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Nr zamo6wienia: 30/us/2017

L. Nazwa (firma) oraz adres Zamawiajgcego

IL

Narodowy Fundusz Zdrowia, Slaski Oddziat Wojewodzki w Katowicach, ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice;
e-mail: zamowieniapubliczne@nfz-katowice.pl, strona internetowa: www.nfz-katowice.pl.

Tryb udzielenia zaméwiénia

Postgpowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzone jest w oparciu o przepisy art. 1380 ust.1 — ust.4
ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (j.t. Dz.U. z 2017, poz. 1579 z¢ zm.) dotyczace
zaméwien na ustugi spoleczne oraz zgodnie z zasadami okreslonymi w niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zamo6wienia. '

Zgodnie z art, 1380 ust2 pzp Zamawiajacy udziela zaméwiénia w sposéb przejrzysty, obiektywny
i niedyskrymiriujacy. ’

Numer postgpowania

Postgpowarie, ktérego dotyczy niniejszy dokument oznaczone jest numerem 30/us/2017. Wykonawcy we wszelkich
kontaktach z Zamawiajacym proszeni s3 o powolywanie si¢ na ww. numer. '
Terminologia ' ,

Ilekro¢ w niniejszej ,,Specyfikacji Istotnych Warunkow Zaméwienia” zwanej takze ,,SIWZ” mowa jest o "pzp",
nalezy przez to rozumieé ustawe z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwieri publicznych. Ilekro¢ w ,,SIWZ”» mowa
jest o "Zamawiajacym", nalezy przez to rozumie¢ Slaski Oddzial Wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia
(SOW NFZ lub Slaski OW NFZ). Ilekro¢ w SIWZ mowa jest o ,dniach” nalezy przez to rozumieé¢ dni
kalendarzowe zgodnie z art. 110 in. k.c. ‘

1L Opis. przedmiotu zaméwienia

1.

Przedmiotem zaméwienia jest usluga potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dorostych i dzieci,

zgodnie z warunkami opisanymi w niniejszej SIWZ, w tym we wzorze umowy.
Rodzaj zaméwienia: ustuga spoleczna.
Kod Wspélnego Stownika Zaméwien (CPV): 85.12.00.00-6 — ustugi medyczne i podobne.

Wykonywanie ushigi bedacej przedmiotem niniejszego zaméwienia winno odbywaé sie zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa, w tym zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 07.07.2011 r. w sprawie kierowania
na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje uzdrowiskowg (Dz.U. Nr 142, poz. 835) oraz zgodnie z zasadami
wiedzy medycznej. : '

Wykonawcy winny by¢ zhane zasady aprobaty skierowania pod wzgledem celowodci leczenia uzdrowiskowego
oraz zakres obowiazk6éw lekarza specjalisty w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej lub rehabilitacji
medycznej w zwiagzku z wykonywaniem ushigi potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dorostych
i dzieci. Specjalizacj¢ z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uzhaje si¢ na potrzeby niniejszego postgpowania
za tozsama ze specjalizacja z balneologii i medycyny fizykalne;j.

Zakres obowigzkow lekarza specjalisty, tj. lekarza balneologii i medycyny fizykalnej lub lekarza rehabilitacji

~ medycznej:

1) potwierdzanie pod wzgledem merytdryczny‘m skierowan na leczenie uzdrowiskowe,

2) dokonywanie weryfikacji skierowan, )

3) ocenianie pod wzgledem medycznym odwolan ubezpieczonych dotyczacych potwierdzenia lub niepotwierdzenia
skierowania na leczenie uzdrowiskowe,

4) opiniowanie pod wzgledem medycznym zwrotéw skierowan na leczenie uzdrowiskowe,

5) opiniowanie pod wzgl¢gdem medycznym skarg ubezpieczonych lub opiekunéw dzieci.

Zamoéwienie obejmuje liczbg maksymalnie 65 000 skierowafi.
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Podang ilosé skierowan nalezy traktowaé jako maksymalng liczbe skierowai w okresie obowigzywania iimowy.
llos¢ podang dla tego okresu nalezy proporcjonalnie odniesé do 1 miesigea, co okresli ilosé skierowan, ktdrych
Wykonawca moze spodziewaé sig w skali miesigca.

Ilo¢ skierowan przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danernu lekarzowi specjaliscie nie przekroczy
jednego tysiaca skierowan.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do dokonania w trakcie realizacji umow weryfikacji maksymalnej ilosci
skierowan podanej w umowie (65 000). Jezeli przeprowadzona weryfikacja wskaze na mniejsze zapotrzebowanie
w zakresie potwierdzanych ilosci skietowan niz wynikajace z umowy (np. z powodu faktycznego zmniejszenia sie
ilosci skierowan wptywajacych do Zamawiajagcego badZ z powodu nawiazania przez Zamawiajacego stosurku pracy
w zakresie obj¢tym przedmiotem umowy), Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmniejszenia maksymaliej ilosci
skierowan. Niniejsze nastapi w drodze pisemnego aneksu do umowy wprowadzajacego nows maksytnalng ilo§é
skierowati, ilo$¢ skierowan pozostaly jeszcze do opracowania w ramach umowy oraz odpow1edmo zmiiejszona
wysokos¢ wynagrodzenia brutto Umowy.

Realizacja zamowienia bedzie przebiegata na warunkach okreslonych we wzorze umowy stanowigCyni zatjcznik
do niniejszej SIWZ.

2,
a) Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert czesciowych, co oznacza, ze Wykonawca moze zlozyé jedng oferte na
cato$¢ zamowienia.
b) Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci skladania ofert wariantowych.
¢) Jezyk postepowania.
Wyjasnia sig, iz zgodnie z zasada wyrazong w art. 9 ust. 2 pzp, postepowanie o udzielenie zaméwienia publicziiego
prowadzi si¢ w jezyku polskim. Wymég art. 9 ust. 2 ustawy Prawo zaméwien publicznych wigze sig z regitlacja ustawy
z dnia 07.10.1999 r. 0 jezyku polskim (Dz.U.2011.43.224 j.t.), kt6ra formuluje zasade uzywania jezyka polskiego przez
podmioty wykonujace zadania publiczne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej. Ustawa o jezyku polskim w art. 11
stanowi, iz art. 5-10 tejZe ustawy nie dotycza migdzy innymi nazw wlasnych, zwyczajowo stosowanej terminologii
naukowej i technicznej, znakéw towarowych, nazw handlowych oraz oznaczefi pochodzenia towaréw i ustug, norm
wprowadzanych w jezyku oryginatu zgodnie z przepisami o normalizacji.

3. Warunki platnosci: warunki platnosci zostaly okreslone we wzorze umowy.

IV. Termin i miejsce wykonania zamo6wienia

1. Termin wykonania zaméwienia: w okresie do dnia 31.12.2018 r. (na zasadzie pojedynczych zlecen) poczawszy
od dnia zawarcia umowy, nie wczesniej jednak niz od dnia 02.01.2018 r. Termin wykotiania pojedynczego
Zlecenia w rathach umowy nie moze by¢ dtuzszy niz 7 dni liczgc od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi
specjaliscie. Ilos¢ skierowan przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danemu lekarzowi specjaliscie nie
przekroczy jednego tysigca skierowan. Przekazanie skierowafi, a takze- odbiér opracowanych skierowan od
Wykonawcy odbywa sie za pokwitowaniem. '

Co do zasady kazdy z lekarzy specjalistéw zobowiazany bedzie do wykonywaria czynnosci objetych ustuga
w siedzibie Slaskiego Oddzialt Wojew6dzkiego NFZ w Katowicach przy ul. Kossutha 13 (miejsce wykonania
zam6wienia), co obliguje go do kontaktu z Zamawiajacym przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum
2 godziny, w godzinach pracy Slaskiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00), z zastrzezeniem ponizszego.
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Wykonawca moze wykonywa¢ czynnosci objete ustuga poza miejscem wskazanym w zdaniu poprzedzajacym pod
warunkiem, ze przewozenie ski¢rowan bedzie si¢ odbywalo przy pomocy zabezpieczontych zamkism walizek.
Wykonywanie czynno$ci poza lokalizacja w Katowicach przy ul. Kossutha 13 nie zwalnia lekarza specjalisty
z koniecznosci kontaktu z Zamawiajacym przynajmniej 2 razy w tygodsiu przez minimum 2 godziny, w godzinach
pracy Slaskiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00). Jednoczesnie lekarz specjalista bierze na siebie pelnag
odpowiedzialno$é za skierowania. :

W sytuacji wykonywania czynnosci obj¢tych ustiga poza siedziba Slaskiego OW NFZ wskazaig powyzej,
Wykonawca zobowigzuje si¢ do zachowania nalezytej starannosci w zakresie zabezpieczenia skierowan przed ich
utrata, kradzieza, zmiszczeniem oraz wgladem do nich przez osoby do tego nieuprawnione. Jednoczesnie
Wykonawca ponosi z tego tytulu pelng odpowiedzialnosé.

W przypadku wykonywania przez Wykonawce czynno$ci objetych ustuga poza siedziba Slaskiego OW NFZ
WSkazan‘aj powyzej, jedna z os6b wymienionych w umowie przekaze Wykonawcy skiérowania niezbedne do
wykonywania tych czynnoéci, za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadania Wykonawca zwidci Zamawiajacemu
skierowania, a jedna z o0séb wymienionych w umowie za pokwitowaniem odbierze je od Wykonawcy.
Wykonywanie czynnosci objetych ustugg (potwierdzanie skierowan) poza siedziba Slaskiego. OW NEZ wskazana
powyzej hie moze ttwaé dluzej niz 7 dni liczac od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi spe’cjdlis’c’i’g.

V. Warunki udziatu w postepowaniu

1. O udzielenie zamoéwienia moga ubiegaé sic Wykonawcy, ktorzy:
1) nie podlegaja wykluczeniu
2) .spetiajg warunki udziatu w niniejszym postgpowaniu okreslone przez Zamawiajacego.

Ad.1) W stosunku do Wykonawcy nie moga zachodzi¢ podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust.1 pkt
12-pkt 23 pzp.

W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia Wykonawca sklada o$wiadczenie o niepodleganiu wykluczetiiu
(patrz pkt VI pkt 1 ppkt 1 SIWZ). '

Przepisy art. 24 pzp stosuje si¢ odpowiednio.

Ad.2) Wykonawca winien spetni¢ warunek udziatu w postépowaniu dotyczacy zdolnosci zawodowej.

Wykonawca w forinularzu wykaz os6b (tabela) winien wskazaé osoby skierowane przez Wykonawce do réalizacji
przedmiotowego zaméwienia, tj. do $wiadczenia ustugi potwierdzania skierowaf na leczenie uzdrowiskowe
dorostych i dzieci, wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, uprawnien, do$wiadczenia
i wyksztatcenia niezbednych do wykonania zaméwienia, a takze zakresu wykonywanych pizeéz nie czZynnosci; oraz
informacja o podstawie do dysponowania tymi osobami.

* W zakresie kwalifikacji zawodowych, uprawnien i wyksztalcenia - osoby te winny posiadaé:
1) prawo wykonywania zawodu lekarza;
2) specjalizacje w dziedzinie: balneologii i medycyny fizykalnej lub specjalizacje w dziedzinie rehabilitacji
medycznej.
Nalezy wykaza¢ co najmniej 3 (trzech) lekarzy specjalistéw posiadajgcych prawo wykonywania zawodu lekarza
oraz jedng z ww. specjalizacji.

* Odnosnie do$wiadczenia lekarza specjalisty — nalezy podaé liczbe lat pracy lekarza jako lékarza specjalisty

w jednej z wytaganych dziedzin - kazdy z lekarzy specjalistéw wykazany w formularzu wykaz oséb, winien
posiada¢ dos$wiadczenie rozumiane jako co najmniej 1 rok pracy jako lekarz specjalista, tj. lekarz
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z uprawnieniami — specjalizacja z dziedziny balneologii i medycyny fizykalnej lub z dzwdzmy rehabilitacji
medyczne;j.

Przez 1 rok pracy nalezy rozumieé pelne 12 miesigcy pracy jako lekarz specjalista.

Specjalizacj¢ z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje si¢ za tozsama ze specjalizacja z balneologii
i medycyny fizykalnej.

*Zakres wykonywanych czynnoéci wykazanych oséb (lekarzy specjalistow) oktesla pkt 6 formularza oferty.

*Podstawe.do dysponowania osobami (1ip. umowa o prace, udostepnienie przez podmiot trzeci, liiowa korisorcjurn)
nalezy wskaza¢ w pkt I formularza wykaz os6b (tabela, ostatnia kolumna).

Wymég posiadania uptawnieni przez lekarza specjaliste wynika z obowigzujgeych w tym zakresie przepisow prawa,
tj. rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 07.07.2011 w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskowe albo
rehabilitacj¢ uzdrowiskowa (Dz.U. Nr 142, poz. 835) wydane na podstawie art. 33 ust.5 ustawy z dnia 27.08.2004
o $wiadczeniach opieki zdtowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (j.t. Dz.U.2015.581 ze zm.).

