ZO/2018
Załącznik nr 2 do zaproszenia do złożenia oferty
w postępowaniu DZ/05/ZO/2018

OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

1. Przedmiotem zamówienia jest udzielanie świadczeń zdrowotnych obejmujących wykonywanie badań histopatologicznych i cytologicznych na rzecz pacjentów hospitalizowanych w Szpitalu oraz pozostających pod opieką poradni specjalistycznych Szpitala w zakresie:

	Lp.
	Nazwa badania
	Maksymalny czas oczekiwania na wynik badania
	Przewidywana liczba badań w ciągu 36 miesięcy

	1.
	Badanie histopatologiczne (materiał pooperacyjny mały 2-4 bloczki)
	7 dni
	3600

	2.
	Badanie histopatologiczne (materiał pooperacyjny powyżej 4 bloczków)
	7 dni
	45

	3.
	Badania immunohistochemiczne
	14 dni
	15

	4.
	Badania histopatologiczne śródoperacyjne planowe i nieplanowe w tym cito do 12 godzin wynik
	5 dni rutyna/do 12 h cito 
	15

	5.
	Badania cytologiczne płynu z jamy ciała
	7 dni
	15



2. [bookmark: _GoBack]Udzielanie świadczeń zdrowotnych, polegać będzie na ciągłym, całodobowym, wykonywaniu badań na warunkach określonych w niniejszym zapytaniu oraz projekcie umowy.  
3. Wykonawca dokona integracji systemu HIS oraz LIS, które są używane obecnie przez Zamawiającego, najpóźniej na dzień podpisania umowy. Wszelkie koszty wynikające z uruchomienia integracji pokryje Wykonawca. Zakres integracji zostanie ustalony przez Zamawiającego na etapie konfiguracji usługi. 
4. Zamawiający zastrzega sobie prawo do zlecania usług w ilościach uzależnionych od rzeczywistych potrzeb i posiadanych środków, oraz do ograniczenia zamówienia w zakresie rzeczowym 
i ilościowym, co nie wymaga podania przyczyny oraz nie powoduje powstania obowiązku zapłaty kar umownych i innych odszkodowań z tytułu niewykonania umowy .
5. Świadczenia zdrowotne objęte niniejszym zapytaniem udzielane będą na podstawie indywidualnych zleceń opieczętowanych pieczęcią nagłówkową Zamawiającego, wystawianych i podpisywanych przez lekarzy Zamawiającego z określeniem rodzaju badania.
6. Wykonawca zobowiązany jest do niezwłocznego przekazania wyniku badania drogą faksową lub elektroniczną. Oryginał wyniku badania przesyłany jest do siedziby Zamawiającego na koszt Wykonawcy. 
7. Świadczenia zdrowotne wykonywane będą przy użyciu sprzętu posiadającego atesty i certyfikaty dopuszczenia do obrotu i stosowania w podmiotach leczniczych.
8. Świadczenia zdrowotne wykonywane będą na wysokim poziomie zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa oraz postanowieniami umowy o udzielanie świadczeń zdrowotnych, przy zachowaniu należytej staranności. Należy przyjąć, iż badanie wymienione w formularzu ofertowym jest badaniem kompletnym, jeżeli zatem istnieje potrzeba jego powtórzenia cena ofertowa winna obejmować powtórzenie badania.
9. Udostępniane w ramach realizacji niniejszego zamówienia dane mogą być przetwarzane wyłącznie w celu wywiązywania się z obowiązków związanych z udzielanymi świadczeniami zdrowotnymi objętymi niniejszym zapytaniem, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych oraz zachowania staranności w ich przetwarzaniu. W trakcie realizacji umowy Wykonawca zobowiązuje się do zachowania w tajemnicy danych osobowych, do których będzie miał dostęp, zarówno w trakcie realizacji zamówienia, jak i po jej zakończeniu, 
10. Zamawiający dopuszcza możliwość wykonywania badań przez podwykonawców wskazanych przez Wykonawcę, za których przejmuje on pełną odpowiedzialność w zakresie wykonania przedmiotu zamówienia, w zakresie wskazanym przez Wykonawcę i zaakceptowanym przez Zamawiającego. W powyższym przypadku Wykonawca przejmuje pełną odpowiedzialność za wykonanie badań objętych niniejszym zapytaniem.
11. Ponadto Zamawiający w ramach realizacji niniejszego zamówienia wymaga: 
a) każdorazowego przedkładania wraz z fakturą załącznika obejmującego wykaz pacjentów, którym wykonano badania laboratoryjne w danym dniu miesiąca z uwzględnieniem rodzajów i liczby badań, nazwy oddziału lub innej komórki organizacyjnej Szpitala oraz lekarza zlecającego badanie,
b) przechowywania zleceń wystawionych przez Zamawiającego i udostępniania ich do wglądu na wniosek Zamawiającego,
c) prowadzenia dokumentacji medycznej i statystycznej, stosownie do przepisów obowiązujących 
w publicznych zakładach opieki zdrowotnej.
d) archiwizacji bloczków z wykonanych badań na czas zgodny z wymogami prawa.
12.   Wykonawca przedstawi projekt organizacji udzielania świadczeń zdrowotnych.

WYMAGANIA STAWIANE WYKONAWCOM

1. W niniejszym postępowaniu mogą wziąć udział Wykonawcy, którzy spełniają następujące warunki:
a) są podmiotami wykonującymi działalność leczniczą, wymienionymi w art. 4 ustawy o działalności leczniczej,
b) posiadają wpis do krajowego rejestru sądowego lub do ewidencji działalności gospodarczej lub wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji Gospodarczej,
c) posiadają wpis do rejestru podmiotów prowadzących działalność leczniczą prowadzonego przez wojewodę właściwego dla siedziby podmiotu,
d) posiadają niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz potencjał techniczny, a także dysponują osobami zdolnymi do wykonania przedmiotu niniejszego zamówienia; Personel Wykonawcy musi posiadać odpowiednie kwalifikacje do wykonywania badań oraz autoryzacji ich wyników. Wykonawca musi wykazać minimum 10 letnie doświadczenie z materiałem pediatrycznym; Zamawiający zastrzega sobie możliwość konsultacji neuropatologa. 
e) posiadają ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej spełniające wymogi, w zakresie prowadzonej działalności lub zobowiążą się do zawarcia umowy ubezpieczenia przed dniem podpisania umowy 
o udzielanie świadczeń zdrowotnych będących przedmiotem zamówienia. Zamawiający wymaga, aby przez cały okres realizacji umowy Wykonawca posiadał ważne ubezpieczenie OC dotyczące prowadzonej działalności (związanej z przedmiotem zamówienia) w zakresie wymaganym odpowiednimi przepisami prawa.
f) W przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania świadczenia przez Wykonawcę, Zamawiający ma prawo obciążyć Wykonawcę obowiązkiem zapłaty kary umownej, w wysokości wartości niewykonanych lub nienależycie wykonanych świadczeń medycznych. Niewykonanie zleconej usługi uprawnia Zamawiającego do obciążenia Wykonawcę całkowitym kosztem usługi zleconej osobie trzeciej – niezależnie od kar wymienionych w umowie.
2. Niespełnienie któregokolwiek z powyższych warunków skutkowało będzie odrzuceniem oferty. 