Wykonawca obowigzany jest uwzgledni¢ zasady wykonywania zawodu lekarza w ramach praktyki wyhikajace
z ustawy z dnia 05.12.1996 r. o zZawodach lekarza i lekarza dentysty (j.t. Dz.U.2015.464) oraz ustawy z dnia
15.04.2011 1. o dZzialalno$ci leczniczej (j.t. Dz.U.2015.618 ze zm.).

W celu wykazania spelnienia warunku udziatu w postgpowaniu dotyczacego zdolnosci zawodowej, Wykonawca
skiada oswiadczenie o spetnianiu ww. warunku (patrz pkt VI pkt 1 ppkt 1 SIWZ) oraz dokusfient, o ktorym mowa
w pkt VI pkt 1 ppkt 2 SIWZ.

. W przypadku Wykonawcéw wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zaméwienia:

a) warunek niepodlegania wykluczeniu (pkt V pkt 1 ppkt 1 SIWZ) winien spehié¢ Kazdy z Wykohawcow
wsp6lnie ubiegajacy sie o udzielenie zamowienia;

b) dla wykazania spethienia warunku, o ktérym mowa w pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ, wystarczy spelienie go
wspolnie przez Wykonawcow ubiegajacych si¢ o zaméwienie.

. Wykonawca moze w celu potwierdzenia spehiania warunkéw udziatu w postepowaniu, w stosownych sytudcjach
oraz w odn'iesieniu do konkr‘et‘n'ego zamoéwienia lub jego cZQs"ci pol’egaé na zdolnos'c'i*déh zawodowych innych
Na gruncié nmlejszego post¢powania przyjmuje sie, iz ,,stosowna sytuacja” wystapi wquczn’ié“w przypadku, gdy:
1) Wykonaweca, ktory polega na zdolno$ciach zawodowych innego podmiotw/6w, udowodni Zamawiajgcemu,
ze realizujgc zamoéwienie bedzie dysporiowal niezbgdnymi zasobami tych podmiotéw/u, w szczegdlnosci
przedstawiajgc zobowigzanie tych podmiotéw/u do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobéw na
potrzeby realizacji zaméwienia.
2) Zamawiajacy oceni, ze udostepniane Wykonawcy przez inny podmiot/podmioty zdolnoéci zawodowe,
pozwalaja na wykazanie przez Wykonawce speiniania warunku udziatu w postgpowaniu oraz
3) Zamawiajacy zbada, ze nie zachodza wobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, o ktorych mowa w art. 24
ust.1 pkt 13)-22) pzp. :

Uwaga! W przypadku polegania na zdolnoéci zawodowej ifinego podmiotu/6w, Wykonawca jest zobowigzany
wskaza¢ ten fakt w formularzu oferty.

W celu oceny, czy Wykonawca polegajac na zdolnosci zawodowej innych podmiotéw/tu na zasadach okreslonych
w niniejszej SIWZ, bedzie dysponowat niezbednymi zasobami w stopniu umozliwiajgcym naleZyte wykonanie
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zaméwienia publicznego oraz oceny, czy stosunck laczacy Wykonawee z innymi podmiiotami gwarantuje
rzeczywisty dostep do ich zasobéw, Zamawiajacy zada wskazania w szczegolnosci:

a)  podmiotu, ktéry udostepni swoje zasoby (nazwa/firma oraz adres);

b)  zakresu dostgpnych Wykonawcy zasobéw innego podmiotu;

c) sposobu wykorzystania zasobéw innego podmiotu przez Wykonawce przy wykonywaniu zaméwienia

publicznego;

d) zakresu i okresu udziatu innego podmiotu przy wykonywaniu Zaméwienia publicznego.
Informagje, o ktérych mowa powyzej pod lit.a)-d), winny. znalezé sie w zobowigzaniu podmiotu do oddania do
dyspozycji Wykonawcy niezbednych zasobéw na potrzeby realizacji zamowienia.
Zobowigzanie podmiotu, o ktérym mowa wyzej, Wykonawca zaticza do ofer

Jezeli zdolnosci zawodowe podmiotu, ktéry udostepnia zasoby, nie potwicrdzaja spehienia przez Wykonawce
waranku udziata w postgpowaniu lub zachodza wobec tego podmioti podstawy wykluczenia, Zamawiajacy zads,
aby Wykonawca w terminie okreslonym przez Zamawiajacego:
a)  zastapit ten podmiot innym podmiotem lub podmiotami lub
b) zobowigzat si¢ do osobistego wykonania odpowiedniej czesci zaméwienia, jeZeli wykaze zdolhodci
zawodowe, 0 ktérych mowa powyzej.

VL. Wykaz o§wiadczei lub dokumentéw potwierdzajacych spelnianie warunkéw udzialu w_postepowaniu oraz

brak podstaw wykluczenia

1. Do oferty Wykonawca dolacza:
1) aktvalne na dziefi skladania oferty oSwiadczenie, z¢ Wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz, ze spetia
warunek udzialu w post¢gpowaniu opisany w SIWZ, ]

Uwaga! Wykonawca, ktéry powoluje si¢ na zasoby innych podmiotéw, w celu wykazania braku istnienia wobec
nich podstaw wykluczenia oraz spelniania, w zakresie, w jakim powotuje si¢ na ich zasoby, warunku udzial
W postgpowaniu, zamieszcza informacje o tych podmiotach w o$wiadezeniu, o ktérym mowa powyzej.

Wz6r o$wiadczenie o niepodleganiu wykluczeniu oraz spelnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu zaticzono do
SIWZ.

_2) formularz wykaz oséb (por. pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ). ‘
W przypadku, gdy Wykonawca polega na zdolnosciach zawodowych innych podmiotéw, zobowigzdany jest
w formularzu wykaz 0s6b wskazaé (zaznaczy¢) osoby udostepnione przez inny podmiot.

3) zobowijzanie innych podmiotéw/u do oddania Wykonawcy do dyspozycji niezbednych zasobéw ha potrzeby
realizacji zaméwienia (jezeli Wykonawca polega na zdolno$ciach zawodowych innego podmiotu/podmiotow
patrz pkt V pkt 3 SIWZ). '

4) informacj¢ dot. obowigzku podatkowego (wzdr Informacji zalgczono do SIWZ).

2. Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej Zamawiajscego (Www.nfz
-katowice.pl) informacji, o ktérych mowa ponizej, przekaze Zamawiajacemu o$wiadczenie o przynaléznosci lub
braku przynaleznoéci do tej samej grupy kapitalowej, o ktérej mowa w art. 24 ust.1 pkt 23) pzp. Wraz ze ztozeniem
ww. oswiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powiazania z innym Wykonawcg nie prowadza do
zaklocenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zaméwienia.

Wzor oswiadczenia - grupa kapitatowa zatgczono do SIWZ,

Zozenie ww. o$wiadczenia nie jest wymagane, jezeli w postepowaniu ztozono tylko jedna oférte.
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Niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiajgcy zamieszeza na stronie internetowej informacjé dotyczace:

1) kwoty, jaka zamierza przeznaczyé na sfinansowanie zaméwienia;

2) firm oraz adreséw wykonawcéw, ktérzy ztozyli oferty w terminie;

3) ceny, terminu wykonania zam6wienia, warunkéw platnosci oraz liczby lat pracy lekarzy specjalistow zawartych
w ofertach.

adku wspélnego ubiegania sie 0 zaméwienie przez Wykonawcow:

1) os$wiadczenie, o ktérym mowa W pkt VI pkt 1 ppkt 1 sklada kazdy z Wykonawcéw wspélnie ubiegajacych
sig o udzielenie zaméwienia. Os$wiadczenie to winno potwierdzié spetianie warunkéw udziatu
W postepowaniu oraz brak podstaw wykluczenia w zakresie, w ktorym kazdy z Wykonawcéw wykazuje
spetnianie warunkéw udziatu w postgpowaniu oraz brak podstaw wykluczenia;

2) dokument, o ktérym mowa w pkt VI pkt 1 ppkt 2 winien potwierdzi¢ spemianie warunku opisanego w pkt
V pkt 1 ppkt 2) SIWZ wspélnie przez Wykonawcow ubiegajacych si¢ o udzielenie zamowienia;

3) o$wiadezenie, o ktérym mowa w pkt VI pkt 1 ppkt 3 sktada kazdy z Wykonawcow wspélnie ubiegajacych
si¢ o udzielenie zamoéwienia.

Forma o$wiadczern i dokumentéw.
1) oSwiadczenia dotyczace Wykonawcy i podmiotéw, na ktérych zdolno$ciach Zzawodowych polega
Wykonawca 1ia zZasadach okreslonych w niniejszej SIWZ - skladane s3 W oryginale;
2) dokumenty inne niZz o§wiadczenia, o ktérych mowa w pkt VI pkt 4 ppkt 1), sktadane sg w orygmale Iub
kopii poSwiadczonej za zgodno$¢ z oryginalem.
Poswiadczenia za zgodno$é z oryginatem dokonuje odpowiedhio Wykonawca lub podmiot, na ktérego zdolnosciach
zawodowych polega Wykonawca.

Poswiadczenie za zgodno$¢ z oryginalem nastepuje w formie pisemne;j.
Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym winny byé skladane wraz z thumaczeniem na jezyk polskl

Odpowiednie zastosowanie znajda tu przepisy rozporzadzenia Ministta Rozwoju z dnia 26.07.2016 r. W sprawie
rodzajow dokumentéw, jakich moze Zadaé zamawiajacy od wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zaméwienia
(Dz.U. poz. 1126).

Zamawiajacy zastrzega, iz moze w niniejszym postepowaniu najpierw dokonaé oceny ofett, a nastepnie zbadaé, czy
Wykonawca, ktérego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega wykluczeniu,

Jezeli Wykonawca nie zlozyl o§wiadczenia o niepodleganiu wykluczeniu oraz spemianiu warunkow udziatu
w postgpowaniu, o$wiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych spelnianie wartunku udzialu w postepowaniu lub
brak podstaw do wykluczenia, lub innych dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia postepowania,
o$wiadczenia lub dokumenty sa niekompletne, zawieraja bledy lub budzg wskazane przez Zamawiajgcego
watpliwoéci, Zamawiajacy wzywa do ich ztozénia, uzupelienia lub poprawienia lub do udzielania wyjasnieti
w terminie przez siebie w"skaza'n‘ym chyba Ze mimo ich ztozenia, uz‘upeh'lié‘nia lub poprawie'n'ia lub udzielenia

-----

Jezeli Wykonawcea nie zlozyl wymaganych pelomocnictw albo zlozyt wadliwe pelnomiocnictwa, Zam'awi'aj gey
wzywa do ich zlozenia w terminie przez siebie wskazanym, chyba Ze mimo ich ztozenia oferta Wykonawcy podlega
odrzuceniu albo konieczne byloby uniewaznienie postepowania.

Zamawiajacy wzywa takZe, w wyznaczonym przez siebie terminie, do zlozenia wyjasnien dotyczacych oswiadczer:
hib dokumentéw potwierdzajacych spelianie warunku udziatu w postepowariiu lub brak podstaw do wykluczenia.
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Informacja o _sposobie porozumiewania _sie Zamawiajacego _z_Wykonawcéami oraz przekazywania
oSwiadczen lub dokumentéw. Osoby uprawnione do porozumiéwania sie z Wykonaweami

. Komunikacja migdzy Zamawiajgcym a Wykonawcami odbywa si¢ za posrednictwem operatora pocztowego
W rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. - Prawo pocztowe (Dz. U. poz. 1529 oraz z 2015 t. poz. 1830),

osobiscie, za posrednictwem postarica, faksu lub przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej w rozifmienit
ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug droga elektroniczna (Dz. U. z 2013 r. poz. 1422, z 2015 r. poz.
1844 oraz z 2016 r. poz. 147 i 615), z zastrzezeniem, iz oferta winna zostaé ztozona pod rygorém niewaznosci
w formie pisemnej, pemomocnictwo winno zostaé ztozone z zachowaniem formy okreslongj w pkt X lit. B SIWZ,
za$ o$wiadczenia i dokumenty w formie wymaganej w pkt VI pkt 4 SIWZ (t6wniez w przypadku ich ztozenia
w wyniku wezwania, o ktérym mowa w pkt VI pkt 6 SIWZ).

Zawiadomienie o wyborze najkorzystniejszej oferty zostanie przestane przy uzyciu $rodkéw komunikacii
elektroniczngj W rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug droga elektroniczng (poczta
elektroniczng e-mail), badz faksem, badz za posrednictwem postarica.

. Jezeli Zamawiajacy lub Wykonawca przekazuja o$wiadczenia, wnioski; zawiadomienia oraz informiacje za

posrednictwem faksu lub przy uzycin §rodkéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca
2002 r. o $wiadcZeniu ustug droga elektroniczng, kazda ze stron na zgdanie drugiej strony niezwlocznie potwierdza
fakt ich otrzymania. :

W korespondencji kierowanej do Zamawiajacego Wykonawca winien postugiwaé si¢ numerem sprawy okreslonym
w SIWZ.

. Zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce plsemme winny by¢

skladane na adres: Slaski OW NFZ ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokaj 208A.

. Zawiadomienia, o$wiadczenia, whioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce poczty elektroniczing

-katowice.pl

winny by¢ kierowane na adres e-mail: zamowieniapubliczne@nfz ; przekazywane faksem winny byé
kieérowane nha numer 32 735 16 36.
Wyko‘na‘WCa rhoze ZWr'c’)cié si‘e; do Zamaw‘iaj‘qcego 0 wyjas’nieriie tresci SIWZ Zama‘wiajqcy jest ob'()wiqza’n‘y

-----

warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wplynal do Zamawiajgcego nie pézniej niz do koica dma,
w ktoérym uplywa potowa wyznaczonego terminu sktadania ofért. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresei SIWZ wptynat
po uplywie terminu sktadania wniosku, o ktérym mowa wyzej, lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajacy

‘moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

Przedhuzenie terminu sktadania ofert nie wptywa na bieg terminu sktadania wniosku, o ktérym mowa wyzej.
W uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze przed uptywem terminu skladania ofert zmienié tieéé SIWZ.
Zamawiajgcy nie przewiduje zwolania zebrania Wykonawcow.

10. Zgodnie z art. 14 ust.2 pzp, jezeli koniec terminu do wykonania czynno$ci przypada na sobotg lub dzien ustawowo

wolny od pracy, termin uptywa dnia nastepnego po dniu lub dniach wolnych od pracy.

11. Osoba uprawniong przez Zamawiajgcego do porozumiewania si¢ z Wykonawcami jest:

Mariusz Partyka - Gléwny Specjalista w Dziale Inwestycji i Zaméwieni Publicznych, adres e-mail:
zamowieniapubliczne@nfz-katowice.pl.

VL  Wymagania dotyczace wadium

NIE DOTYCZY

IX. Termin zwigzania oferta

1.

il

Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni. Bieg terminu zwiazania oferts rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu
skladania ofert.
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2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zama‘Wiajqc‘é‘g'o moze przedluzyé termin zwijzania ofeﬁa, z tym
ze Zamawiajgcy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uplywem terminu zwigzania oferta, zwrécic si¢ do
Wykonawcéw o wyrazenie zgody na przediuzenie tego terminu o oznaczony okres, nie dluzszy jednak niz 60 dni.

Opis sposobu przygotowywania oferts

A. Zamawiajacy prosi Wykonawcg o wypelnienie formularzy (w tym wzoréw oswiadczen) w sposéb trwaly poprzez
wpisanie w odpowiednich miejscach niezbednych danych i informacji. W przypadku, gdy jakakolwiek czesé
formularza lub caly formularz nie dotyczy Wykonawcy prosimy wpisaé "nie dotyczy" i podpisaé. W sytuacji, gdyby

danego formularza w potrzebnej ilosci egzemplarzy oraz wypelnienie wg potrzeb i podpisanie. Wszelkie
dodatkowe, a konieczne - zdaniem Wykonawcy - informacje nalezy umiescié¢ w zataczniku do danego formularza,
sporzadzonym przez Wykonawce. Wykonawca proszony jest o przygotowanie i ztozenie oférty z wykorzystaniém
wzor6w formularzy oraz innych zatacznikéw skladajacych sie¢ na SIWZ. W przypadku przepisywania
formularzy, Wykonawea Zobowigzany jest nie dokonywaé zmian merytoryczinych zapis6w znajduajgcych si¢
we wzorach formularzy stanowiacych zalgczniki do niniejszej SIWZ.

Uwaga: Wykonawca odpowiada za tres¢ kazdego z przedkladanych w ofercie formularzy niezaleziiie od tego, ¢zy
formularz przepisuje, czy dokonuje jego przeksztalcenia w procesie OCR, czy w inny spos6b. Jezeli Wykonawca
przeksztalca formularz do formy edytowalnej, w szczegélnosci poprzez OCR, zobowigzany jest doktadnie

przeczytaC jego tre$¢ po przeksztalceniu oraz poréwnac jg z oryginalnym zapisem SIWZ. W przypadku, gdy
z powodu blgdéw w procesie przeksztalcenia formatu (np. bledéw w procesie OCR) tresé oferty nie bedzie
odpowiadata tresci SIWZ, z zastrzezeniem art. 87 ust. 2 pzp, oferta podlegala bedzie odrzuceniu.

B. Wszystkie formularze, o§wiadczenia i dokumenty wymagane przez Zamawiajacego, a przygotowywane przez
Wykonawce musza by¢ podpisane przez osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy i Zaciggania
zobowigzan o wartoci odpowiadajacej niniejszemu zamoéwieniu, tzn. osoby wymienione w dokumencie
rejestrowym (ewidencyjnym) lub przez nie odpowiednim dokumentem upehomocnione - w takim prZypadku
oryginal pelnomocnictwa (lub jego kopie¢ poswiadczona notarialnie/odpis notarialny) nalezy dolaczy¢ do
oferty. Ofertg, o$wiadczenia i inne dokumenty winna podpisaé osoba upowazniona do reprezehtowania
Wykonawcy. Oferta podpisana pizez osobe nieupowazniong zostanie uznana za niewazna.

C. Wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem oraz dostarczeniem oferty ponosi Wykonawea.

D. Ofert¢ Wykonawca proszony jest dostarczy¢é w nastepujacej formie: w zamknietej kopercie oznaczonej nazwa

i adresem Zamawiajgcego:

Narodowy Fundusz Zdrowia Slaski Oddzial Wojewédzki

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokéj nr 208A oraz napisem:

Zaméwienie nr 30/us/2017

Potwierdzanie skierowar 691 lecien"ie uzdrowiskowe
NIE OTWIERAC PRZED: ...." 812, 100 . godz. 12.30 -

Jezeli oferta j'e‘sf w&sylan"a za pomoéq przesylki kufiershej/listoﬁej, Wykonéwéé winien '.z‘évzﬁ“a'czyé,r
Ze przesylka zawiera oferte oraz wskazaé numer postepowania. Zamawiajgcy nie ponosi odpowiedzialnosci
za nastepstva spowodowane brakiem wlasciwego zabezpieczenia oferty lub brakiem Kktorejkolwiek

z ww. informacji.

E. Zamawiajacy prosi o wlozenie do koperty jw. wypelnionego i podpisanego formularza ofer’%”or’az koperty
oznaczonej “"ZALACZNIKI", w ktorej Wykonawca umieszcza zalaczniki wymienione w pkt %..%. fotmularza
oferty, zuwzglednieniem uwag do zalgcznikow.

W przypadku oswiadczen lub zaswiadczen skladanych przez Wykonawce zawierajgcych informacje stanowijce
tajemnice _przedsi¢biorstwa w rozumieniu przepiséw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji,
co do ktérych Wykonawca zastrzegl, ze nie moga by¢ one udost¢pnione innym uczestnikom postepowania,

%’&L\W%
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Wykonawca powinien umiesci¢ je w osobnej kopercie oznaczonej: ,ZALACZNIKI - TAJEMNICA
PRZEDSIEBIORSTWA” lub oznaczy¢ je w inny widoczny spos6b.

Uwaga! Tajemnice przedsigbiorstwa definiuje art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 t. o zwalczaniu
nieuczciwej konkurencji (tj. z 2003 r. Dz.U. Nr 153, poz. 1503 z zm.):

»Przez tajemnice prredsi¢biorstwa rozumiie si¢ nieujawnione do wiadomosci publicziej informacie techniczne,
technologiczne, organizacyjne przedsigbiorstwa lub inne informacje posiadajgce wartosé gospodarczg,
co do ktorych przedsigbiorca podjgt niezbedre dziatania w celu zachowania ich poufnosci.”

Zamawiajgcy nie ujawnia informacji stanowigeych tajemnice przedsi¢biorstwa w rozumieniu przepiséw
o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jezeli Wykonawca, nie pozZiiej niz w terminie skladania ofert,
zastrzegl, 7e¢ nie mogy byé one udost¢pniane oraz wykazal, iz zastrzezone informacje staiowia tajemnice
przedsigbiorstwa. Wykonawca nie moze zastrzec informacji, o ktérych mowa w art. 86 ust.4 pzp.-

F. Zgodnie z SIWZ Wykonawca moze zlozy¢ tylko jedna oferte na przedmiotowe zaméwienie. Oférte sklada sie
w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zlozenie oférty w postaci
elektronicze;.

G. Tres¢ ziozonej oferty musi odpowiadaé treSci SIWZ. Oferta zostanie odrzucona przez Zamawiajacego
w przypadku zaistnienia co najmniej jednej z okolicznoéci opisanych w art. 89 ust. 1 pkt 1-3, 5, 6, 7, 7a, 7d, 8
pzp. W postepowaniu niniejszym znajda odpowiednie zastosowanie przepisy art. 87 ust.1 i ust. 2 pzp.

H. Wykonawcy moga wspolnie ubiega¢ si¢ o udzielenie zaméwienia. Wykonawey wspélnie ubiegajacy sie
0 udzielenie zaméwienia musza zalaczy¢. do oferty pettiomocnictwo. Zgodnie z att. 23 ust. 2 pzp Wykonawcey
tacy winni ustanowi¢ pelnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie niniejszego
zamoéwieniia albo do reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zaméwienia. Dokument
pelomocnictwa winien odpowiadaé zasadom okreslonym w pkt X lit. B SIWZ dla pelomocnictw.

I.  Sposéb wypelniania lub przygotowania formularzy lib o§wiadczen:

1 formularz oferty - nalezy wypehi¢ i podpisa¢ w miejscu do tego wyznaczonym,;
- W pozycji "dane Wykonawcy" moze by¢ uzyta pieczgé firmowa;
- w ramce w pkt 1 formularza oferty NALEZY PODAC CENE
OSTATECZNA OFERTY ZA REALIZACJE CALEGO ZAMOWIENIA,
zgodnie z kalkulacja cenowg z pkt 1;

2) formularz wykaz oséb - nalezy wypehi¢ i podpisa¢ w miéjscu do tego wyznaczonym;

3) wz6r o$wiadczenia - nalézy wypehi¢ i podpisaé w miejscu do tego wyznaczonym - patrz pkt
o niepodleganiu wykluczeniu VI pkt 1 ppkt 1 SIWZ;
oraz spelianiu warunkow
udzialu w postepowaniu

4) wzor o§wiadczenia - grupa = nalezy wypehi¢ i podpisa¢ w migjscu do teégo wyznaczonym - patrz pkt
kapitatlowa VI pkt 3 SIWZ;
5) wz6r Informacji-dot. - nalezy wypehi¢ i podpisa¢ w miejscu do tego wyznaczonym.
obowiazku podatkowego
9
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XI. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert

1. Oferte nalezy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajgcego:
Slaski Oddziat Wojewd6dzki Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach,
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokoj nr 208A (II pietro),
w terminie do diia ..... (18 2.0, do godziny 12.00.

2.  Zamawiajacy niezwlocznie Zwraca oférte, ktéra zostata ztoZona po terminie.

3.  Wykohawca moze, przed uplywem term ﬁu do sktadania ofert, zmieni¢ lub wycofaé oferte.

4. Otwarcie ofert odbedzie sie w dniu ... Y. 8. 72 ?017 . 0 godzinie 12.30 pod adreseri wskazanyra wpkt 1,
pokéj nr 217 (I pigtro). -

5. Otwarcie ofert jest jawne. Bezposrednio przed otwarciem ofért Zamawiajacy poda kwote (brutto), jaka
zamierza przezhaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia.

6. Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy podaje nazwy (firiny) oraz adresy wykonawcédw, a takze informacje
dotyczace ceny, terminu wykonania zaméwienia, warunkéw platnosci zawartych w ofertach oraz liczby lat .

7. Niezwlocznie po otwarciu ofért Zamawiajacy zamieszcza na stronie internetowej (www.nfz-katowice.pl)
informacje dotyczace:
1) kwoty, jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia;
2) firm oraz adreséw Wykonawcow, ktérzy ztozyli oferty w tetminie;
3) ceny, terminu wykonania zamoéwienia, warunkéw platnoéei oraz liczby lat pracy lekarzy specjalistow
zawartych w ofertach.

XII. Opis sposobu obliczenia ceny oferty
1. Sposéb obliczenia ceny oferty wskazuje pkt 1 formularza oferty: 1loczyn ceny jednostkowej britto w zlotych

oraz ilosci skierowani (65 000). Ceny nalezy podawaé z dokladno$cig do dwdéch miejsc po przécinku.

Wykonawcy bgdacy platnikami podatku VAT podaja w pkt 1 formularza oferty rowtiez cene jednostkows

netto w zlotych oraz stawke podatku VAT,

Cena oferty podana w pkt 1 formularza oferty winna zawieraé wszelkie koszty zwigzane z realizacja umowy,

w tym oplaty, podatki i naleznosci wynikajace z obowiazuijacych przepiséw prawa.

3. Wszystkie ceny (warto$ci) zawarte w ofercie winny zostaé przez Wykonawce podane z dokladnoscia do
dwoch miejsc po przecinku, przy uwzglgdnieniu zasady, iz ceny (wartodci) nalezy zaokragla¢ do pemych
groszy, przy czym koncowki ponizej 0,5 grosza pomija si¢, a koncowki 0,5 grosza i wyzsze zaokragla sie do 1

O

grosza.

4. Zamawiajacy odrzuci oferte, ktéra bedzie zawierala bledy w obliczeniu céeny.

5. Rozliczenia migedzy Zamawiajacym a Wykonawca beda prowadzone w walucie polskiej, zgodnie z zasadami
opisanymi we wzorze umowy.

6. Jezeli ztoZono ofertg, ktérej wybdr prowadzilby do powstania u Zamawiajacego obowigzku podz’iﬂ(bWego

zgodnie z przepisami 0 podatku od towaréw i ustug, Zamawiajgcy w celu oceny takiej oferty doliczy do
przedstawionej w niej ceny (netto) podatek od towardw i ustug, ktory miatby obowigzek rozliczyé zgodnie
Z tymi przepisami. Informacje w tym zakresie Wykonawca zatacza do formularza oferty.

XTII. Opis kryteriéw wyboru ofert wraz z podaniem wag tych kryteriéw i sposobu oceny ofert

O wyberze najkorzystniejszej oferty decydowaé beda przedstawione pOIllZG_] ‘kryteria oraz nastepujacy sposdb oceny
ofert:

s
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Krvterium I
Cena oferty - waga Kryterium 95%
najnizsza cena sposréd wszystkich ocenianych ofert

Tl0$¢ punktow = —--msecmimmsas: e i i e - x 100pKt x 95%
cena ocenianej oferty

Kryterium II
Srednia liczba Iat pracy lekarzy specjalistow, ktorzy beda uczestniczyé w wykonywaniu zaméwieiia — waga
kryterium 5%

Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistow w ofercie ocenianej
Iloéc’ PURKEOW = s i i s i o i 2 i i e 100pktx 59,
Najwyzsza $rednia liczba lat pracy lekarzy specjalistow sposir6d wszystkich ocenianych ofért

Podstawg oceny w Kryterium II bedzie $rednia liczba lat pracy lékarzy specjalistow, ktérzy beda iczesthiczyé
w wykonywaniu zaméwienia, wykazanych przez Wykonawce w formularza wykaz osob.
Srednia liczba lat pracy lekarzy specjalistéw w danej ofercie zostanie obliczona jako sumi lat pracy.

wykazanych w formularzu.wykaz os6b wsZzystkich lekarzy specjalistéw. podzielona. przez. liczbe wykazanych
w ww. formularzu lekarzy specjalistow. ‘

Liczba lat pracy dotyczy pracy jako lekarz specjalista w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej lab
w dziedzinie rehabilitacji medycznej. Specjalizacje z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej iizhaje sig za
‘tozsamg ze specjalizacjg z balneologii i medycyny fizykalnej.

Kazdy z lekarzy specjalistow wykazany w formularzu wykaz os6b (co najmuniej 3 lekarzy); winien posiadaé
doswiadczenie rozumiane jako co najmniej 1.rok pracy jako lekarz spécjalista w_jednej z ww. dziedzin,

Przez 1 roK pracy nalezy rozumieé pelne 12 miesigey pracy jako lekarz specjalista. _ '
Podanie w formularzu wykaz oséb niepeliiej liczby lat pracy (np. 1,5 roku; 2 lata 8 m=<cy) spowodije, iz na
potrzeby obliczenia punktéw w Kryterium II beda brane pod uwage jedynie pelne podane lata.

Oferta, wraz z ktérg nie ztozono formularza wykai os6b badz wraz z Kt6ra zlozono formularz wykaz oséb
uniemozliwiajgcy ustalenie liczby lat doswiadczen konkretnych lekarzy specjalistéw, pomimo zloZenia
dokumentu na wezwanie Zamawiajgcego (patrz: pkt VI pkt 6 SIWZ), otrzyma w kryterium II 0,00 punktéw.

“Ocieﬁa koﬁcoWa oferty b@d‘zié sumq ilosci lpﬁiﬂ{téw uiyskanyéh w kryterium I i.kryterium II zgodnie z powyzZszymi
zasadami.

Przy obliczaniu punktacji punkty bedj podawane z doktadnoscig do dwdch migjsc po przecinku z zachowaniem
zasady wskazanej w pkt XII ppkt 3 SIWZ.

X1V. Informacje o formalno$ciach, jakie powinny zostaé dopelnione po wyborze oferty w celu zawarcia

wmowy w sprawie zaméwienia publicZznego
1. Zamawiajacy udzieli zam6wienia Wykonawcy nie podlegajacemu wykluczeniu, ktérego oférta jest wazna, nie
podlega odrzuceniu i uznana zostala za najkorzystniejsza na podstawie kryteriéw oceny ofért okreslonych
w SIWZ. Zamawiajacy informuje o wyborze oferty uwzgledniajac odpowiednio zasady opisane w art. 92 pzp.

s




Nr zamo6wienia: 30/us/2017

2. Jezeli nie mozna wybraé najkorzystniejszej oferty z uwagi na to, z¢ dwie lub wigcej ofert przedstawia taki sarm
bilans ceny i drugiego z kryteriéw oceny ofert, odpowiednie zastosowanie znajda przepisy art. 91 ust.4 i ust.6
pzp. ,

3. Doktadny termin i miejsce zawatcia uinowy zostang podane Wykonawcy w pismie informujacyti o wyborze
oferty lub w pismie odrgbnym. Zamawiajacy na uzasadniony wniosek Wykonawey moze wyrazié zgode na
podpisanie umowy droga korespondencyjna, ze wskazaniem na konkretng date zawarcia umowy.

4. Jezeli Wykonawca, ktérego oferta Zostala wybrana uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zaméwienia
publicznego, Zamawiajacy moze wybraé oferte najkorzystniejsza sposréd pozostalych ofert bez
przeprowadzania ich ponownego badania i oceny, chyba ze zachodza przestanki uniewaznienia postepowania,
- przepisy art. 93 pzp beda mialy odpowiednie zastosowanie.

XV. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezyteso wykonania umowy
NIE DOTYCZY ’

XVI. Istotne postanowienia umowy - Wzor uinowy
1. Istotne dla stron postanowienia, ktére zostang wprowadzone do trésci zawierangj umowy oraz wysokosé kar
umownych z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy, zawiera wzér umowy zatgezony do
SIWZ. Wzor umowy reguluje przyszte zobowiazania Wykonawéy zwigzane z realizacjg Zamoéwienia.
2. Wykonawcy wystepujacy wspélnie (art. 23 pzp) ponosza solidarna odpowiedzialno$é za wykonanie umowy.

XVII. Pouczenie o $rodkach ochrony prawnej przystugujzcych Wykonawey w tokin postépowania o udzielenie
zamowienia
NIE DOTYCZY

UWAGA! W przypadku ofrzymania ninicjszej SIWZ nickompletnej lub mieczytelnej nalezy fakt ten
natychmiast zglosi¢ Zamawiajacemu.




Nr zaméwienia: 30/us/2017 - wz6r o§wiadczenia (grupa kapitalowa)

OSWIADCZENIE O PRZYNALEZNOSCI ALBO BRAKU PRZYNALEZNOSCI
DO TE]J SAME] GRUPY KAPITALOWE]

Niniejsze o$wiadczenie Wykonawca przekazuje Zamawiajacemu w tefminie 3 dni od dhia zamieszczenia

na stronie intetfietowej (www.tifz-katowice.pl) infortmacji, o ktérej mowa w pkt XI ppkt 7 SIWZ.

- Przez grupe kapitalows - zgodnie z att. 4 pkt 14 ustawy z dnia 16.02.2007 t. o ochronie konkurendji
i konsumentéw (Dz.U. z 2015 t. poz.184, 1618 i 1634) - nalezy rozumieé wszystkich przedsi¢biorcéw,
ktbrzy sa kontrolowani w sposéb bezposredni lub postedni przez jednego przedsigbiorce, w tym féwniez

tego przedsigcbiorce.

I Oswiadczam, iz nic maleze do te samej grupy kapitalowsj, o ktére] mowa

W art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamowiei publicznych.

II. O$wiadczam, iz ndleze do tej samej grupy kapitalowej, o ktérej mowa

w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zaméwien publicznych *

*nalezy wskazaé jedna z opcji: I albo II w ofe’ro’wai‘n‘ym zakresie Zaméwienia

W przypadku opcji II Wykonawca wraz ze zlozeniem o$wiadczenia moze przedstawié dowody,

o udzielefiie zaméwienia.

Imieg i nazwisko upetnomocnionego przedstawiciela Wykohawcy:



Nr zaméwienia: 30/us/2017 wzdr o$wiadczenia o niepodleganiu wykluczeniu
oraz spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu

R organami Scigania ora3 podjecie konkretnych Srodkiw technicznych, organigacyinych i kadrowych, ktére sq odpowiednie dla
apobiegania dalsym priestgpstwom lub prestgpstwom skarboym lub nigprawidtowenm postgpowanin wykonawey.
Prepisn 3dania pierwszego mie stosuje sig, jeseli wobec Wykonawsy, bedqesgo podmiotem hiovomym,. orgeczono
Drawormocrym wyrokiem sqdu 3akas;, dbiegania fzg 0 udzielenie Jamiwienia orag nie uplynat okreslony w tym uyro/éu okres
obowiagyvania tego sakazi.

L.B.
O$wiadczam, iz spetniam warunek udziatu w postepowaniu okreslony przez Zamawiajacego w pkt V pkt

1 ppkt 2 SIWZ, 4j. dotyczacy zdolnosci zawodowej.

II. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA

Oswiadczam, ze w celu wykazania speltniania warunku udzialu w postepowatiiu okreslonego przez

Zamawiajacego w pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ polegam na zdolno$ci zawodowej nastepujacego podmiotu:

Lp. | Nazwa/firmaoraz . | NIP/PESEL | KRS/CEIDG | Zakres, w jakim Wykonawca
adres podmiotu /w zaleznodci od | /w zalezno$ci od | powoluje si¢ na zdolnosé
podmiotu/ podmiotu/ zawodowa podemiotu

Oé\%v'ia'dczam, Ze w stosunku do ww. podmiotu/podmiotéw, na ktérego/ych zdolnoéé zawodowa
powoluje sie w niniejszym postegpowaniu, nie  zachodza podstawy wykluczenia 2z postepowania
o udzielenie zaméwienia otaz, ze podmiot/podmioty te spelniaja, w zakresie, w jakim powotuje sie na ich

zasoby, warunek udzialu w postgpowaniu.

III.  OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]I
O$wiadczam, Ze wszystkie informacje podane w powyzszych oéwiadczeniach si aktualie
1 zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelna §wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia

Zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

Imie i nazwisko upelnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy:




Nr zaméwienia: 30/us/2017 wzor informacji dot. obowiazku podatkowego

Informuje, iz wybér zlozonej przeze mnie oferty *:

* w zaleznoéci od sytuacji wybraé albo pkt 1 albo pkt 2
1) nie prowadzi do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zg‘ddh'ie

z przepisami o podatku od towaréw i ustug.

2) prowadzi do 'p‘owétania u Zarhawiajacego 'oboWiazku podatkowego Zgodnie

z przepisami o podatku od towaréw i ustug. W zwigzku z ninigjszyrm wskazuje.
ponizej:

a) nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dost’a‘Wa lub swiadczenie bedzie
prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodhie
Z przepisami o podatku od towardw i ustug:

b) wartos¢ towaru lub ustugi, o ktérym mowa pod lit.a), bez kwoty podatku VAT, t].
cena netto:

UWAGA! Dodatkowo wskazuje sie, iZ obowigzek doliczania wartosci podatku VAT pfaconego przez
Zamawiajgcego do oferty Wykonawcy (wartosci netto) ciaZy na Zamawiajacym w przypadku, np.:

- wewnatrzwspolnotowego nabycia towarow;

- dostawy towarow wymienjonych w zafaczniku nr 11 do ustawy o podatku od towarow i ushug objete
mechanizmem odwrdconego obcigZzenia (dot. telefondw komdrkowych, w tym smartfonow oraz
komputerow przenosnych, m.in. tablety, notebooki, laptopy, a tak’e urzgdzenia wystepujaceé pod
nazwami: palmtop, netbook, minibook, chromebook, desktop, ultrabeok itp.);

- importu ustug lub /mportu towardw, z ktorymi wigZe sie analogiczny obowigzek doliczenia przez
Zamawiajacego przy porownywaniu cen ofertowych podatku VAT.

Imie 1 nazwisko upetnomocnionego pme'détawiciela Wykonawcy:



Nr zamdwiénia: 30/us/2017 - wzér o$wiadczenia o niepodléganiu wykluczeniu
oraz spefnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu

Wykonaweca:

(petna nazwal firina, adres, w 3alestioss
od podmiotu: NIP/ PESEL,
KRS/ CEIDG — jesels dotyegy)

~ OSWIADCZENIE O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU

_ORAZ SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego nr 30/ws/2017, o$wiadezam,

co nastepuje.

I. OSWIADCZENIE DOTYCZACE WYKONAWCY
1A,
Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postépowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 ustawy

Prawo zaméwiest publicznych.

Oswiadczam, e zachodza w-stosunku do mnie podstawy wykluczenta z postgpowania na podstawie at.
............. ustawy Prawo zambwied publicznych (podaé majaca. astosowanie podstawe wyklucgenia sposrid
wymienionych i art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 ustawy Pzp). »

Jednoczesnie oSwiadczam, ze w zwiazku z ww. okolic’zﬁoé"cia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Prawo

zaméwien publicznych, podjatem nastepujace $rodki naprawcze:

Uwaga! Zgodnie 3 art. 24 uit.8 pzp, Wykonawca, ktdry podlega wyklnczenin na podstawie nst. 1 pkt 13 i 14 orag 16-20
D3p, mose predstawic dowody na to, ge podjete pryex niego Stodki sq wystarcajace do wykazania jego rsetelnosci,
w szexegolnosci udowodnit naprawienie sxkody wyrzadzone] prestgpstivem lub prestgpstwem skarbowym, zadosiuiyniente
Dpieniggne za donang krzywde lub naprawienie szkody, wyezerpujace wyjasnienie stanu faktycznego oraz wspitprace

%WWM |



Nr zaméwiehia: 30/us/2017 wzor o$wiadezenia o niepodieganiu wykluczeniu
oraz spefnianiu warunkow udziatu w postepowaniu

% organami Scigania orag, podjecie konkretnych Srodkdw technicznych, organizacyinych i kadrowych, ktdre sq odpowiedise dla
apobiegania dalszym  prestgpstwom lub prestgpstwom skarbowym lub nigprawidlowemn postgpowanin wykonawey.
Preepisu sdania pieiwsgego nie stosuje sig, jeseli wobec: Wykonawsy, bedacego podmiotem sbiorowym, ‘orseczono
prawomocnym wyrokien sadu akaz, nbiggania sig o udvielenie saméwienia oraz nie sptynat okreslony w tym wyrokn ofkres
obowiagywania tego Jakazy.

L.B.
Oswiadczam, iz spelniam warunek udzialu w postepowantiu okteslony przez Zamawiajacego w pkt V pkt

1 ppkt 2 STWZ, tj. dotyczacy zdolno$ci zawodowe;.

I1. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KIOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA

Oswiadczam, ze w celu wykazania s‘i)elnian‘ia warunku udzialu w postepowaniu okreéloniego pizez

Zamawiajacego w pkt V pkt 1 ppkt 2 SIWZ polegam na zdolnoéci zawodowej nastepujacego podmiotu:

Lp. | Nazwa/fimaoraz | NIP/PESEL | KRS/CEIDG | Zaktes, w jakim Wykonawca
adres podmiotu : /w zaleznoéci od | /w zaléznoéci od | powoluje si¢ na zdolnosé
podmiotu/ podmiotu/ zawodows podmiotu

Os$wiadczam, ze w stosunku do ww. podmiotu/podmiotéw, na ktétrego/ych zdolnoéé zawodows
powoluje si¢ W niniejszym post¢powaniu, nie  zachodza podstawy wykluczenta 2z post¢powania
o udzielenie zaméwienia oraz, ze podmiot/podmioty te spelniaja, w zakresie, w jakim powoluje sig na ich

zasoby, warunek udzialu w postgpowaniu.

III. OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]I

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w = powyzszych ofwiadczeniach' sa  aktualne

1 zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia

Zamawiajacego w blad przy pr‘zedsté\xdan‘iu informacji.

Imie i nazwisko upetnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy:




Nr zaméwienia: 30/us/2017 ~ formularz oferty

OFERTA

Dane Wykonawcy/

Wykonawcow wspdlnie ubiégajacvch si
0 udzielenie zamoéwienia

(nazwalfirma oraz siedzibaladres):

Narodowy Fundusz Zdrowia

Slaski Oddzial Wojewodzki -

ul. Kossutha 13
exeiarndarsen i e e e R nar e e Ere e san e e nmnnan — " 40844 Katowice

Dane do kontaktu z Wykonawca:

numer telefon: ...,

numer faksu: T NN PR (jezeli jest)
adres e-mail: - e a e e e arreeenn s (jezeli jest)
strona www: e (jezeli jest)

W nawigzaniu do ogtoszenia o postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na ustuge spoteczng
w przedmiocie: ustuga potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dorostych i dzieci,

1. oferujemy wykonanie dia Sigskiego Oddzialu Wojewddzkiego NFZ calego zamowienia, zgodnie
ze Specyfikacjg Istotnych Warunkéw Zaméwienia, za ostateczna cene: '

............. mammmansr e asssnnnssnnnnnssannns 21 DIULEO; Obliczong jako:

.................... zt brutto (cena jednostkowa brutto za skierowanie) x 60.000 skierowari.

Dotyczy wyfacznie Wykonawcy bedacego pfatnikiem podatku VAT:
Na powyzszg cene jednostkowg brutto sktada sie cena jednostkowa netto w wysokosci: ............... 2zt
ofaz ....... % podatek VAT.

T




Nr zamoéwienia: 30/us/2017 _ foriularz oférty

UWAGA! Wykonawca sktadajgc oferte informuje Zamawiajacego, czy wybér oferty bedzie p‘beadzi’c’: do
powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego, wskazujac nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych
dostawa lub $wiad¢zenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania oraz w‘skazuja‘c ich wartos¢ bez kwoty
podatku. W tym celu Wykonawca zatgcza Informacje na wzorze zatgczonyrm do SIWZ.

2. Oswiadczamy, iz zobowigzujemy sie $wiadczy¢ usluge objetg zamowieniem w okresie do dnia
-31.12.2018 r. (ha zasadzie pojedynczych zleceii) poczawszy od dhia zawarcia umowy, hie
wczesniej jedivak niz od dnia 02.01.2018 r. Termin wykonania pojedyhczego zlecenia w ramach-
umowy nie moze byé diuzszy niz 7 dni liczac od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi
specjaliscie. llo§¢ skierowan przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danemu lékarzowi
specjaliscie nie przekroczy jednego tysigca skierowan. Przekazanhie skierowan, a takze odbiér
opracowanych skierowan od Wykonawcy odbywa si¢ za pokwitowaniem.

Co do zasady kaZdy z lekarzy specjalistow zobowigzany bedzie do wykonywania czynnosci objétych ustuga
w siedzibie Slgskiego Oddziatu Wojewaddzkiego NFZ w Katowicach przy ul. Kossutha 13 (migjsce wykonania
zamowienia), co obliguje go do kontaktu z Zamawiajgcym przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum
2 godziny, w godzinach pracy Slaskiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00), z zastrzeZenierm ponizszego.
Wykonawca moze wykonywaé - czynnosci objete ustugg poza miejscem wskazanym w  zdaniu
poprzedzajgcym pod warunkiem, ze przewozenie skierowan bedzie sie odbywato przy pomocy
zabezpieczonych zamkiem walizek. Wykonywanie czynnosci poza lokalizacjg w Katowicach przy ul. Kossutha
13 nie zwalnia lekarza specjalisty z koniecznosci kontaktu z Zamawiajgcym przynajmniej 2 razy w tygodniu
pizez minimum 2 godziny, w godzinach pracy Slgskiego OW NFZ (tj. od 8.00 do 16.00). Jednoczesnie lekarz
specjalista bierze na siebie peing odpowiedzialnos¢ za skierowania.
W sytuacji wykonywania czynnosci objetych ustugg poza siedzibg Slgskiesgo OW NFZ wskazang powyzej,
- Wykonawca zobowigzuje sie do zachowania nalezytej starannosci w zakresie zabeézpieczenia skierowan
przed ich utratg, kradziezg, zniszczeniem oraz wglgdem do nich przez osoby do tego niguprawnione.
Jednoczesnie Wykonawca ponosi z tego tytutu petng odpowiedzialrniose.
W przypadku wykonywania przez Wykonawce czynnosci objetych ustugg poza siedziba Slgskiego OW NFZ
wskazang powyzej, jedna z 6sdb wymienionych w umowie przekaze WyKonawcy skierowania niezbedne do
wykonywania tych czynnosci, za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadania Wykonawca zwréci Zamawiajgcemu
skierowania, a jedha z osdb wymienionych w umowie za pokwitowaniem odbierze je od Wykonawcy.
Wykonywanie czynnosci objetych usiugg (potwierdzanie skierowan) poza siedzibg Sla'ski'e'go OW NFZ
~ wskazang powyzej nie moze tiwaé diuzej niz 7 dni Iiciqc od-dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi
specjaliscie.

3. Oswiadczamy, iz podang ilos¢ skierowan, ti. 65 000, zgodnie z zapisami SIWZ, ” traktujerny jako
maksymalng ilos¢ skierowan w okresie obowigzywania umowy.

4. Oswiadczamy, ze akceptujemy warunki platnosci okreslone we wzorze umowy.

v
1




Nr zamowienia: 30/us/2017 formularz oferty

4A. Oswiadczamy, ze w przypadku zawarcia umowy bedziemy wystawiaé*:

a. faktury VAT
b. rachunki
c. faktury VAT lub rachunki

* nalezy wybraé jedna z opcji (a, b lub ¢)
4B. Oswiadczamy, ze
jeste$my piatnikiem podatku VAT**
nie jestesmy ptatnikiem podatku VAT**
** niepotrzebne skresli¢

5. Zobowigzujemy si¢ w przypadku zawarcia umowy z Zamawiajgcym do wykonywania ustugi bedacej -
przedmiotem niniejszégo zamoéwienia zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym zgodnie
Z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 07.07.2011 w sprawie kierowania na le¢zeriie uzdrowiskowe
albo rehabilitacje uzdrowiskowa (Dz.U. Nr 142, poz. 835) oraz zgodnie z zasadami wiedzy medycznej.

6. Oswiadczamy, ze znane nam sg zasady aprobaty skierowania pod wzgledem celowosci leczenia
uzdrowiskowego oraz znany nam jest zakres obowigzkow lekarza specjalisty w dziedzinie balneologii
i medycyny fizykalnej lub rehabilitacji medycznej w zwigzku z wykonywaniem pizéz rids ustugi
potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe dorostych i dzieci:
a) potwierdzanie pod wzgiedem merytorycznym skierowan na leczenie uzdrowiskowe,
b) dokonywanie weryfikacji skierowan,
¢) ocenianie pod wzgledem medycznym odwolait ubezpieczonych dotyczgcych potwierdzenia lub

-niepotwierdzenia skierowania na leczenie uzdrowiskowe,

d) opiniowanie pod wzgledem medycznym zwrotéw skierowari na leczenie uzdrowiskowe,
e) opiniowanie pod wzgledem medycznym skarg ubezpieczonych lub opiekunéw dzieci.

7. Oswiadczamy, ze uwazamy sig za zwigzanych ninigjszg ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu |
Zwigzania ofertg rozpoczyna sig wraz z uplywem terminu skiadania ofert.

8. Oswiadczamy, ze zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do wykonania zaméwiehia
zgodnie z wymogami Zamawiajgcego okreslonymi w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.

9. Oswiadczamy, ze zalgczony do Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia wzor umowy zostat

przez nas zaakceptowany i zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na
warunkach okreslonych we wzorze umowy, w miejscu i terminie wyznaczonym przéz Zamawiajgcego.
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v

10. Oswiadczamy, Zze przy wykonywaniu zaméwienia bgdziemy korzystaé / nie bedziemy korzystac*

11.

12.

1)
2)
3)
4)

z zasobow innego podmiotu/éw w zakresie dotyczacym zdolno$ci zawodowe;j.

* niepotrzebne skreslic.- W przypadku polegania hna zdolhosci zawodowej innego podmiotu/6w
Wykonawca udowodhni, iz realizujac zamoéwienie bedzie dysponowat niezbednymi Zasobami tych
podmiotow, w szczegd6lnosci przedstawiajac zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do
dyspozycji niezbednych zasob6éw na potrzeby realizacji zaméwienia

Oswiadczamy, iz upowazniénie oséb reprezentujgcych Wykohawce w hiniejszym postepowaniu
(podpisujgcychoferte/ formularze/ o6swiadczenia) wynika z dokurmentu rejestrowego/éwidencyjnego
(t. KRS lub CEIDG) badz z zalgczonego do nlnlejszego formularza oferty pethomocnictwa udzielonego
przez osoby odpowiednio upowaznione.

Osoba/osoby upowaznione do reprezentacji Wykonawcy i podpisujgce oferte/formularze/ oswiadczeria:

fimig i nazwisko/ /podstawa upowaznlenla do reprezentowanla Wykonawcy/

Zatacznikami do niniejszego formularza oferty sa nastepujace wypelnione formularze/
o$wiadczenia/dokumenty:

Informacja dot. obowigzku podatkowego

oswiadczenie o niepodleganiu wykluczeniu oraz speinianiu warunkéw udziatu w postepowaniu

formularz wykaz oséb

zobowigzanie innych podmiotéw/podmiotu do oddanla Wykonawey do dyspozycji niezbgdnych zasobow

. ha potrzeby wykonania zarmodwienia - jezeli dotyczy

pethomocnictwo os6b reprezentujgcych Wykonawce (oryginat lub kopia poswiadczona hotarialnie/odpis
notarialny) = jezeli dotyczy :
131 £]= VRS - jezeli dotyczy

Imig i nazwisko upelnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy:



Nr zaméwienia: 30/us/2017

formularz wykaz oséb

WYKAZ 0SOB skierowanych przez Wykonawce do realizacji przedmiotowego zaméwienia, tj. do $wiadczenia ustugi potwierdzania skierowan na leczenie uzdrowiskowe:

dorostych i dzieci (patrz: pkt V SIWZ)

6 formularza

oferty

Lp. |Imie i nazwisko lekarza Kwalifikacje ' Zakres Doswiadczenie lekarza specjalisty Podstawa dysponowania |
specjalisty posiadajgcego 'zawodowe/uprawnienia/ 'wykonywanych |(nalezy podaé¢ liczbe lat pracy lekarza jako | lekarzem specjalista,
‘prawo wykonywania zawodu | wyksztalcenie ‘czynnosSci lekarza specjalisty w jednej z wymaganych | '
lekarza lekarza specjalisty posiadajgcego |  dziedzin — co najmniej 1 rok pracy) '

: :  prawo wykonywania zawodu. _ :
Nalezy podaé dziedzine specjalizacji
'lekarza, tj.:
balneologia i medycyna fizykalna™
lub rehabilitacja medyczna
' zgodnie
- ze wzorem
| umowy oraz pkt |
6 formularza
oferty
zgodnie
 ze wzoremr
umowy oraz pkt
6 formularza
oferty
Zgodnie
ze wzorem |
' umowy oraz pkt

Oswiadczamy, ze osoby wymienione w powyzszej tabeli posiadajag wymagane uprawnienia, tj.:

1) prawo wykonywania zawodu lekarza oraz

2) specjalizacje w dziedzinie wskazanej w tabeli, a wymaganej w SIWZ.

*Zgodnie z SIWZ specjalizacje z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje sie za tozsama ze specjalizacjg z balneologii i medycyny fizykalneyj.

3

7}L

Imie i nazwisko upetnomocnionego przedstawiciela Wykonawey:




!
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Umowa Nr

zawarta W dnitl ......e.eeeeveeieecreeereveiesen, w Katowicach pomiedzy:

Narodowym Funduszem Zdrowia — Slaskim Oddziatem Wojewodzkim z siedzibg w Katowicach przy ul. Kossutha 13,
reprezentowanym przez:

et bt r et renes ettt eaate S zwanym dalej ,,Zamawiajgcym”

- R S ettt ettt e et et e st aensen et ne it s , w imieniu ktérego dziala:

o tresci nastepujgcej :

6a.

51

....... z.

Przedmiot umowy. Termin i miejsce §wiadczenia

Zamawiajgcy zleca, a Wykonawea przyjmuje do wykonania ustuge polegajgca na potwierdzaniu skierowdn
na leczenie uzdrowiskowe dorostych i dzieci, zwanych dalej ,,skierowaniami”.
Ustuga objeta przedmiotem umowy polega na wykonywaniu nastepujacych czynnosei:

1) potwierdzanie pod wzgledem merytorycznym skierowan na leczenie uzdrowiskowe,

2) dokonywanie weryfikacji skierowan, A

3) ocenianie pod wzgledéem medycznym odwolani ubezpieczonych dotyczgcych potwierdzenia lub nie

potwierdzenia skierowania na leczenie uzdrowiskowe,
4) opiniowanie pod wzglgdem medycznym zwrotow skierowan na léczenie uzdrowiskowe,
5) opiniowanie pod wzgledem medycznym skarg ubezpieczonych lub opiekunéw dzieci.

Wykonawca gwarantuje, ze czynnosci wskazane w ust. 2 beda wykonywane przez lekarzy spécjalistow

z dziedziny balneologii i medycyny fizykalnej lub z dziedziny rehabilitacji medycznej, zwanych dalej ,,lekarzami
specjalistami”. Lekarzy specjalistéw wraz ze wskazaniem ich uprawniefi wymienia zalgcznik nir 1 do niniejszej
umowy. Wykonawca zobowigzany jest niezwlocznie informowaé Zamawiajacego o kazdym przypadku utraty
uprawnien przez lekarza specjaliste wymienionego w zataczniku nr 1 i zapewni¢ wprowadzenie na jego miejsce
innego lekarza specjalisty posiadajacego wymagane uprawnienia, przy spehieniu wymogéw okreslonych w ust.9
hiniejszego paragrafu. _

Specjalizacj¢ z balneoklimatologii i medycyny fizykalnej uznaje si¢ za tozsamg ze specjalizacja z balneologii
i medycyny fizykalnej.

Wykonawca zobowigzuje si¢ $wiadczyé ustuge w okresie do dnia 31.12.2018 r., na zasadzie pojedynczych
Zlecen, poczawszy od dnia Zawarcia umowy, nie wezeSniej jednak niz od dnia 02.01.2018 r. W okresie
obowigzywania umowy Zamawiajgcy przekaze Wykonawey maksymalnie 65 000 skierowar, a Wykonawca
zobowigzuje si¢ do ich analizy zgodnie z zakresem czynnogci opisanym w ust, 2.

Kazde pojedyncze zlecenie w ramach niniejszej umowy bedzie wykonywane w teriinie nie dluzszym niz 7 dni
liczac od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi specjaliScie przez jedng z 0s6b wskazanych w § 3 ust. 1
umowy. Ilo$¢ skierowan przekazanych w ramach pojedynczego zlecenia danemu lekarzowi specjali$cie nie
przekroczy jednego tysigca skierowan. Przekazanie skierowafi, a takze odbidr opracowanych skierowan od
Wykonawcy odbywa sie za pokwitowaniem. ‘

Kazdy z lekarzy specjalistéw zobowigzany jest do wykonywania czynnoséci objetych ustugg w siédzibie Slaskiego
Oddzialu Wojewodzkiego NFZ w Katowicach przy ul. Kossutha 13 (miejsce wykonania umowy), co obliguje go
do kontaktu z Zamawiajgcym przynajmniej 2 razy w tygodniu przez minimum 2 godziny,
w godzinach pracy Slaskiego OW NFZ (1j. od 8.00 do 16.00). W tym celu Zamawiajacy zapewni lekarzowi
specjaliScie odpowiednie miejsce do pracy.

Wykonawca moze wykonywa¢ czynno$ci objete ustuga poza miejscem wskazanym w ust.6 pod warunkiem,
Ze przewozenie skierowan bedzie odbywato sie przy pomocy zabezpieczonych zamkiem walizek. Wykonywanie
czynno$ci poza miejscem wskazanym w ust. 6 nie zwalnia lekarza specjalisty z koniecznosei kontaktu
z Zamawiajacym co najmniej 2 razy w tygodniu przez minimum 2 godziny, w godzinach pracy Slaskiego OW
NFZ (tj. 0d.8.00 do 16.00). W tym celu Zamawiajacy zapewni lekarzowi specjalicie odpowiednie migjsce pracy.
Jednoczesnie lekarz specj alis’ta/b'erze na siebie pelna odpowiedzialno$é za skierowania.
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6b. W sytuacji wykonywania czynnosci objgtych ustuga poza miejscem wskazanym w ust.6, Wykonawca zobowiazuje

si¢ do’ zachowania nalezytej starannosci w zakresie zabezpieczenia skierowan przed ich utrats, kradzieza,
zniszczeniem oraz wgladem do nich przez osoby do tego nieuprawnione. Jednoczeénie Wykonawca ponosi z tego
tytutu pelng odpowiedzialnosg. '

6¢c. W przypadku wykonywania przez Wykonawce czynnosci objétych ustuga poza miejscem wskazanym w  ust.6,

10.

Sl s ) i

jedna z 0s6b wymienionych w § 3 ust. 1 umowy przekaze Wykonawcy skierowania niezbedne do wykonywania
tych czynno$ci za pokwitowaniem. Po wykonaniu zadania Wykonawca zwréci Zamawiajgcemu skierowania,
a jedna z 0s6b wymienionych w § 3 ust. 1 umowy za pokwitowaniem odbierze je od Wykonawcy. Wykonywanie
czynno$ci objetych ushugg (potwierdzanie skierowan) poza miejscem wskazanym w ust.6 nie moze trwaé dluzej
niz 7 dni liczac od dnia przekazania skierowan danemu lekarzowi specjaliscie.

Wykonawea zobowigzuje sig, zé¢ usluga objeta przedmiotem umowy bedziew $wiadezona zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa, w tym z zachowaniém zasad wynikajacych z rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 07.07.2011 w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskowe albo na rehabilitacje uzdrowiskows
(Dz.U. Nr 142, poz. 835) oraz zgodnie z zasadami wiedzy medycznej. )
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo zadania wymiany lekarza specjalisty w przypadku niezadowolenia

* z jakosci wykonywanej przez niego pracy lub w przypadku naruszenia przez niego innych warunkéw niniejszej

umowy, w szczeg6lnosci obowiagzku zachowania tajemricy, o ktérej mowa w § 2 ust. 2 umowy. Wykonawca
zobowiazuje si¢ uwzgledniaé zadania Zamawiajacego dotyczgce sktadu lekarzy specjalistow.
Ewentualna zmiana (wymiana) ktoregokolwiek z lekarzy specjalistow wskazanych w zakaezniku nr 1,

przewidziana w niniejszej umowie, bedzie mozliwa za zgoda Zamawiajgcego, w drodze pisemnego aneksu
do umowy, przy spelnieniu warunkéw stawianych lekarzom specjalistom w zaméwieniu nr 30/us/2017. Nowy
lekarz specjalista wchodzacy w miejsce poprzedniego musi spelniaé warunki okreslone w niniejszej umowie.
Do$wiadczenie nowego lekarza specjalisty (liczba lat pracy- jako lekarz specjalista w jednej z dziedzin, o ktorej
mowa w ust.3 musi pozostat bez wplywu na okoliczno$§é uznania oferty Wykonawcy jako oferty
najkorzystniejszej dla realizacji zaméwienia nr 30/us/2017.

Zmiana (wymiana) lekarza specjalisty nie moze prowadzi¢ do zmiany podmiotowej po stronie Wykomawey. Nie
moze zatem dotyczyé przypadku lekarza specjalisty bedacego jednoczesnie jednym z wykonawcéw (art. 23
ustawy Prawo zamé6wien publicznych), z ktérymi Zamawiajgcy zawart niniejszag umowe. Zaistnienie takiej
sytuacji uprawnia Zamawiajacego do rozwiazania umowy i naliczenia kary umownej w wysoko$ci okre§lonej
w § 6 ust. 1 lit.d umowy.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo rozwigzania umowy i naliczenia kary umownej w wysokosci okreslonej
w § 6 ust. 1 lit.d umowy réwniez w przypadku razacego naruszenia postanowien niﬁiejs‘z‘ej umowy przez
Wykonawce (np. naruszenie postanowien ust.9) lub nieprawidlowego albo niestarannego realizowania przedmiotu
umowy.

Rozwigzanie umowy przez Zamawiajacego, o ktérym mowa w niniejszej umowie, winno nastapi¢ w terminie do
14 dni liczac od dnia powzigcia wiadomos$ci o przyczynie rozwiazania, poprzez pisemne o$wiadczenie ztozone
Wykonawey ze wskazaniem na okolicznosci stanowigce podstawe rozwigzania umowy. W przypadku
rozwigzania umowy Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie jedynie za faktycznie zrealizowang cze$é umowy
(ilos¢ skierowan).

Strony- Umowy moga dokonaé przedtuzénia terminu §wiadczenia ustugi (realizacji niniejszej umowy), nie diuzej
jednak niz do dnia 28.02.2019 r. Wynagrodzenié, o ktérym mowa w § 4 ust.l i 2 pozostaje bez zmian.
Przedhuzenie terminu nastgpi w drodze pisemnego aneksu.

§2
Wykonawea ponosi catkowita odpowiedzialnosé wzgledem Zamawiajgcego, pracownikéw Zamawiajgcego lub
086b trzecich za dziatania Iub zaniechania lekarzy specjalistéw i innych oséb, z ktérych pomocg lub przy udziale
ktérych wykonuje umowe.
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2. Wykonawca oraz lekarze specjaliéci, a takze inne osoby wystepujace po stronie Wykonawey zobowiazane sa
do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji oraz danych dotyczacych Zamawiajacego, w tym medycznych,
technicznych, finansowych, handlowych, prawnyéh i organizacyjirych, w szczegdlnosci danych osobowych
uzyskanych w trakcie lub w zwigzku z realizacja niniejszej umowy, niezaleznie od form przekazania tych
informacji oraz ich Zrédta. Obowiazek zachowania tajemnicy obejmuje zaréwno informacje dotyczace samego
Zamawiajacego, jak i rozpatrywanych skierowan, a w szczegélnosci danych dotyczacych ubezpieczonych.
Odpowiedzialno$¢ za naruszenie tego nakazu spoczywa na Wykonawcey. Ujawnienie jakiejkolwiek informaciji
stanowigcej tajemnic¢ uprawnia Zamawiajacego do rozwigzania umowy z zachowaniem zasad opisanych w § 1
ust.12 ymowy oraz do naliczenia Wykonawey kary umownej w wysokosci 20% wynagrodzenia uimowy brutto,
o ktérym mowa w § 4 ust. 1 umowy, a takze w uZas"adiﬁ‘onych przypadkach do powiadomienia stosownych
organow wymiaru sprawiedliwosci.

3. Wykonawea oraz lekarze specjali§ci wymienieni w zalgezniku nr. 1 do urhowy zobowigzani sg ztozy¢ nie pozniej
niz w pierwszym dniu roZpoczgcia wykonywania ktérejkolwiek z czynnosci opisanych w § 1 ust. 2, o§wiadczenie,
ktorego wzor stanowi zatgcznik nr 2 do umowy. "

§3

1. Ze strony Zainawiajacego osobami upowaznionymi i odpowiedzialnymi za nadz6t nad realizacjg umowy,
w tym za dokonywanie pokwitowan, o ktérych mowa w niniejszej umowie, oraz za pisemne potwierdzanie
prawidlowej realizacji ustugi w danym miesigcu sa:

przy czym dla skutecziosci wystarczy dziatanie jednej z wymienionych wyzej osob. _
2. Ze strony Wykonawcy nadzo6r nad prawidtowa realizacja umowy pefni: ................... el v, reeeenens, 2dres e-mail:
3. Strony zastrzegaja sobie mozliwosé zmiany 0séb lub danych teleadresowych wskazanych w ust. 1 i 2 niniejszégo
paragrafu. Zmiana taka wymaga dla swej skutecznosci jedynie jednostronnego pisemnego o$wiadczenia
skierowanego do drugiej Strony umowy.
§4
Wynagrodzenie. Sposéb zaplaty

1. Z tytulu wykonania niniejszej umowy Zamawiajgcy zaptaci WyKkonawey wynagrodzenie brutto w wysoko$ci
..................... zi brutto (stownie: .................. ztotych brutto) za 65 000 skierowan. Wynagrodzenie britto zawiera
wszelkie koszty zwiazane z realizacja umowy, w tym podatki, oplaty i naleznosci wynikajace z obowigzujacych
przepiséw prawa.

Cena jednostkowa za opracowanie 1 skierowania Wynosi: .........oeeeren. zt brutto.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do dokonania w trakcie realizacji umowy weryfikacji maksymalnej ilosci
skierowan podanej w umowie (65 000). Jezeli przeprowadzona weryfikacja wskaze nd mniejsze zapotrzebowanie
w zakresie potwierdzanych ilosci skierowan niz wynikajace z umowy (np. z powodu faktycznego zmniejszenia si¢
ilosci skierowan wplywajacych do Zamawiajacego badz z powodu nawigzania przez Zamawiajjcego stosunku
pracy w zakresie objetym przedmiotem umowy), Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do zmniejszenia
maksymalnej ilosci skierowan. Niniejsze nastgpi w drodze pisemnego aneksu do umowy wprowadzajacego nows
maksymalng ilo§é¢ skierowani, ilo$é skierowan pozostaly jeszcze do opracowania w ramach umowy oraz
odpowiednio Zmniejszona wysoko$¢ wynagrodzenia brutto ummowy.

4. Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie w wysoko$ci odpowiadajgcej faktycznej iloci analizowanych skierowan
w okresie obowigzywania umowy. Wykonawey nie przysluguja zadne roszczenia ani z tytulu przekazania przez
Zamawiajgcego w okresie obowigzywania umowy mniegjszej ilosci skierowan niz maksymalne 65 000, ani
z tytutu wykonania maksymalnej liczby skierowan przed uptywem okresu, na jaki umowa zostata zawatta.

5. Zaplata wynagrodzenia bedzie nastepowata miesigcznie z dohi na podstawie dokumentu: rachunek /zgodnie z
deklaracjg zlozona przez Wykonawee w formularzu oferty pkt 4A/ Iub faktury, w formie polecenia przelewu na
rachunek bankowy wskazany w treSci dokumentu: rachunek lub faktura, w terminie do 21 dni licZac od dnia
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otrzymania dokumentu przez Zamawiajacego. Podstawa dla uruchomienia platnosci bedzie kazdorazowo pisemne

potwierdzenie przez jedna z oséb wskazanych w § 3 ust. 1 umowy, prawidlowej realizacji uslugi w danym

miesigcu. ' -

6. Okresem rozliczeniowym Strony ustanawiajg miesigc kalendarzowy.

7. Na rachunku lub fakturze Wykonawca winien wpisaé nastepujace dane nabywcy: Narodowy Fundusz Zdrowia
z siedzibg w Warszawie ul. Gréjecka 186, 02-390 Warszawa, NIP: 1070001057. Odbiorca i phatnikiem rachunku
lub faktury jést Slaski Oddziat Wojewddzki NFZ z siedzibg w Katowicach, ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice.

8. Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy odsetki ustawowe za opéznienie w Zaplacie wynagrodzenia, liczone od dnia
nastegpnego, po dniu w Ktdryin zaplata miata by¢ dokonana po otrzymaniu pisemnego wezwania do zaplaty.

9. Za date¢ dokonania platiodci wynagrodzenia uznaje si¢ dzien obcigzenia rachunku Zamawiajgcego.

10. Suma kwot wynagrodzenia wynikajacych z ogélu wystawionych na podstawie niniejszej umowy rachunkéw
oraz faktur nie moZe przekroczy¢ kwoty wynagrodzenia catkowitego brutto, o ktérym mowa w ust. 1 niniejszego
paragrafu. '

11. Przeniesienie wier‘Zytelnos’ci wynikajacych z niniejszej umowy przez Wykoniawce na osobe trzécig, wymaga
piseminej zgody Zamawiajgcego, pod rygorem niewaznosci.

12. Wykonawca zobowigzany jest do przedtozenia wraz z rachunkiem lub fakturq rejestru godzin realizacji zlecenia, z
uwzglednieniem § 4 ust. 1, 2, 15 1 17 umowy.

ust. 13i 15 dotyczy Wykonawcdw nie bedgcych ptatnikami podatku VAT:

13. W przypadku, gdy Wykonawca nie jest platnikiem podatku VAT, regulowanie platnosci bedzie si¢ odbywalo na
podstawie rachunkéw lub faktur, z zachowaniem zasad wynikajgcych z obowiqujqc‘ych przepiséw prawa, w tym
ustawy z 26.07.1991 r. o podatku dochodowym od o0séb fizycznych (j.t. Dz.U. z 2012 r., poz. 361), ustawy .z
13.10.1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych (j.t. Dz.U. z 2013 r., poz. 1442). Od kwoty wynagrodzenia w
takim przypadku potracona zostanie zaliczka na podatek dochodowy, a takze sktadka na ubezpieczenie spoteczne i
ubezpieczenie zdrowotne, jezeli uzyskane od Wykonawcy dane zakwalifikujg go do takiego ubezpieczenia.

14. W przypadku wykonawcéw wspélnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamoéwienia, Zamawiajgcy dopuszcza
mozliwos¢ regulowania platnosci na rachunek bankowy tego wykonawcy, ktéry wykonat dane pojedyncze zlecenie
w ramach umowy, na podstawie rachunku lub faktury przedtozonej przez taki podmiot.

15. Wykonawca oswiadcza, ze wynagrodzenie okreslone w § 4 ust. 1 i 2 umowy, ktére zaproponowat za wykonanie
umowy nie narusza przepiséw ustawy z dnia 22 lipca 2016 r. 0 zmianie ustawy o minimalnym wynagrodzeniu za
prace oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. 2016, poz. 1265).

ust. 16 dotyczy Wykonawcéw bedgcych platnikiem podatku VAT:

16. W przypadku ustawowej zmiany stawki podatku VAT, ktéra wejdzie w zycie w okresie przed uplywem 12
miesigcy od dnia rozpoczecia realizacji niniejszej umowy, do ceny jednostkowej netto podanej w ofercie
Wykonawcy ztozonej w zamdwieniu nr 30/us/2017, zostanie doliczona stawka podatkn VAT obowigzujgca na
skutek wprowadzonej zmiany.

Jezeli zmiana stawki podatku VAT bedzie oznaczala zwigkszenie wynagrodzenia brutto umowy, Zamawiajacy
zastrzega sobie prawo zmniejszenia iloSci skierowaf okreélonej w niniejszej umowie jako maksymalna,
w przypadku nieposiadania stosownego zabezpieczenia w $§rodkach finansowych. W takiej sytuacji realizacja
umowy zakoficzy si¢ z dniem, w ktérym suma platnosci brutto wynikajgcych z faktur VAT osiggnie lub zblizy sic
do wysokosci kwoty brutto réwnej cenie oferty zlozonej przez Wykonawce w zaméwieniu nr 30/us/2017.

Zmiana stawki podatku VAT wraz z konsekwencjami w postaci zmiany wynagrodzenia brutto umowy zostanie
wprowadzona do umowy w formie pisemnej, w drodze aneksu do umowy, ze wskazaniem dnia wejécia w zycie
zmiany stawki podatku VAT, a takze - w przypadku zwiekszenia stawki podatku VAT — ze wskazaniem
maksymalnej ilosci skierowan mozliwej do potwierdzenia w ramach zabezpieczonych $rodkéw finansowych oraz
okreslonego na ich podstawie wynagrodzenia catkowitego brutto umowy.

17. Wykonawca prowadzacy dziatalnosé gospodarcza (zarejestrowang w Rzeczypospolitej Polskiej albo w panstwie
niebedacym panistwem czlonkowskim Unii Europejskiej lub panstwem Europejskiego Obszaru Gospodarczego),
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niezatrudniajacy pracownikéw lub niezawierajacy umoéw ze zleceniobiorcami o$wiadcza, ze wynagrodzenie
okreslone w § 4 ust. 1 i 2 umowy, ktére zaproponowat za wykonanie umowy nie narusza przepiséw ustawy z dnia
22 lipca 2016 r. o zmianie ustawy o minimalnym wynagrodzeniu za prace oraz niekt6rych innych ustaw (Dz. U.
2016, poz. 1265). |

§4a

1. Strony zobowiazujg si¢ dokonaé zmiany wysokosci wynagrodzenia naleziego Wykonawcy, o ktérym mowa w §4
ust. 1 umowy, w tym ceny brutto za opracowanie jednego skierowania, w-formié pisemnego aneksu, kazdorazowo
w przypadku wystapienia jednej z nastepujacych okolicznosci:
1)  zmiany stawki podatku od towaréw i ushig,
2) zmiany wysokosci minimalnego wynagrodzenia za prace ustalonego na podstawie przepiséw o minimalnym
wynagrodzeniu za prace,
3) zmiany zasad podlegania ubezpieczeniom spolecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokosci stawki
sktadki na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne ‘
- na zasadach i w sposGb okreslony w ust. 2 - 10, jezeli zmiany te beda miaty wplyw na koszty wykonania umowy
przez Wykonawce.
Dokonanie zmiany wysoko$ci wynagrodzenia naleznego Wykonawcey bedzie mozliwe nie wczesniej niz po
uplywie 12 miesigcy liczge od dnia rozpoczecia realizacji umowy.

2. W przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 1, wartos¢ wynagrodzenia netto nie zmieni sig, a warto$é
wynagrodzenia brutto zostanie wyliczona na podstawie nowych przepiséw.

Jezeli zmiana stawki podatku VAT bedzie oznaczata zwigkszenie wynagrodzenia brutto umowy albo - W $ytuacji,
gdy podatek VAT zgodnie z obowiazujacymi przepisami obowigzany bedzie odprowadzaé Zamawiajgcy -
zwigkszenie wydatku brutto po stronie Zamawiajgcego, wynagrodzenie netto umowy, w tym takze ceha netto za
opracowanie jednego skierowania, zostanie obnizone w taki sposob, aby po doliczeniu aktualnie -obowiazujacej
stawki podatku VAT, wydatek brutto po stronie Zamawiajacego nie przekroczyl ceny oferty netto Wykonawcy
powigkszonej o podatek VAT w wysokosci obowigzujacej w dniu ztozenia oferty w zamowieniu nr 33/us/2017.
Powyzsza zmiana oraz jej wplyw na koszty realizacji zaméwienia musza zostaé wykazane przez Wykonawee w
oé$wiadczeniu, o ktérym mowa w ust. 5.

3. Zmiana wysokosci wynagrodzenia w przypadku zaistnienia przestanki, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2 lub pkt 3,

begdzie obejmowaé wylgcznie czgs¢ wynagrodzenia naleznego Wykonawcey, w odniesieniu do ktérej nastgpita
Zmiana wysoko$ci kosztéw wykonania umowy przez Wykonawce w zwigzku z wejsciem w Zycie przepisow
odpowiednio zmieniajgcych wysokosé minimalnego wynagrodzenia za prace lub dokonujgcych zmidh w zakresie
zasad podlegania ubezpieczeniom spolecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub w zakresie wysokosci stawki
sktadki na ubezpieczenia spoleczne lub zdrowotne. Zmiana wejdzie w zycie nie wcze$niej niz w dniu zawarcia
przez strony stosownego aneksu oraz bédzie dotyczyla wynagrodzenia naleznego za okres nie wczedniejszy niz od
dnia rozpoczecia obowigzywania aneksu.
W przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2, wynagrodzenie Wykonawcy ulegnie Zimianie o kwote
odpowiadajaca wzrostowi kosztu Wykonawcy w zwigzku ze zwigkszeniem wysokosci wynagrodzen pracownikow
wykonujacych umowe do wysokosci aktualnie obowiazujacego minimalnego wynagrodzenia za pracg, z
uwzglednieniem wszystklch obciagzen publicznoprawnych od kwoty wzrostu minimalnego wynagrodzenia. Kwota
odpowiadajaca wzrostowi kosztu Wykonawcy bedzie odnosi¢ sie wylacznie do czesci wynagrodzenia
pracownikéw, o Ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym, odpowiadajgcej zakresowi, w jakiin wykonuja oni prace
bezposrednio zwigzane z realizacja przedmiotu umowy. Powyzsze zmiany oraz ich wplyw na Koszty realizacji
zamé6wienia musza zostaé¢ wykazane przez Wykonawce we wniosku, o ktérym mowa w ust. 5.

4. W przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 3, wynagrodzeniec Wykonawcy ulegnie zmianie o kwote
odpowiadajgca zmianie kosztu Wykonawcy ponoszonego w zwigzku z wyplata wynagrodzenia pracownikom
wykonujgcym umowe. Kwota odpowiadajaca zmianie kosztu Wykonawcy bedzie odnosi¢ sie wylacznie do czesci
wynagrodzenia pracownikéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym, odpowiadajgcej zakresowi, w jakim
wykonuja oni prace bezposrednio zwigzane z realizacja przedmiotu umowy.

5. W celu zawarcia aneksu, o ktérym mowa w ust. 1, kazda ze Stron moze wystapi¢ do drugiej Strony z wnioskiem o
dokonanie zmiany wysoko$ci wynagrodzenia naleznmego Wykonawcy, wraz z uzasadnieniem zawierajacym w
szczegolnosci szczegolowe wyliczenie catkowitej kwoty, o jaka wynagrodzenie Wykonawcy powinno ulec
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zmianie, oraz wskazaniem daty, od ktorej nastapita badz nastapi zmiana wysokosci kosztéw wykonania umowy
uzasadniajgca zmiang wysokosci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy.

6. W pr‘zgfpadku zmian, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 2 lub pkt 3, jezeli z wnioskiem wystepuje Wykonawca,

jest on zobowigzany wykaza¢ (udowodnic) fakt zaistnienia przestanek, o ktérych mowa w ust.1 oraz ckolicznosg,
iz przestanki te maja wplyw na koszty wykonania umowy przez Wykonawce. Wykazanie winno nastapic w
szczegblnosci poprzez przediozenie dokumentéw, z ktorych bedzie wynikaé, wjakim zakresie zmiany te maja
wplyw na koszty wykonania umowy, jak nip.:

1) pisemne zestawienie wynagrodzen (zar6wno przed jak i po zrmianie) pracownikéw wykonujacych przedmiot
umowy, wraz z okre$leniem zakresu (czesci etatu), w jakim wykonuja oni prace bezposrednio zwiazane z
realizacja przedmiotu umowy oraz czgéci wynagrodzenia odpowiadajacej temu zakresowi - w przypadku
zmiany, o Ktorej mowa w ust. 1 pkt 2, Iub

2) pisenine zestawienie wynagrodzen (zaréwno przed jak i po zmianie) pracownikéw wykonujacychi przedmiot
umowy, wraz z kwotami skladek uiszczanych do Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych lub Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spolecznego w czesci finansowanej przez Wykonawcg, z okresleniem zakresu (czesci etatu),
w jakim wykonuja oni prace bezposrednio zwigzane z realizacjag przedmiotu umowy oraz czesci
wynagrodzenia odpowiadajacej temu zakresowi - w przypadku zmiany, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 3.

7. W przypadku zmiany, o kt6rej mowa w ust. 1 pkt 3, jezeli z wnioskiem wystépuje Zamawiajacy, jest on
uprawniony do Zobowigzania Wykonawcy do przedstawienia w wyznaczonym terminie, ni¢ Krotszym niz 5 dni
roboczych, dokumernitéw, z ktérych bedzie wynikaé, w jakim zakresie zmiana ta ma wplyw na koszty wykonanla
umowy, w tym pisemnego zestawienia wynagrodzen, o ktétym mowa w ust. 6 pkt 2.

8. W terminie 14 dni od dnia otrzymania wniosku, o ktéryim mowa w ust. 5, Strona, kt6ra otrzymata wniosek,
przekaze drugiej Stronie informacje o zakresie, w jakim zatwierdza wniosek oraz wskaze kwote, o ktéra
wynagrodzenie nalezne Wykonawcy powinno ule¢ zmianie, albo informacje o niezatwierdzeniu whiosku wraz z
uzasadnieniem. )

9. W przypadku otrzymania przez Strone informacji o niezatwierdzeniu wniosku lub czgsciowym zatwierdzeniu
whiosku, Strona ta moze ponownie wystapi¢ z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 5. W takim przypadku przepisy
ust. 5 - 8 oraz 10 stosuje si¢ odpowiednio.

10. W przypadku zatwierdzenia wniosku o dokonanie zmiany wysoko$ci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy,
zmiana wraz z wszelkimi jej konsekwencjami dla wynagrodzenia umowy zostanie wprowadzona w drodze
pisemnego aneksu do umowy.

§5

Wykonawea zobowiazuje si¢ do nieodplatnego usunigcia w ramach rekojmi za wady, wad stwierdzonych

W opracowanej przez siebie dokumentacji w terminie do 7 dni liczac od dnia powiadomienia o wadzie przez jedng

z 0s6b wymienionych w § 3 ust. 1 umowy.

§6

Kary umowie

1. W przypadku niewykonania lub nienalezytego wykonania umdwy, Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kare
umowna: '

a) w wysokosci 100 z} za kazdy dzien opéznienia w stosunku do terminn okreslonego w §1 ust. 5, a takZe §1 ust.6¢
zd.3 umowy;

b) w wysokosci 150 zt za kazdy dzien opéznienia w stosunku do terminu okreslonego w §5 umowy;

¢) w wysokosci 200 zt za kazdy przypadek naruszenia ktéregokolwiek z obowigzkéw Wykonawey okréslonych w §1

st 3,4, 6, 6a, 6b lub 7 umowy;

d) w wysokosci 10% wynagrodzenia catkowitego brutto okreslonego w §4 ust.l umowy, jezeli Zamawiajacy
rozwigze umowe z ktéregokolwiek z powodow wskazanych w §1 ust. 10 lub ust.11.

2. Zamawiajacy uprawniony jest do dochodzenia odszkodowania uzupeliajacego, jesli poniesiona przez

Zamawiajgcego szkoda przékracza wysoko$¢ kar umownych lub szkoda powstala z p’r'z'yc‘Z'yh, dla ktorych kar

ummownych nie zastrzezono.

Tl e (i
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§7

Postanowienia koficowe

1. Umowa niniejsza zostata zawarta w wyniku udzielenia zaméwienia publicznego w trybie art. 1386 ustawy
z dnia 29.01.2004 r. Prawo zaméwiefi publicznych. -

2. W sprawach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy zastosowanie maja przepisy ustawy Prawo
zaméwien publicznych dotyczace ustug spolecznych, o ktérych mowa w art. 1380 ustawy oraz przepisy kodeksu
cywilnego.

3. Umowa bgdzie realizowana zgodnie z oferta Wykonawey ztozona w zaméwieniu nr 30/us/2017.

Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci, z uwzglednieniem
wyjatku przewidzianego w § 3 ust. 3 umowy.

5. Ewentualne spory mogace wyniknaé w zwigzku z wykonywaniem postanowieri umowy, Strony poddajg
rozstrzygnigciu sadu wlasciwego dla siedziby Zamawiajacego (Katowice).

6. Umowa sporzadzona zostata w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, w tym dwa egzemplarze otrzymuje

* Zamawiajacy, jeden otrzymuje Wykonawea.
ZAMAWIAJACY - WYKONAWCA
UW.AGA! Zalgeziik nr 1 do nmoswy 30stanie prygotowany w gparcin o formilary, wykas osdh gfotony prieg Wykonawee wia & iferta,
Zatqeznik nr 3 stanowito bedsge petnomocnictiwo do podpisania uiowy
UWAGA!'W sytwai, gdy obowiagek podatkosy % tytuln podatks od towardw i ustng bedzie spocgywat na Zamawigiagym, catRotvityn wynagrodgeniem smoinynt bedste
wynagrodieitie beg podatku od towardw i ustug; w takim proypadku 3apisy umonwy odriosgace sig do synagrodzenia brutto (cen brutto; gferty brutto) nulesy tozumiel jako
odrioszace sig do wynagrodyenia (ven, oferty) beg podatkn od toiwardw i using; ninigjsze Jostante odpowiednio nwiglpdnione w redakyi apisdw wieraneg wmony — JEZELT
DOTYCZY
KIEROWNIX

Dziatu Planowania i Anali- Ekonomicznych
Slaskiego Oddziatu Wojewédzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicack

Magdalena Stefani

NACZELNIK
KIEROWNIK Wydziatu Ksiggowoscl

Dziatu Inwestycji i Zaméwien Publicznyct
laskicgo Oddziahu Wojewddzkiego
Hargdpwego Fund drowia w Katowicack

town

ewddzkiego
ia w Katowicach

Gladysz

Tomasz Sleczkowski
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(|m|¢1nazw15ko)

(adres zamieszkania)

(nazwa i nr dokumentu tozsamosci)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, 2e znana jest mi definicja danych osobowych w rozumiieniu drt. 6 ustawy
z dhia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pé6zn.
zm.), w mysl ktérej za dane uwaza sie wszelkie ififormacjé dotyczgce zidentyfikéwanej lub
mozliwej do zidentyfikowania osoby fizycznej.

Zobowiazuje sie:
1)

)

3)

5)

6)

7)

do zachowania w tajemnicy danych przetwarzanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia wraz ze sposobami ich zabeézpieczénia;

nie pozostawia¢ bez dozoru, ani udostépnia¢ osobom nieupowaznionym
dokumentéw materialnych (w formie-elektronicznej, papierows]j itp.) z danymi;
nie wykorzystywaé ani udostepnia¢ nieuprawnionym dokumentaciji z danymi
do innych celéw niz stuzbowe Narodowego Funduszu Zdrowia;

do niezwlocznego zniszczenia, w sposéb uniemoziiwiajgcy zidentyfikowanie
danych, wydrukowanych hadmiarowo, niepotizebnych Iub blednych
dokummentow;

w przypadku stwierdzenia naruszenia lub Zzaistnienia okolicznosci
wskazujgcych na naruszenie ochrony danych, bezzwlocznie powiadomic
Adrhinistratora Bezpieczeristwa Informacji Narodowego Funduszu Zdrowia,
administratora systemu informatycznego, wiasciwego ze wzgledu na zaistnialy
incydent kierownika komérki organizacyjnej, a po godzinach urzedowania
rowniez ochrone obiektu;

przy przetwarzaniu danych , do szczegéine] dbatosci o zachowanie poufrdsci,

. integralnoéci | dostepnosci danych zwigzanych z dokumentami znajdujgcymi

sie w obrocie w Funduszu, takze dotyczgcych danych  pracownikéw,
dokumentacji systemu przetwarzania danych oraz infrastruktury sprzetowo
- programowej systemoéw- informatycznych;

przy przetwarzaniu danych poza systemem informatycznym, do szczegélnej
dbatosci o zachowanie poufnosci tresci dokumentéw, kidre znajdujg sie
w obrocie w Narodowym Funduszu Zdrowia oraz przestrzégania zasad
dostepu do danych.

Wvykonano w 2 eqgzemplarzach

Potwierdzam odbiér 1 egzemplarza

data . (czytelny podpis )

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA



