Narodowy Fundusz Zdrowia
Lodzki Oddzial Wojewodzki w Lodzi

tédz, dnia 6 grudnia 2023 roku
Znak:NFZ05-WP.4117.21.2023

Decyzja nr 21/05/2023/0D

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

Na podstawie art. 104 §& 1 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. kodeks postepowania
administracyjnego (j.t. Dz. U. z 2023 r., poz. 775) dalej: ,,k.p.a.” w zwigzku z art. 142 ust. 5 pkt
1 oraz art. 154 ust. 1, 2, 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (j.t. Dz. U. z 2022 r., poz. 2561 ze zm.) zwanej dalej
»ustawg”, w sprawie odwotania wniesionego przez Panig .......uieineninsiseinsciesinaens bedaca
prokurentem podmiotu leczniczego Medical Magnus Sp. z 0. o. z siedzibg w todzi -
dotyczgcego rozstrzygniecia postepowania o zawarcie umowy o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, prowadzonego przez Narodowy Fundusz Zdrowia todzki Oddziat Wojewodzki w
trybie konkursu ofert o kodzie postepowania nr 05-23-000652/1L5Z/03/1/03.4240.030.02/01
w zakresie onkologia kliniczna -hospitalizacja; onkologia kliniczna -hospitalizacja — pakiet
onkologiczny w rodzaju leczenie szpitalne, na obszarze: 10-wojewddztwo,postanawiam:

oddali¢ odwotanie w catosci.

UZASADNIENIE
Narodowy Fundusz Zdrowia na podstawie art. 139 ust. 2 ww. ustawy, ogtosit prowadzone w
trybie konkursu ofert postepowanie poprzedzajace zawarcie umow o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej w rodzaju: leczenie szpitalne w zakresie onkologia kliniczna -hospitalizacja;
onkologia kliniczna -hospitalizacja — pakiet onkologiczny w rodzaju leczenie szpitalne, na
obszarze: 10-wojewddztwo tédzkie na okres od dnia 1 grudnia 2023 roku do dnia 31 grudnia

2023 roku.

W ogtoszeniu przedmiotowego konkursu ofert wskazano wartos¢ zamdwienia nie wiekszg niz
60997,78 zt. W ogtoszeniu wskazano rowniez maksymalng liczcbe umoéw o udzielanie

$wiadczen opieki zdrowotnej, ktére zostang zawarte po przeprowadzeniu postepowania, tj. 2.

strona 1z 43

todzki Oddziat Wojewdédzki Narodowego Funduszu Zdrowia Telefoniczna Informacja Pacjenta
ul. Kopcinskiego 58 90-032 tédz 24 h na dobe 7 dni w tygodniu
e-mail: kancelaria@nfz-lodz.pl e-mail: tip@nfz.gov.pl tel. 800 190 590






W przedmiotowym postepowaniu ztozono 3 oferty, kazda na jedno miejsce udzielania

Swiadczen.

Na podstawie art. 151 ust. 1 ustawy, w dniu 21 wrzesnia 2022 roku nastapito rozstrzygniecie
postepowania. Informacja o rozstrzygnieciu postepowania zostata opublikowana na tablicach
ogtoszen oraz stronie internetowej todzkiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia, co oznacza, ze wypetniona zostata dyspozycja art. 151 ust. 2 ustawy, ktory
stanowi o jawnosci informacji o postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie

Swiadczen opieki zdrowotne;j.

Zgodnie z art. 152 ust. 1 ustawy, Swiadczeniodawcom, ktorych interes prawny doznat
uszczerbku w wyniku naruszenia przez Fundusz zasad prowadzenia postepowania w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja $rodki odwotawcze i

skarga na zasadach okreslonych w art. 153 i 154 ustawy.

W mysl art. 154 ust. 1-4 ustawy, Swiadczeniodawca bioracy udziat w postepowaniu moze
whnies¢ do Prezesa Funduszu, w terminie 7 dni od dnia ogtoszenia o rozstrzygnieciu
postepowania, odwotanie dotyczgce rozstrzygniecia postepowania. Odwotanie wniesione po
terminie nie podlega rozpatrzeniu. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 14 dni od dnia
jego otrzymania. Whniesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia. Po rozpatrzeniu odwotania Prezes Funduszu
wydaje decyzje administracyjng uwzgledniajacg lub oddalajagcg odwotanie. Decyzja jest
zamieszczana w terminie 2 dni od dnia jej wydania, na tablicy ogtoszen oraz na stronie
internetowej Funduszu po dokonaniu anonimizacji w zakresie danych osobowych oraz innych
danych istotnych ze wzgledu na identyfikacje podmiotowg osob niebedacych stronami
postepowania. Decyzja Prezesa Funduszu jest ostateczna. Swiadczeniodawcy przystuguje od

niej skarga do sgdu administracyjnego.

Dnia 15 listopada 2023 roku do Narodowego Funduszu Zdrowia - tédzkiego Oddziatu
Wojewddzkiego w todzi, wptyneto odwotanie z dnia 14 listopada 2023 r. od rozstrzygniecia

Komisji konkursowej, ztozone przez Skarzgcego. Odwotanie zostato wniesione w terminie.






Skarzacy w catosci zaskarza przedmiotowe rozstrzygniecie oraz dokonanemu rozstrzygnieciu
zarzuca naruszenie przez Komisje Konkursowg zasad postepowania konkursowego, ktére

moze miec istotny wptyw na wynik sprawy. Jednoczesnie skarzgcy podkresla, ze respektuje

w petni zaréwno prawo organu do odwotania konkursu, jego nierozstrzygniecia i zastosowania

innych prawem przewidzianych rozwigzan.

Skarzgcy podniost, ze ,w dniu 8 listopada 2023 Komisja Konkursowa na podstawie
dokonanego przez siebie rozstrzygniecia oceny ofert oferentéw przeprowadzita negocjacje ze
skarzaca Spotka, sporzadzajac z nich protokdt stanowigcy zatgcznik nr 31 do akt postepowania
konkursowego. Jest oczywistym, ze protokodt ten sam w sobie nie stanowi podstawy do
zawarcia umowy, niemniej zaréwno uzyskanie konsensusu we wszystkich elementach
negocjacji a takze wypowiedz przedstawiciela Komisji Konkursowej oraz planowana liczba
przyjetych ofert dawaty podstawy przypuszczaé, ze ze skarzgcg Spotka jako jednym z dwdch

oferentdw umowa zostanie zawarta”.

Ponadto Skarzgcy wskazat, ze ,,Komisja konkursowa opublikowata ogtoszenie o rozstrzygnieciu
postepowania w trybie konkursu ofert, w ktérym wskazata, ze wybrata jednego oferenta:
Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0. 0. z 5. we Wroctawiu, Oddziat Spotki w todzi ul.
Kosynierow Gdynskich 61, 93-357 £édz. W dalszej czesci Skarzgcy wskazuje: ,Zaskoczeni takim
stanem usitowalismy uzyskac blizsze wyjasnienia, jednakze odpowiedziano nam, iz Komisja
Konkursowa nie musiata przyznawa¢ dwodch poczatkowo zaktadanych miejsc realizacji

Swiadczen, poprzestata na jednym, a nam przystuguje prawo odwotania”.

Skarzacy odnoszac sie do tresci art. 148 ust. 1 Ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych wskazuje, ,, Porownanie ofert w toku postepowania w
sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej dokonuje sie wedtug

kryterium wyboru ofert”:
1)jakosé,

2) kompleksowosc,

3) dostepnosc,

4) ciggfosc,






5) ceny
- udzielonych swiadczen opieki zdrowotnej”.

Skarzacy podnosi, ze ,przy tak skonstruowanym przez racjonalnego ustawodawce przepisie,
przestanka ,, dostepnosci” doznata istotnego ograniczenia. Mozliwos¢ hospitalizacji pacjentow
onkologicznych w dwdch placéwkach w oczywisty sposdb poszerza te dostepnos¢, a tylko w

jednej — oczywiscie te dostepnosdcé zaweza”.

Dalej Odwotujgcy stwierdza, ze ,, w zaistnialym stanie rodzi sie podejrzenie, iz 0o podjetym
rozstrzygnieciu zadecydowaty czynniki pozamerytoryczne, jak chociazby pokazanie skarzgcej
spotce, ze nie warto sie odwotywac, czy wrecz wszczynaé proceséw sadowych, a juz

niedopuszczalne jest je wygrywac”.

Na zakonczenie Skarzacy podniost: , w tych okolicznosciach odwotanie niniejsze pozostaje w
petni uzasadnione, gdyz dokonane przez Komisje konkursowg ogtoszenie o rozstrzygnieciu
postepowania w trybie konkursu ofert, jako wadliwe nalezy wyeliminowac z obrotu prawnego,
a w to miejsce dopuscic skarzaca Spotke wraz z podmiotem uznanym za zwyciezce; negocjacje

juz sig odbyty, protokdt z negocjacji wykazat petng zbieznos¢ stanowisk stron.”

Zgodnie z art. 154 ust. 6a ustawy, stronami postepowania sg $wiadczeniodawca, ktory ztozyt
odwotanie oraz $wiadczeniodawcy, ktdérzy zostali wybrani do udzielania Swiadczen opieki
zdrowotnej w danym postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki

zdrowotnej.

W dniu 21 listopada 2023 roku Swiadczeniodawcy biorgcy udziat w przedmiotowym

postepowaniu konkursowym tj.:

1. Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0. z s. we Wroctawiu, Oddziat Spétki w todzi ul.

Kosynieréw Gdynskich 61, 93-357 todz,

oraz Odwotujacy, celem realizacji prawa, o ktorym mowa w art. 10 ustawy kodeks
postepowania administracyjnego zostali zawiadomieni o przystugujacym uprawnieniu do
zapoznania sie z zebranym materiatem dowodowym, w dniu 24 listopada 2023 roku.
Jednoczesnie ww. podmioty lecznicze zostaty powiadomione, zgodnie z Art. 154 ust. 2 Ustawy

z dnia 27 sierpnia 2004 roku o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw






publicznych ( Dz. U. Dz.U. 2022 poz. 2561) sprawa zostanie zatatwiona do 29 listopada 2023

roku.
Odwotujgcy zapoznat sie z aktami sprawy w dniu 24 listopada 2023 r.

W dniu 28 listopada 2023 roku Odwotujgcy ztozyt pismo z tej samej daty, w ktérym ponosi

dalsze zarzuty do zaskarzonego rozstrzygniecia Komisji.

Pismem z dnia 29 listopada 2023 r. Strony zostaty poinformowane o terminie zatatwienia

sprawy, tj. do dnia 6 grudnia 2023 r.

Organ wigczyt do akt postepowania oferty ztozone w postepowaniu. Oferty zostaty
zanonimizowane, poprzez zakrycie danych, ktére w ocenie organu podlegaty ochronie ze
wzgledu na rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej:
ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych (Dz. Urz. UEL Nr 119, str. |) oraz ustawy z dnia
10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (j.t. Dz. U. z 2019 r., poz. 1781), tj.: imienia
i nazwiska, nr pesel oraz nr prawa wykonywania zawodu personelu zgtoszonego w ofertach.

Stronom nie zostaty rowniez udostepnione informacje stanowigce tajemnice

przedsiebiorcy, zastrzezone przez Oferentow w toku postepowania konkursowego.

Rozpatrujgc odwotanie ustalono, co nastepuje.

W toku postepowania administracyjnego, organ zobowigzany jest dokonac oceny
postepowania zmierzajacego do zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
pod katem ewentualnego naruszenia przepisow prawa, zasady uczciwej konkurencji oraz
zasady rownego traktowania Swiadczeniodawcéw. Przedmiot badania organu jest, zatem
skonkretyzowany na czynnosciach komisji konkursowej podejmowanych w stosunku do
Skarzacego. Z tego wzgledu postepowanie wyjasniajace ohejmuje przede wszystkim
zgromadzenie materiatdw dokumentujgcych czynnosci komisji konkursowej, analize tych

dokumentéw oraz przedstawienie dokonanych ustalen.






Oferenci przystepujacy do konkursu ofert, oprocz wymagan wynikajgcych z przepiséw prawa

powszechnie obowigzujgcego, w tym w szczegdlnosci rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia

22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczer gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (t.
j. Dz. U. 22023 r. poz. 870 ze zm.), rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r.
w sprawie szczegotowych kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umow
o0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (j.t. Dz. U. z 2016 r., poz. 1372 ze zm.),
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkdw
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (j.t. Dz. U. z 2022 r., poz. 787), ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (j.t. Dz. U. z 2023 r., poz. 991 ze zm.) oraz ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (t. j. Dz. U.z 2021 r. poz. 1285 ze zm.) winni, zgodnie z art. 146 ust. 1 ww. ustawy,

spetni¢ wymagania okreslone przez Prezesa NFZ, wskazane w zarzadzeniach:

1. Zarzadzenie Nr 100/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 100/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca 2023 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

2. Zarzadzenie Nr 10/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 10/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnial7 stycznia 2023 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

3. Zarzadzenie Nr 1/2022/DSOZ - Zarzadzenie Nr 1/2022/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 3
stycznia 2022 r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji umoéw w rodzaju
leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne.,

4. Zarzadzenie Nr 126/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 126/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 31 sierpnia 2023 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne - swiadczenia wysokospecjalistyczne ,

5. Zarzadzenie Nr 127/2022/DS0OZ - Zarzadzenie Nr 127/2022/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 30

wrzesnia 2022 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkow zawierania i






10.

11

12,

13.

realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne - $wiadczenia
wysokospecjalistyczne,

Zarzadzenie Nr 15/2019/DSM - Zarzadzenie Nr 15/2019/DSM Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 7 lutego 2019 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie warunkow
postepowania dotyczgcego zawierania umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
Zarzadzenie Nr 18/2017/DSOZ - Zarzadzenie Nr 18/2017/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 14 marca 2017 r. w sprawie warunkéw postepowania
dotyczgcego zawierania umoéw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,

Zarzadzenie Nr 19/2017/DSOZ - Zarzadzenie Nr 19/2017/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 15 marca 2017 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie warunkow
postepowania dotyczgcego zawierania umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
Zarzadzenie Nr 21/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 21/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 31 stycznia 2023 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

Zarzadzenie Nr 36/2022/DSOZ - Zarzadzenie Nr 36/2022/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 29 marca 2022 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia
warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

Zarzgdzenie Nr 41/2022/DSOZ - Zarzadzenie Nr 41/2022/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 31 marca 2022 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia
warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne - $wiadczenia wysokospecjalistyczne,

Zarzadzenie Nr 58/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 58/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 31 marca 2023 r. zmieniajgce zarzgdzenie w sprawie okreslenia
warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

Zarzadzenie Nr 72/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 72/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2023 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz

leczenie szpitalne - $wiadczenia wysokospecjalistyczne,






14. Zarzadzenie Nr 81/2022/DSOZ - Zarzgdzenie Nr 81/2022/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca 2022 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz
leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

15. Zarzgdzenie Nr 87/2022/DSOZ - Zarzgdzenie Nr 87/2022/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 15 lipca 2022 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia
warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,

16. Zarzadzenie Nr 90/2023/DSOZ - Zarzadzenie Nr 90/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 15 czerwca 2023 r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz

leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne
Tres¢ ww. zarzadzen zostata opublikowana wraz z ogloszeniem.

Skarzacy zgtosit sie na otwarcie ofert w dniu 4 pazdziernika 2023 roku i ztozyt pisemng proshe
o usuniecie z formularza ofertowego czterech oséb personelu, a w to miejsce o uwzglednienie

innych czterech osdb.

Komisja konkursowa dotgczyta pismo do dokumentacji z postepowania, natomiast nie
uwzglednita prosby podmiotu leczniczego opierajac sie na fakcie zwigzania oferenta ofertg od

momentu jej ztozenia do rozstrzygniecia postepowania.

W czesci jawnej konkursu ofert komisja konkursowa dokonata oceny formalno-prawnej
ztozonych ofert stwierdzajgc, ze ztozone oferty zawierajg braki formalne. Komisja konkursowa
wezwata oferentéw do uzupetnienia brakéw w wyznaczonym terminie. Braki zostaty

uzupetnione przez trzech oferentéw w terminie.

Komisja konkursowa, prowadzaca postepowanie nr 05-23-
000652/L52/03/1/03.4240.030.02/01 w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie onkologia
kliniczna - hospitalizacja, podczas posiedzenia w dniu 26 paidziernika 2023 roku, podjeta
decyzje o zmianie odpowiedzi ankietowej oferenta: Medical Magnus sp. z 0. 0. w todzi na
pytanie nr 1.2.1.1 — Wymiar zatrudnienia lekarza specjalisty w dziedzinie onkologii klinicznej

na odpowiedz ,zadne z powyzszych”.






W zwigzku ze ztozonym pismem przez oferenta z dnia 4 pazdziernika 2023 r. w sprawie proshy
o wycofanie z formularza ofertowego czterech osob personelu, Komisja konkursowa wezwata
Odwotujgcego do usuniecia z oferty oséb (wskazanych w przedmiotowym pismie), ktore
zostaly oznaczone unikalnymi wyrdznikami osoby 2, 6, 13, 15. Poniewaz Odwotujacy w
przedmiotowym pismie zgtosit dodanie czterech innych osdb, Komisja konkursowa majac na
uwadze fakt zwigzania oferenta ofertg od momentu jej ztozenia do rozstrzygnigcia
postepowania zastrzegta, aby pozostawi¢ oferte bez innych zmian. Wobec faktu usuniecia
spoérod ww. osob trzech lekarzy specjalistdw onkologii klinicznej pozostato w ofercie dwadch
specjalistow, co nie pozwolito Odwotujgcemu spetni¢ warunku dodatkowo ocenianego z

punktu 1.2.1.1.

Komisja konkursowa, zgodnie z przystugujagcym jej prawem, na podstawie § 17 ust. 2
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2020 r. w sprawie sposobu ogtfaszania
o0 postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie sSwiadczen opieki zdrowotnej,

sktadania ofert, powotywania i odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy

(t.j.Dz.U.z2020r. poz. 1858), przeprowadzita weryfikacje Skarzgcego oraz dwdch oferentow,
ktorzy przed ogtoszeniem przedmiotowego postepowania w dniu 18 wrzesnia 2023 roku nie
realizowali umowy w zakresie Onkologia kliniczna — hospitalizacja; Onkologia kliniczna -
hospitalizacja — pakiet onkologiczny. Komisja konkursowa potwierdzita dane zawarte w
ofertach dwodch oferentéw. Natomiast w przypadku weryfikacji skarzgcego w dniu 26
pazdziernika 2023 roku Zespdt powotany do przeprowadzenia weryfikacji stwierdzit, ze w
lokalizacji podmiotu leczniczego nie znajduje sie mammograf oraz tomograf komputerowy,
zgodnie z pozytywng odpowiedzig na pytanie ankietowe 1.1.1.6 — Badania mammograficzne
w lokalizacji oraz pytanie ankietowe 1.1.1.3. — Rodzaj wykonywanych badan tomografii w

lokalizacji.

Skarzacy, do protokotu z weryfikacji oferenta, ztozyt dokument w postaci oswiadczenia z dnia
3 pazdziernika 2023 roku, w ktorym
oswiadcza, ze nie byt w stanie sfinalizowa¢ dostawy, montazu i petnego

uruchomienia zamoéwionego sprzetu diagnostycznego t;.

e Tomograf komputerowy wielorzedowy GE Lightspeed VCT rok produkcji 2007






e  Mammograf Simens rok produkcji 2010,

wraz ze zobowigzaniem * | e

do realizacji zamoéwienia do dnia 15 listopada 2023 roku.

Majac powyzsze na uwadze Komisja konkursowa postanowita na posiedzeniu w dniu 30
pazdziernika 2023 roku zmieni¢ odpowiedzi na pytanie ankietowe 1.1.1.6 — Badania
mammograficzne w lokalizacji oraz pytanie ankietowe 1.1.1.3. — Rodzaj wykonywanych badan
tomografii w lokalizacji na ,,NIE”, o czym powiadomiono oferenta. Jednoczesnie wobec braku
sprzetu tj. tomografu komputerowego i mammografu jako koniecznego do spetniania przez
oferenta warunkéw wymaganych dla zakresu onkologia kliniczna — hospitalizacja, Komisja
konkursowa wystapita do Skarzgcego z prosbg o udokumentowanie spetniania warunku
wymaganego: dostep do badan mammograficznych oraz zapewnienie catodobowego dostepu
do badan tomografii komputerowej. Skarzgcy uzupetnit braki we wskazanym przez Komisje
konkursowa terminie, wykazujagc w wykazie podwykonawcéw w przedmiocie tomografii
komputerowej i mammografii Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i

Traumatologii im. M. Kopernika w todzi.

Skarzgcy zostat powiadomiony o dokonanej zmianie odpowiedzi na pytania ankietowe. W
zakresie zmiany odpowiedzi na ww. pytania ankietowe nie wptynat protest na czynnosc

komisji konkursowej.
Oferty zostaty przyjete do dalszego postepowania.

Zakwalifikowanie oferty do czesci niejawnej postepowania oznacza jedynie, ze oferta nie
podlega odrzuceniu na podstawie art. 149 ust. 1 pkt 7 ustawy. Fakt spetniania wymaganych
warunkow okreslonych przepisami prawa oraz warunkdw okreslonych przez Prezesa Funduszu
na podstawie art. 146 ust. 1 pkt 2 ustawy, nie skutkuje wybraniem oferty celem zawarcia
umowy, a jedynie pozwala na dokonanie, na podstawie art. 148 ustawy oraz rozporzadzenia

Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegdtowych kryteriéw wyboru ofert

W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, oceny
oferty. Ocena wszystkich ofert, w tym oferty Skarzacego, dokonywana jest wedtug kryteriow

okreslonych w ww. rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie
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szczegotowych kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia uméw o

udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (j.t. Dz. U. z 2016 r., poz. 1372 ze zm.).

Kryterium roéznicujgcym oferty stanowi ocena uzyskana w kolejnosci wedtug nastepujacych

kryteriow: oferte cenowa, ciggtosc, kompleksowosc, jakosc, dostepnosé, inne. W przypadku

uzyskania jednakowej tgcznej oceny oferty przez co najmniej dwéch oferentow kryterium

réznicujgcym oferty stanowi ocena uzyskana w kolejnosci wedtug nastepujgcych kryteriow:

jakos¢, kompleksowosé, dostepnosé, ciggtosc oraz cena.

Porownanie ofert nastgpito zgodnie z ww. kryteriami.

W oparciu o powyzsze kryteria na podstawie ztozonych i wczytanych zapytan ofertowych

(tj. odpowiedzi udzielonych przez oferentdow na pytania zawarte w formularzach ofertowych

i ankietach, dokonuje sie oceny ofert, ich poréwnania i na tej podstawie sporzadza sie ranking

otwarcia, a nastepnie — ranking koncowy).

W rankingu koricowym oferta Skarzgcego zajeta drugie miejsce uzyskujac 45,250 pkt.

Uzyskang warto$¢ punktowg w rankingu koncowym za poszczegdlne kryteria oceny obrazuje

ponizsza tabela nr 1.

TABELANR 1

Postepowanie nr 05-23-
000652/L52/03/1/03.42
40.030.02/01

Bonifraterskie Centrum

Medyczne Sp. z 0.0.

"MEDICAL MAGNUS" SP. Z
0.0.

Szpital Glowno GRUPA
ZDROWIE Sp. z 0.0.

Adres miejsca

Oddziat w todzi:
ul. Kosynieréw Gdynskich
61, 93-357 todz

ul. Mikotaja Kopernika 38,
90 - 552 todz

ul. Wojska Polskiego 32/34,

95-015 Gtowno

Inne

0,000

1,000

0,000
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Kompleksowosc 15,500 8,500 12,000

Jakosé 29,350 23,750 21,900
Punktacja za oferte 2,042 3,000 1,500
cenowg
Ciggtosé 0,00 0,00 0,00
Dostepnosc 10,000 9,000 6,500
Punkty razem za 54,850 42,250 40,400

niecenowe kryteria

Punkty tgcznie 56,892 45,250 41,900

W rozstrzygnieciu postepowania komisja konkursowa dokonata wyboru ofert.

Zgodnie z trescig opublikowanego ogtoszenia postepowania o kodzie nr 05-23-
000652/152/03/1/03.4240.030.02/01 maksymalna liczba umoéw o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, ktore miaty zosta¢ zawarte po przeprowadzeniu postepowania to 2 umowy.
Oferta Skarzgcego znalazta sie, na drugim miejscu. Organ ma obowigzek skontrolowac
rozstrzygniecie takie z punktu widzenia zasady rownego traktowania wszystkich
swiadczeniodawcow i musi porownac oceny ofert poszczegdlnych Swiadczeniodawcow i
skontrolowac te oceny z samymi ofertami, a zatem oceny i oferty powinny by¢ zatgczone do
akt kontrolowanego postepowania administracyjnego zas stanowisko organu w tym zakresie
winno znaleié stosownie do art. 107 § 3 k.p.a. swodj wyraz w uzasadnieniu decyzji. Stosownie
do powyiszego, szczegotowe porownanie ofert, tres¢ pytarnn ankietowych oraz wartosc

punktowga oceny ofert za poszczegdlne kryteria nie cenowe oceny obrazuje tabela 2 .

TABELA 2
210021 210234 210843
L Pytanie cz1 Odpowied: Pkt. Odpowiedz Pkt. Odpowiedi Pkt.
p- ¥ Aktualna Aktualne Aktualna Aktualne Aktualna Aktualne
1.1 KOMPLEKSOWOSC
£, DOSTEP DO BADAN |
R ZABIEGOW
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1111

SZP_41 Badania
angiografii lub cyfrowej
angiografii subtrakcyjnej

- w lokalizacji.

Tak

0,5

Tak

0,5

Nie

1.1.1.10

SZP_41 Badania
cytogenetyczne - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie

11,111

SZP_41 Badania
bakteriologiczne,
wirusologiczne i
mikologiczne - w
lokalizacji.

Tak

0,5

Nie

Tak

0,5

L2

SZP_41 Badania
immunohistochemiczne
- w lokalizacji.

Tak

0,5

Nie

Nie

s b b

SZP_41 Badania z
zakresu biologii
molekularnej - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie

11114

SZP_41 Badania PET - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie

11.1.15

SZP_41 Realizacja
Swiadczen zdrowotnych
bedacych przedmiotem

umowy bez udziatu

podwykonawcow.

Nie

Nie

Nie

1.1.1:2

SZP_41 Badania
endoskopowe - w
lokalizacji.

Tak

0,5

Tak

0,5

Tak

0,5

1.1.13

SZP_41 Rodzaj
wykonywanych badan
tomografii w lokalizacji

-badania
tomografii
wielorzedowej

Zadne z
powyiszych

-badania
tomografii
wielorzedowej

1114

SZP_41 Badania
rezonansu
magnetycznego - w
lokalizacji.

Tak

Tak

Tak

1115

SZP_41 Biopsja pod
kontrola USG - w
lokalizacji.

Tak

0,5

Tak

0,5

Tak

0,5

1.1.1.6

SZP_41 Badania
mammograficzne - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Tak

0,5

1117

SZP_41 Badania
scyntygraficzne - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie
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1.1.1.8

SZP_41 Badania
patomorfologiczne - w
lokalizacji.

Tak

Nie

Nie

1119

SZP_41 Badania
cytofluorometryczne - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie

PORADNIE / ODDZIALY
/PRACOWNIE /
GABINETY

1.1.21

SZP_41 Apteka szpitalna

albo zaktadowa - wpis w

rejestrze cze$é VI kodu
resortowego.

Tak

Tak

Nie

1.1.2.10

SZP_41 7300 zakiad
patomorfologii - wpis w
rejestrze czesc VIl kodu

resortowego.

Nie

Nie

Nie

1.1.2.11

SZP_41 Oferent realizuje
umowe w zakresie
leczenia bélu w poradni
przyszpitalnej.

Nie

Nie

Nie

1:1.2.12

SZP_41 Oferent realizuje
umowe w zakresie
zdrowia psychicznego w
poradni przyszpitalnej.

Nie

Nie

Nie

1.1.2.13

SZP_41 Oferent realizuje
umowe w zakresie
onkologii w poradni
przyszpitalnej.

Tak

Nie

Tak

1.1.2.2

SZP_41 8500 bank krwi -
wpis w rejestrze cze$é
VIl kodu resortowego.

Tak

Nie

Nie

1.1.23

SZP_41 Oferent realizuje
umowe w zakresie
chemioterapii w poradni
przyszpitalnej

Tak

Tak

Tak

1.1.2.4

SZP_41 4540 oddziat
chirurgii onkologicznej -
wpis w rejestrze czgsc
VIl kodu resortowego.

Tak

Nie

Tak

1.1.25

SZP_41 4244 oddziat
radioterapii - wpis w
rejestrze czesc VIl kodu
resortowego.

Nie

Nie

Nie
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1.1.2.6

SZP_41 Pracownia
przygotowywania
cytostatykow,
przygotowujaca
indywidualne dawki
lekow dla
swiadczeniobiorcy - w
lokalizacji.

Nie

Nie

Nie

1.1.2.7

SZP_41 7950 zakitad
medycyny nuklearnej -
wpis w rejestrze czesc
VIl kodu resortowego.

Nie

Nie

Nie

1128

SZP_41 1310 pracownia
fizjoterapii lub 2300
osrodek dzienny
rehabilitacji - wpis w
rejestrze czesc VIl kodu
resortowego.

Tak

Tak

Tak

1.1.2.9

SZP_41 7910 pracownia
endoskopii - wpis w
rejestrze czes¢ VIl kodu
resortowego.

Tak

Tak

Tak

01.01.2003

KOMPLEKSOWA
REALIZACJA SWIADCZEN
ONKOLOGICZNYCH

1131

SZP_41 Realizacja
umowy w nastepujgcych
zakresach: 1)
chemioterapia -
hospitalizacja; 2)
chemioterapia - leczenie
jednego dnia; 3)
chemioterapia w trybie
ambulatoryjnym.

Tak

Tak

Tak

1.1.3.2

SZP_41 Realizacja
umowy - co najmniej
dwa z nastepujacych

zakreséw: 1)
teleradioterapia; 2)
brachyterapia; 3) terapia
izotopowa.

Nie

Nie

Nie

1.2

JAKOSCE

PERSONEL

1211

SZP_41 Wymiar
zatrudnienia lekarza
specjalisty w dziedzinie
onkologii klinicznej

rownowaznik
co najmniej 3
etatow.

Zadne z
powyiszych

- rownowainik co
najmniej 3
etatow.

1.21.2

SZP_41 Zapewnienie
wyodrgbnionej
calodobowej opieki
lekarskiej we wszystkie
dni tygodnia.

Tak

Tak

Tak
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1.2.1.3

SZP_41 Réwnowaznik co
najmniej 1/2 etatu -
specjalista w dziedzinie
psychologii klinicznej lub
psycholog kliniczny, lub
psycholog z co najmniej
2 letnim
doswiadczeniem
klinicznym.

Tak

Tak

Tak

1214

SZP_41 Réwnowainik co
najmniej 2 etatow -
pielegniarka specjalista
w dziedzinie
pielegniarstwa
onkologicznego.

Tak

Tak

Tak

1.2.15

SZP_41 Fizjoterapeuta -
réwnowaznik co
najmniej 1/2 etatu.

Tak

Tak

Tak

1.2.16

SZP_41 Zapewnienie
konsultacji lekarza
specjalisty w dziedzinie
radioterapii
onkologicznej - w
miejscu udzielania
swiadczen.

Tak

Tak

Tak

WYNIKI KONTROLI |
INNE
NIEPRAWIDLOWOSCI

1221

SZP_W Udezielenie
Swiadczen przez osoby o
kwalifikacjach nizszych
niz wykazane w ofercie.

Nie

Nie

Nie

1.2.2.10

SZP_W Stwierdzenie
naruszen, ktére zostaty
stwierdzone w
poprzednich kontrolach.

Nie

Nie

Nie

1.2.2.11

SZP_W Brak aktualnego
przegladu serwisowego
sprzetu i aparatury
medycznej do
wykonania $wiadczenia -
tylko na podstawie
kontroli.

Nie

Nie

Nie

1.2.2.12

SZP_W Co najmniej 10 %
Swiadczen po raz
pierwszy przekazanych
do rozliczenia po
uplywie ostatniego
okresu rozliczeniowego.

Nie

Nie

Nie

16






SZP_W Nieprzekazanie
wymaganych informacji
o prowadzonych listach
oczekujacych na
udzielenie swiadczen, co
najmniej za dwa okresy
1.2.2.13 sprawozdawcze
(miesieczne) w okresie
12 miesiecy
poprzedzajgcych o 2
miesigce miesigc
obejmujacy termin
ztoienia oferty.

Nie

Nie

Nie

SZP_W Nieprzekazanie
wymaganych informacji
o pierwszym wolnym
terminie udzielenia
$wiadczenia, co najmniej
za cztery okresy
12214 spra‘wozdawcze .
(tygodniowe) w okresie

12 miesigcy
poprzedzajgcych o 2
miesigce miesigc
obejmujgcy termin
ztozenia oferty lub
przekaz

Nie

Nie

Nie

SZP_W Udzielenie
Swiadczeri w sposdb i w
warunkach
nieodpowiadajacych
wymogom okreslonym
w umowie - tylko na
podstawie kontroli.

1.2.2.2

Nie

Nie

Nie

SZP_W Brak sprzetu i
wyposazenia
1223 wykazanego w umowie -
tylko na podstawie
kontroli.

Nie

Nie

Nie

SZP_W Obcigzenie
$wiadczeniobiorcow
kosztami lekow lub
wyrobéw medycznych
lub $rodkéw
1224 SpoLyWeHch
specjalnego
przeznaczenia
Zywieniowego w
przypadkach, o ktérych
mowa w art. 35 ustawy
o $wiadczeniach.

Nie

Nie

Nie
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1.22:5

SZP_W Pobieranie
nienaleznych optat od
Swiadczeniobiorcow za

swiadczenia bedace
przedmiotem umowy.

Nie

Nie

Nie

1.2.2.6

SZP_W Niezasadne
ordynowanie lekdw lub
wyrobéw medycznych
lub srodkow
spozywczych
specjalnego
przeznaczenia
zywieniowego
zywieniowego - tylko na
podstawie kontroli.

Nie

Nie

Nie

1,2.27

SZP_W Udzielanie
swiadczen w miejscach
udzialenia swiadczen
nieobjetych umowa.

Nie

Nie

Nie

1.2.28

SZP_W Przedstawienie
danych niezgodnych ze
stanem faktycznym, na
podstawie ktorych
dokonano platnosci
nienaleznych srodkow
finansowych lub
nieprawidlowe
kwalifikowanie
udzielonych swiadczen -
tylko na podstawie
kontroli.

Nie

Nie

Nie

1.2.29

SZP_W Niewykonanie w
wyznaczonym terminie
zalecen pokontrolnych.

Nie

Nie

Nie

KONTROLA ZAKAZEN
SZPITALNYCH |
ANTYBIOTYKOTERAPII

1.23.1

SZP_W 7120 Pracownia
diagnostyki
mikrobiologicznej

wpis w
rejestrze czesc
Vil kodu
resortowego -
w lokalizacji

0,5

pracownia
diagnostyki
mikrobiologicznej
- w lokalizacji.

0,25

pracownia
diagnostyki
mikrobiologicznej
- w lokalizacji.

0,25
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123.10

SZP_W Szpital
opracowat wskazania do
izolacji chorych wedtug
rodzaju stwierdzonego

drobnoustroju lub
obrazu klinicznego
wskazujacego na
chorobe zakaing lub
zakaienie, ktore
wymagaja izolacji
chorego, oraz
dokumentuje ich
przestrzeganie

Tak

0,5

Tak

0,5

Tak

0,5

12311

SZP_W Szpital posiada
wiasng standardowg
procedure
postgpowania w
zakresie antybiotykowej
profilaktyki
okotooperacyjnej,
wynikajaca z zalecen
towarzystw naukowych,
oraz nie rzadziej niz raz
do roku dokumentuje jej
przestrzeganie w
szczegolnosci w zakresie

Tak

0,2

Tak

0,2

Tak

0,2

1.23.12

SZP_W
Udokumentowane
wdrozenie
aktualizowanego co
najmniej raz na dwa lata
programu polityki
antybiotykowej w
oparciu o rekomendacje
Narodowego Programu
Ochrony Antybiotykow.

Tak

0,35

Tak

0,35

Tak

0,35

1.2.3.13

SZP_W Zapewnienie
konsultanta do spraw
antybiotykoterapii -
lekarz specjalista w
dziedzinie: mikrobiologii
lekarskiej lub choréb
zakaznych, lub
farmakologii klinicznej.

Tak

0,55

Tak

0,55

Nie
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1.2.3.14

SZP_W
Udokumentowane
wdrozenie,

weryfikowanego nie
rzadziej niz raz do roku,
planu zmniejszania
ryzyka wystapienia
zakaienia szpitalnego w
oparciu o analize: 1)

czynnikow ryzyka
zwigzanych z przyjeciem

swiadczeniobiorcy

zakazonego lub

kolonizowanego niebe

1.2.3.15

SZP_W W szpitalu
monitorowanie zakazen
jest prowadzone w
sposéb czynny - bieigcy -
przez zespét kontroli
zakazen szpitalnych.
Udokumentowana
coroczna ocena
monitorowania zakazen
obejmuje w
szczegdlnosci: 1)
weryfikacje priorytetow
monitorowania zakazen;

2

Tak

Tak

0,4

Tak

0,4

Tak

0,4

0,45

Tak

0,45

Tak

0,45

1.2.3.16

SZP_W
Udokumentowane
obowigzkowe wstepne
przeszkolenie
pracownikow
dzialalnosci
podstawowej z zakresu
profilaktyki zakazeri
szpitalnych.

Tak

0,15

Tak

0,15

Tak

0,15

123.17

SZP_W
Udokumentowany udziat
pracownikow
dziatalnosci
podstawowej w
szkoleniu z zakresu
profilaktyki zakazen
szpitalnych,
przeprowadzanym przez
przedstawicieli zespotu
kontroli zakazen nie
rzadziej niz raz w roku.

Tak

0,15

Tak

0,15

Tak

0,15

20






1:2:32

SZP_W Udziat nie
rzadziej niz raz na 24
miesigce w
zewnetrznych badaniach
wieloosrodkowych
monitorowania zakazen,
zgodnie z metodologia
opracowang przez
Europejskie Centrum
Zapobiegania i Kontroli
Choréb (ECDC),
poswiadczony przez
jednostke koordynujaca.

Nie

Tak

0,15

Nie

1.2.3.3

SZP_W Przewodniczacy
zespotu kontroli zakazen
szpitalnych - lekarz
specjalista w dziedzinie:
mikrobiologii lekarskiej
lub chordb zakainych,
lub epidemiologii,
uczestniczacy co
najmniej dwa razy do
roku w szkoleniach
zewnetrznych
zwigzanych z
profilaktyka

Tak

0,15

Tak

0,15

Nie

1234

SZP_W Przewodniczacy
zespotu kontroli zakazen
szpitalnych jest
zatrudniony do petnienia
tej funkcji w szpitalu na
podstawie odrebnej
umowy z okreslonymi
zadaniami i
uprawnieniami.

Tak

0,2

Tak

0,2

Tak

0,2

1235

SZP_W Pielggniarka lub
potozna - specjalista w
dziedzinie epidemiologii
lub higieny i
epidemiologii -
réwnowaznik co
najmniej 1 etatu
przeliczeniowego na 200
toiek, wyodrebniony do
realizacji zadan zespotu
kontroli zakazen
szpitalnych.

Tak

0,25

Tak

0,25

Tak
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1236

SZP_W Sporzadzenie
przez zespot kontroli
zakazen szpitalnych nie
rzadziej niz raz na 12
miesigcy analizy
mikrobiologicznej
oddziatéw w postaci
raportu obejmujacego
rozpoznanie
specyficznych dla
szpitala problemdw
lekoopornosci, plan
wdrozenia dzialar zapo

Tak

0,25

Tak

Tak

0,25

1237

SZP_W Sporzadzenie
przez zespot kontroli
zakazen szpitalnych w
ciggu ostatnich 24
miesiecy
poprzedzajacych o 2
miesigce miesiac, w
ktérym ogloszono
postepowanie, analiz, o
ktérych mowa w Ip. 5. *

Tak

0,25

Tak

0,25

Tak

0,25

1238

SZP_W Wdrozenie
programu higieny rak w
oparciu o
wielomodutowe
zalecenia Swiatowej
Organizacji Zdrowia
(WHO).

1.239

SZP_W Realizacjaw
ciggu ostatnich 24
miesiecy
poprzedzajgcych o 2
miesigce miesigc, w
ktérym ogtoszono
postepowanie,
programu, o ktérym

mowaw lp. 7. *

Tak

Tak

Tak

0,25

Tak

0,25

Tak

0,25

Tak

REALIZACIA
WYBRANYCH
SWIADCZEN

1241

SZP_41 Sredni czas
hospitalizacji w ciggu
ostatnich 12 miesiecy
poprzedzajacych o 2
miesigce miesigc, w
ktérym ogtoszono
postepowanie - co
najmniej 3 dni.

Tak

Tak

Nie
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1242

SZP_41 Wykonanie w
ciggu ostatnich 12
miesiecy
poprzedzajgcych o 2
miesigce miesigc, w
ktdorym ogtoszono
postepowanie,
Swiadczen w zakresie
embolizacji narzadowe;j
bez uzycia lekow
(dotyczy
radioembolizacji w

przerzutowych guzow
wat

leczeniu pierwotnych lub

Nie

1243

SZP_41 Realizacja
umowy w zakresie co
najmniej 5
onkologicznych
programow lekowych, o
ktdrych mowa w tabeli
nr 2 zalacznika nr 14 do
rozporzadzenia.

Tak

1.2.5

POZOSTALE WARUNKI

1251

SZP_41 W oddziale co

najmniej 1 pokoj
jednoosobowy z weztem
sanitarnym lub izolatka z
tozkiem intensywnej

opieki medycznej

spetniajgcym co
najmniej warunki, o
ktérych mowa w § 4 ust.
2 rozporzadzenia
szpitalnego - wpisanym
w rejestrze.

Tak

1.2.5.10

SZP_W

Swiadczeniodawca
prowadzi historie
choroby w postaci
elektronicznej, w
sposdb, o ktérym mowa
w przepisach wydanych
na podstawie art. 30

ustawy o prawach
pacjenta, oraz wystawia
recepty i skierowania co
najmniej przez
nanoszenie danych za
pomocy wydr

Tak

Nie Nie
Nie Nie
Tak Nie

Tak Tak
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1.2.511

SZP_W Certyfikat
akredytacyjny przyznany
zgodnie z ustawg o
akredytacji, na dzier
rozpoczecia
obowigzywania umowy.

Nie

Nie

Nie

12452

SZP_41 1 téiko
intensywnej opieki
medycznej z
wyodrebniong opieka
pielegniarska, o ktoérych
mowa w § 4 ust. 2
rozporzadzenia
szpitalnego - w miejscu
udzielania $wiadczen -
wpisane w rejestrze.

Tak

0,5

Nie

Nie

1.253

SZP_41 W oddziale jest
prowadzone szkolenie
specjalizacyjne lekarzy
przez podmiot wpisany
na liste jednostek
akredytowanych do
prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego w
dziedzinie
odpowiadajacej
zakresowi swiadczen
objetych przedmiotem
postepowania.

Nie

Nie

Nie

1.254

SZP_41 Co najmniej 16
tézek w oddziale
onkologii klinicznej -
wpisanych w rejestrze.

Nie

Nie

Tak

1.2.55

SZP_41 Co najmniej 5
miejsc pobytu dziennego
w oddziale - wpis w
rejestrze.

Tak

Tak

Nie

1256

SZP_ W
Zautomatyzowany
system mycia i
dezynfekcji tozek
weryfikowalny
wydrukiem.

Nie

Nie

Nie

1.2.5.7

SZP_W Zgodnosé
specjalnosci komérki
organizacyjnej VIll czesci
kodu resortowego z
przedmiotem
postepowania.

Tak

Tak

Tak
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1258

SZP_W Zewnetrzna
ocena - systemy
zarzgdzania - certyfikat
I1SO 9001 systemu
zarzadzania jakoscig.

Tak

1,5

Tak 15

Nie

1.2.5.9

SZP_W Zewnetrzna

zarzadzania - certyfikat
ISO 27001 systemu

ocena - systemy

zarzadzania
bezpieczenstwem
informacji.

Tak 0,5

Tak 0,5

Nie

13

DOSTEPNOSC

1.3.1

DOSTEPNOSC

1.3

SZP_W Co najmniej
jedno z pomieszczen
higieniczno-sanitarnych
ogdlnodostepnych w
oddziale szpitalnym
przystosowane dla osob
niepelnosprawnych.

Tak

Tak

Tak

15

1.3.1.2

SZP_W Zapewnienie co
najmniej 1 téika o
zwigkszonej nosnosci co
najmniej 250 kg - w
lokalizacji.

Tak

1,5

Tak 15

Tak

13.1.3

SZP_W Zapewnienie
dostepu do aparatury
medycznej dla
$wiadczeniobiorcow z
otyloscia: 1) rezonans
magnetyczny o nosnosci
co najmniej 250 kg lub;
2) tomograf
komputerowy o
nosnosci co najmniej
260 kg.

Tak

2,5

Tak 2,5

Nie

1314

diagnostyki
laboratoryjnej

SZP_W 7100 Pracownia

- Wpis w
rejestrze czgsc
Vil kodu

catodobowo
w lokalizacji.

resortowego -

Calodobowe
laboratorium - w
lokalizacji.

Catodobowe
laboratorium - w
lokalizaciji.

14

CIAGLOSC

CIAGLOSC

141
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SZP_W W dniu ztozenia
oferty oferent realizuje
na podstawie umowy

proces leczenia
14.1.1 $wiadczeniobiorcow w
ramach danego zakresu
swiadczen i w ramach

zadne z 0 Zadne z 0 zadne z
powyiszych powyzszych

powyzszych
obszaru, ktdrego dotyczy

postgpowanie:

SZP_W W dniu ztozenia

oferty oferent realizuje
na podstawie umowy
proces leczenia
1.4.1.2 Swiadczeniobiorcéow w Nie Nie Nie
ramach danego zakresu
swiadczen i w ramach
obszaru, ktérego dotyczy
postepowanie.

1.5 _WARUNKI WYMAGANE

WARUNKI WYMAGANE

W OKRESIE ZWIAZANIA
OFERTA ORAZ PRZEZ
CALY OKRES REALIZACII
UMOWY OFERENT
SPEENIA | BEDZIE
SPEENIAL WYMAGANIA
OKRESLONE W
ROZPORZADZENIU
1551 MINISTRA;QROWIAW Tak 0 Tak 0 Tak 0
SPRAWIE SWIADCZEN
GWARANTOWANYCH W
ZAKRESIE BEDACYM
PRZEDMIOTEM
NINIEJSZEGO
POSTEPOWANIA ORAZ
W ZAR

1.6 INNE

INNE

SZP_W Wspétpraca z
Agencjq -

swiadczeniodawca

przekazywat w terminie

dane, o ktérych mowa w

16.11 art. 31lc ust. 2 ustawy o

o : Nie 0 Tak 1 Nie 0
Swiadczeniach, w

zakresie Swiadczen

objetych przedmiotem

postepowania - dotyczy
okresu po dniu 22 lipca
2017 r.
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Jak wyzej wykazano przedmiotowe postepowanie, ktérego rozstrzygniecie zaskarzono
niniejszym odwotaniem, zostato przeprowadzone zgodnie z zasadami opisanymi w dziale VI

ustawy.

Postgpowanie konkursowe prowadzi sig w celu zawarcia umdw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, zatem na kazdym jego etapie komisja konkursowa podejmuje dziatania
zmierzajagce do wyboru ofert i zawarcia umoéw, w takiej liczbie, ktéra zapewni
$wiadczeniobiorcom dostep do $wiadczen zdrowotnych okreslonego rodzaju. Dziatania
komisji konkursowej nie maja jednak prowadzi¢ do zawarcia uméw ze wszystkimi oferentami
bioragcymi udziat w postgpowaniu. Zadaniem Komisji konkursowej jest wybor oferty lub ofert
najkorzystniejszych. Komisja konkursowa ma prawo nie wybraé pozostatych ofert, ktére sg
mniej korzystne. Zgodnie z ideg konkursu ofert, zadaniem komisji konkursowej, stosownie do
tresci art. 142 ust. 5 pkt 1 i pkt. 2 ustawy cyt.: ,Konkurs ofert skfada sie z czesci jawnej i
niejawnej. W czesci niejawnej konkursu ofert komisja moze: 1) wybrac oferte lub wiekszg liczbe
ofert, najkorzystniejszych pod wzgledem kryteriow wyboru ofert okreslonych w art. 148 ust. 1;
2) nie dokona¢ wyboru zadnej oferty, jezeli nie wynika z nich mozliwos¢ wtasciwego udzielania

swiadczen opieki zdrowotnej.

Komisja konkursowa dokonata wyboru oferty, ktéra w rankingu koicowym z postepowania
osiggneta o 11,642 punkty wigcej niz oferta skarzacego w kryterium kompleksowosci, jakosci
oraz dostepnosci. Oferent, ktdry zostat wybrany w postepowaniu konkursowym zgtosit do
udzielania swiadczen pigciu lekarzy specjalistéw onkologii klinicznej oraz szeéé tézek w
oddziale onkologii klinicznej i pie¢ miejsc pobytu dziennego, podczas gdy Skarzacy tylko dwéch

takich lekarzy i trzy t6zka w oddziale i takze pigé miejsc pobytu dziennego.

Jak wynika z powyzszego potencjat skarzgcego zgtoszony do realizacji $wiadczen byt znacznie

nizszy od podmiotu wybranego w postepowaniu.

Zasady, wedtug ktdrych prowadzone byto przedmiotowe postepowanie okreslone s wprost
w ustawie o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej, oraz aktach wykonawczych, w tym w
szczegblnosci w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia wydanym na podstawie art. 139 ust. 9
ustawy. Zasady te byly znane wszystkim oferentom biorgcym udziat w postepowaniu, w tym

réwniez Skarzgcemu.
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Skarzacy w ofercie ztozyt m.in. oSwiadczenie, ze ,,zapoznat sie z przepisami zarzadzenia oraz

z warunkami zawierania umow i nie zgtasza do nich zastrzezern oraz przyjmuje je do

stosowania”.
Komisja konkursowa w ramach postepowania konkursowego stosowata te same zasady
i przepisy prawa wobec wszystkich oferentéw biorgcych udziat w postepowaniu.

Przedmiot zamodwienia zostat opisany przez Zamawiajgcego w sposéb jednoznaczny i
wyczerpujgcy, za pomocg dostatecznie doktadnych i zrozumiatych okreslen, uwzgledniajac
wszystkie wymagania i okolicznoéci moggce miec wptyw na sporzadzenie oferty. Okreslenie

przedmiotu zamdéwienia byto zgodne z wymogami okreslonymi w art. 140 ust. 2 i 141 ustawy.

Zgodnie z art. 134 ust. 2 ustawy wszelkie wymagania, wyjasnienia i informacje, a takie
dokumenty zwigzane z postepowaniem w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej udostepnione byly wszystkim Swiadczeniodawcom na tych samych
zasadach. Dostepne byty na tablicach ogloszen u Zamawiajgcego (w siedzibie Oddziatu) oraz

na stronach internetowych Oddziatu.

Sposéb udostepnienia materiatdw umozliwiat zapoznanie sie z nimi przez wszystkich

oferentow.

Kryteria oceny ofert, zasady punktowania i warunki wymagane od Swiadczeniodawcéw, jak
wykazano powyzej, byty jawne i nie podlegaty zmianie w toku trwania przedmiotowego
postepowania. Ocena ofert, w tym oferty Skarzgcego, odbywata sie o enumeratywnie
okreslone kryteria, z wytagczeniem dowolnosci w tym zakresie. Kryteria oceny byty jednakowe
dla wszystkich i przejrzyste. W przywotanym rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia
2016 r. w sprawie szczegotowych kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej z pdZniejszymi zmianami, wskazane zostato,
z jakimi okolicznosciami przypisanymi poszczegdlnym kryteriom oceny wigza sie okreslone

ilosci punktow.

Jak wykazano powyiej w oparciu o kryteria okreslone w ww. rozporzadzeniu dokonano oceny

ofert, komisja konkursowa w tym zakresie nie dokonata zadnych zmian.
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W ustosunkowaniu do zarzutdw podniesionych przez Skarigcego w odwotaniu, Prezes

Narodowego Funduszu Zdrowia zwazyt, co nastepuje:

Zgodnie z ustawg o udzielaniu swiadczern opieki zdrowotnej finansowanych ze sSrodkow
publicznych, zasadami przeprowadzania postepowania sg w szczegdlnosci: réwne traktowanie
swiadczeniodawcow, niezmiennosc warunkow, ktore podlegajg ocenie w toku postepowania,
przestrzeganie aktéw prawnych i zarzgdzer okreslonych w ogtoszeniu oraz zachowanie

uczciwej konkurencji.

Wskaza¢ naleizy, ze Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia rozpoznajgc odwotanie nie
prowadzi ponownie postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, lecz rozpoznaje sprawe w odniesieniu do konkretnego podmiotu i konkretnych
czynnosci. Wobec tego, nie powiela czynnosci zarezerwowanych przez ustawe dla komisji
konkursowej. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia bada czy rozstrzygniecie postepowania
dokonane przez komisje konkursowg zostato podjete z naruszeniem zasad postepowania i czy

wskutek tego doszto do naruszenia interesu prawnego Skarzacego.

1. Skarzacy odnoszac sie do tresci art. 148 ust. 1 Ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych wskazuje, ,,Poréwnanie ofert w toku postepowania w
sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej dokonuje sie wedtug

kryterium wyboru ofert”:

1)jakosc,

2) kompleksowosé,

3) dostepnosé,

4) ciggtosc,

5) ceny

- udzielonych swiadczen opieki zdrowotnej”.

Skarzgcy wskazuje, ze ,przy tak skonstruowanym przez racjonalnego ustawodawce przepisie,

przestanka , dostepnosci” doznata istotnego ograniczenia. Mozliwos¢ hospitalizacji pacjentow
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onkologicznych w dwoch placéwkach w oczywisty sposéb poszerza te dostepnos¢, a tylko w

jednej — oczywiscie te dostepnosc zaweza”.

W tym miejscu wskazac nalezy, ze Skarzgcy btednie interpretuje kryterium ,dostepnosc”

wskazane w art. 148 ust. 1 ustawy.

Na ogdlng ocene kryterium dostepnosci w rozumieniu przywotanego artykutu Ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych skfada sie liczba
punktéw otrzymanych przez oferenta w przypadku udzielonej odpowiedzi na ponizsze pytanie

ankietowe:

1.3.1.1SZP_W Co najmniej jedno z pomieszczen higieniczno-sanitarnych ogdélnodostepnych w

oddziale szpitalnym przystosowane dla osob niepetnosprawnych.

1.3.1.2 SZP_W Zapewnienie co najmniej 1 tézka o zwiekszonej no$nosci co najmniej 250 kg -

w lokalizacji.

1.3.1.3 SZP_W Zapewnienie dostepu do aparatury medycznej dla swiadczeniobiorcow z
otytoscig: 1) rezonans magnetyczny o nosnosci co najmniej 250 kg lub; 2) tomograf

komputerowy o nosnosci co najmniej 260 kg.
1.3.1.4 SZP_W 7100 Pracownia diagnostyki laboratoryjnej.

llosci przyznanych punktéw za ww. kryterium dla poszczegdlnych oferentéw wykazano w

TABELI 2.

Majac na uwadze znaczenie stfowa ,,dostepnos¢” w rozumieniu Skarzgcego, zaznaczy¢ nalezy,
ze w todzi znajduje sie osiem oddziatdw onkologii klinicznej (w tym cztery w Wojewodzkim
Wielospecjalistycznym Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi).
Przedmiotowe postepowanie zostato ogtoszone z uwagi na realizacja rekomendacji
Wojewddzkiego planu transformacji dla wojewddztwa tédzkiego na okres od 1 stycznia 2022
r. do 31 grudnia 2026 r., natomiast w wyniku jego rozstrzygniecia zapewniono pacjentom
dodatkowe szes¢ tézek w lokalizacji podmiotu wybranego w postepowaniu. Nie zawarcie
umowy ze Skarzgcym nie wptynie na ograniczenie dostepnosci w tym rozumieniu do

swiadczen w zakresie onkologii klinicznej w ramach leczenia szpitalnego.
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Jeszcze raz podkreslic nalezy, Ze zgodnie z art. 148 ust. 1 ustawy, pordwnanie ofert w toku
postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej dokonuje

sie wedtug kryteridw wyboru ofert:
1) jakosci,
2) kompleksowosci,
3) dostepnosci,
4) ciagtosci,
5) ceny
— udzielanych Swiadczen opieki zdrowotne;j.

Szczegotowe kryteria wyboru ofert, w podziale na poszczegdlne zakresy lub rodzaje swiadczen
opieki zdrowotnej, zawarte sg w powotanym rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 5
sierpnia 2016 r. w sprawie szczegdtowych kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w sprawie
zawarcia umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej. Stosowane w postepowaniu
kryteria zapewnic¢ miaty obiektywne poréwnanie ofert, a o ich stosowaniu nie decydowata
komisja konkursowa, a jedynie wynikato to z powotanego wyzej rozporzgdzenia, ktérego
zatacznik precyzuje szczegdtowe kryteria wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Koricowa liczba punktow uzyskana przez
oferenta jest zalezna od udzielonych odpowiedzi ankietowych i stanowi wynik przypisania
wartosci punktowej poszczegdélnym kryterium oceny zgodnie z przywotanym wczesniej
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia. Powyzsze przepisy wiec przewidujg, ze oferty sktadane w
przedmiotowym postepowaniu byty oceniane poprzez kryterium: jakosci, dostepnosci,

ciggtosci, kompleksowosci i ceny.

W pierwszej kolejnosci poszczegdlnym oferentom zostaty przyznane punkty za kryteria poza
cenowe, i tak oferta Szpitala Zakonu Bonifratréow sw. Jana Bozego w todzi znajdujaca sie na
pierwszym miejscu uzyskata 54,850 pkt, oferta Skarzgcego znajdujgca sie na drugim miejscu

uzyskata 42,250 pkt.
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Nastepnie Komisja konkursowa przeprowadzita negocjacje z oferentami. Oferenci mieli

mozliwosc negocjowania liczby swiadczen oraz ceny swiadczen.

Zaznaczyc nalezy, ze szczegétowe kryteria wyboru w ramach kryterium ceny okresla zatacznik
nr 17 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegdtowych
kryteridw wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej. Zgodnie z tymi kryteriami im nizsza cena oferowana tym wiekszg ilos¢
punktéw mozna za nig uzyskac. Skarzacy w przedmiotowym postepowaniu wskazat w ztozonej
ofercie cene minimalng, w zwigzku z czym w punktacji za oferte cenowg uzyskat maksymalng
liczbg punktow. Wskazana przez skarzgcego cena punktu i uzyskana w zwigzku z tym punktacja
pozwolity skarzagcemu na zajecie drugiego miejsca w rankingu koricowym przedmiotowego
postepowania. Oferta Skarzgcego nie miata mozliwosci zmiany miejsca w rankingu koricowym

poniewaz juz na etapie ztozenia oferty Skarzacy wskazat cene minimalna.

W dalszej czesci odwotania Skarzgcy stawia pytanie cyt.: , jakie czynniki merytoryczne
zadecydowaty o decyzji Komisji Konkursowej o ograniczeniu dostepnosci. Skarzqca Spdtka nie
dostrzega Zzadnych. Tym samym w zaistniatym stanie rodzi sie podejrzenie, iz o podjetym
rozstrzygnieciu zadecydowafy czynniki pozamerytotyczne, jak chociazby pokazanie skarzgcej
Spofce, ze nie warto sie odwotywac, czy wrecz wszczynac procesow sqgdowych a jui

niedopuszczalne jest je wygrywac”.

Odnoszac sie do ww. zarzutu zaznaczy¢ nalezy, ze rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 14
pazdziernika 2020 r. w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie $wiadczern opieki zdrowotnej, skfadania ofert, powotywania i
odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz. U. 2020, poz. 1858) ze zm.,
precyzyjnie okresla zadania Komisji konkursowej prowadzgcej postepowanie. Jak rowniez ww.
kwestie dotyczgce prowadzenia postepowan konkursowych reguluje Dziat VI Ustawy o

swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.

Postepowanie Komisji konkursowej, jak wyjasniono powyzej, bylo catkowicie uzasadnione

wzgledami merytorycznymi, majgcymi poparcie w przepisach prawnych.
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Stosowane w postepowaniu kryteria zapewnié¢ miaty obiektywne poréwnanie ofert, a o ich
stosowaniu nie decydowata komisja konkursowa, a jedynie wynikato to z powotfanego wyiej
rozporzadzenia, ktorego zatgcznik precyzuje szczegdétowe kryteria wyboru ofert

W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.

Koricowa liczba punktow uzyskana przez oferenta jest zalezna od udzielonych odpowiedzi
ankietowych i stanowi wynik przypisania wartosci punktowej poszczegdlnym kryterium oceny
zgodnie z przywoftanym wczesniej rozporzadzeniem Ministra Zdrowia. Komisja dokonuje

wyboru oferentéw w kolejnosci zgodnej z uzyskang pozycjg w rankingu koricowym.

Stanowisko o konkursowo-eliminacyjnym charakterze postepowan poprzedzajgcych zawarcie
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej jest rowniez akceptowane w orzecznictwie.
~Fakt, czy oferta danego oferenta bedzie konkurencyjna w stosunku do innych uczestnikéow
postepowania, zaleZzy wytqcznie od jej tresci. Konkurs zawsze niesie za sobg element ryzyka
i niewiadomej jego rozstrzygniecia. Na podstawie ustawy z 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, rola Funduszu sprowadza sie do zbierania
ofert ustugodawcow, a nastepnie wynegocjowania z nimi odpowiedniej ceny i ilosci swiadczern,
aby osiggngc¢ najkorzystniejszy bilans ceny w odniesieniu do przedmiotu zamdwienia. Jesli
czesc oferentdow spefnia oczekiwane warunki cenowo-ilosciowe i warunki te mieszczg sie w
przedmiocie zamowienia, to wybor ofert odbywa sie na zasadach konkurencyjnych, a oferty z
niewystarczajgcq iloscig punktow oceny nie zostajg zakwalifikowane do zawarcia umowy.”

(tak: wyrok Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w Warszawie z dnia 16 stycznia 2012 r.,

VI SA/Wa 2094/11, LEX nr 1139780).

Kryteria oceny ofert, zasady punktowania i warunki wymagane od Swiadczeniodawcéw, jak
wykazano powyzej, byly jawne i nie podlegaty zmianie w toku trwania przedmiotowego
postepowania. Ocena ofert, w tym oferta Odwotujgcego, odbywata sie o enumeratywnie
okreslone kryteria, z wytaczeniem dowolnosci w tym zakresie. Kryteria oceny byty jednakowe

dla wszystkich i przejrzyste.
Wobec powyziszego zarzuty podniesione w odwotaniu sg nieuzasadnione.

Po zapoznaniu sie z aktami postepowania Skarzgcy w dniu 28 listopada 2023 roku ztozyt pismo

uzupetniajgce do odwofania, w ktérym ,zdecydowanie podtrzymuje stanowisko
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przedstawione w odwotaniu od rozstrzygniecia postepowania w trybie konkursu ofert o kodzie
postepowania j. w. oraz wnosi o dodatkowe wyjasnienia zagadnien ujawnionych po
kwerendzie dokumentacji, ktore majg w opinii skarzgcej Spotki istotne znaczenie dla

rozstrzygniecia postepowania.

Na wstepie, Skarzgcy przywotujgc § 15 ust. 1 rozporzgdzenia z dnia 14 pazdziernika 2020 roku
Ministra Zdrowia w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy
o udzielanie swiadczenn opieki zdrowotnej, sktadania ofert, powotywania i odwotywania
komisji konkursowej, jej zadar oraz trybu prac (Dz.U. z 2020, poz. 1858), kwestionuje kolejnos¢

w jakiej Komisja konkursowa zapraszata oferentéw do negocjacji.
Skarzgcy w pismie podnosi:

»,P0 zapoznaniu sie z dokumentacjg ofertowg udostepniong upowaznionym pracownikom
Spotki w dniu 24 listopada 2023 r. w siedzibie tddzkiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia przy ul. Targowej 35, oswiadczam, iz zdecydowanie
podtrzymuje stanowisko przedstawione w odwotaniu od rozstrzygniecia postepowania w
trybie konkursu ofert o kodzie postepowania j.w. oraz wnosze o dodatkowe wyjasnienia
zagadnien ujawnionych po kwerendzie dokumentacji, ktore majg w opinii skarzgcej Spotki
istotne znaczenie dla rozstrzygniecia postepowania. Z dokumentacji wynika, iz do negocjacji
zostaty wezwane dwa podmioty Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0. oraz Medical
Magnus Sp. z 0.0. ® Stosownie do dyspozycji § 15 ust. 1 rozporzgdzenia z dnia 14 pazdziernika
2020 Ministra Zdrowia w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie $wiadczenn opieki zdrowotnej, sktadania ofert, powotywania i
odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz.U. z 2020, poz. 1858)
Medical Magnus Sp. z 0.0. powinna zosta¢ zaproszona w drugiej kolejnosci do negocjacji,
poniewaz na podstawie przeanalizowanych dokumentéw otrzymata mniejsza ilos¢ punktow
rankingujgcych niz drugi oferent. Komisja Konkursowa na etapie negocjacji winna zaprosic,
jako pierwszego oferenta, ktory uzyskat wyiszg ilos¢ punktow, dzieki temu prowadzac
negocjacje zna stanowisko oferenta, ktéry jest na pierwszym miejscu. Tym samym ma
mozliwos¢ zaproponowania zmian oraz okreslenia poziomu finansowania dla kolejnego
zaproszonego do negocjacji oferenta w tym przypadku powinna to by¢ Spodlka skarzgca. W

powyzej opisanej sytuacji Komisja Konkursowa powinna zaproponowa¢ Medical Magnus Sp. z
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0.0. pozostajgcg wartos¢ tj. okoto dwudziestu tysiecy ztotych, dzieki czemu po wyrazeniu
zgody przez Spotke zawarte mogltyby zostaé dwie umowy, tym samym zwiekszono by
dostepnosc do Swiadczen, co jest kluczowym celem ogtaszania postepowan. Wnosze takze o
wyjasnienie odwrotnej, niz nakazuje przepis kolejnosci wezwania na negocjacje, a wiec mniej
korzystnej dla skarzacej Spotki. Protokoty z negocjacji wskazujg wg notatki w stopce
dokumentow, iz zostaty one sporzgdzone kolejno jak ponizej: o Medical Magnus Sp. z o.0. -
8.11.2023 godz. 12:59 o Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0. -8.11.2023 godz. 13:35
Whnosze o wyjasnienie dlaczego Komisja Konkursowa nie wyczerpata wartosci zamdwienia 60
997,78 PLN z ogtoszenia postepowania, skoro podmiot, ktéry uzyskat wieksza liczbe punktéw
rankingujgcych nie wnioskowat w ofercie, ani podczas procesu negocjacji o petng wartos¢
zamoéwienia. Komisja nie rozdysponowata pozostajgcych srodkéw wynikajacych z réznicy
miedzy kwotg okreslong w ogtoszonym postepowaniu, a zaproponowang Bonifraterskiemu
Centrum Medycznemu Sp. z 0.0., pozostawiajac tym samym nierozdysponowang kwote okoto
dwudziestu tysiecy zfotych. ¢« wnosze o wyjasnienie dlaczego w wyniku przeprowadzonego
postepowania Komisja Konkursowa nie zawarta maksymalnej mozliwej liczby umoéw o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w liczbie ,2“, jak w ogtoszeniu postepowania. Liczba
ta jest zgodna z liczby oferentdw zaproszonych do procesu negocjacji. ® wnosze o wyjasnienie
dlaczego reprezentantowi Medical Magnus Sp. z 0.0. Komisja Konkursowa nie zaoferowata w
procesie negocjacji liczby punktow mniejszej niz w ztozonej ofercie skoro podmiot uzyskujacy
wiecej punktéw rankingowych nie oferowat petnej wartosci zaméwienia z ogloszenia
postepowania. Jednoczesnie zaznaczam, iz podczas negocjacji Komisja Konkursowa
zaoferowata reprezentantowi Medical Magnus Sp. z 0.0. liczbe punktéw oraz wartos¢ zbieing
ze ztozong w ofercie i na ustny wniosek przedstawiciela oferenta o gotowosci podmiotu na
zmniejszenie liczby punktow, a takze wartosci zamdwienia z oferty, przewodniczagca Komisji
Konkursowej okreslita, iz ,nie ma takiej potrzeby, poniewaz oferta NFZ jest zbieina z ofertg
ztozong przez Medical Magnus”. Dowodem zbieznosci pozycji jest protokot z negocjacii,
jednakze podtrzymujemy, iz tak jak zostalo przedstawione podczas negocjacji - bylismy i
jestesmy otwarci na zmniejszenie liczby punktéw oraz wartosci zamowienia przy juz
minimalnej cenie jednostkowej jaka oferent ztozyt w ofercie w wysokosci 1,49 zt dla zakresu
Onkologia kliniczna - hospitalizacja oraz statej cenie jednostkowej dla pakietu onkologicznego

w wysokosci 1,62 zt dla zakresu Onkologia kliniczna - hospitalizacja-pakiet onkologiczny.
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Zaznaczam takie naszg elastycznos¢ na akceptacje daty oraz godziny stawiennictwa na
negocjacje wyznaczone przez LOW NFZ. Chciatabym podkresli¢, ze podczas ustalania terminu
i godziny odbytych negocjacji, na proshe LOW NFZ, godzina stawiennictwa reprezentanta
oferenta zostata telefonicznie przetozona z 10.30 na 12.30, w dniu 08.11.2023 .
Pozostawalismy elastyczni i nic nie stato na przeszkodzie, by negocjacje odbyty sie w kolejnosci
wskazanej w § 15 ust. 1 rozporzadzenia z dnia 14 pazdziernika 2020 Ministra Zdrowia w
sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, skfadania ofert, powofywania i odwotywania komisji

konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz.U. z 2020, poz. 1858).”

Ustosunkowujgc sie do zarzutow podniesionych przez Odwotujgcego nalezy stwierdzic, ze sg
one niezasadne. Zgodnie z przywotanym przepisem § 15 ust. 1 rozporzadzenia z dnia 14
paidziernika 2020 Ministra Zdrowia w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, sktadania ofert, powotywania i

odwotywania komisji konkursowej, jej zadan oraz trybu pracy (Dz.U. z 2020, poz. 1858):

»815

1. Do negocjacji kwalifikuje sie oferentow w liczbie, ktéra zapewni mozliwos¢ dokonania
skutecznego wyboru, przy zatozeniu wyczerpania planowanej do zakupienia liczby swiadczen
lub wartosci zamdwienia, liczac kolejno od najwyzszej tgcznej oceny uzyskanej na podstawie

kryteriow niecenowych.

2. Do negocjacji zaprasza sie oferentéw zakwalifikowanych do negocjacji, spetniajacych

wymogi konieczne do zawarcia i realizacji umowy.
3. Komisja konkursowa przeprowadza negocjacje z wszystkimi zaproszonymi oferentami.

4. Przed dokonaniem wyboru komisja konkursowa moze rozszerzy¢ liste oferentow

zakwalifikowanych i zaproszonych do negocjacji. Przepisy ust. 1 i 2 stosuje sie odpowiednio.

5. Komisja konkursowa dokumentuje przebieg negocjacji z oferentami w protokole z
negocjacji. Komisja konkursowa moze dokumentowac przebieg negocjacji w formie rejestracji
audiowizualnej. Rejestracje audiowizualng przeprowadza sie w odniesieniu do wszystkich

oferentéw biorgcych udziat w negocjacjach.
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6. Protokot z negocjacji zawiera:
1) oznaczenie miejsca i terminu negocjacji;
2) imiona i nazwiska cztonkéw komisji konkursowej oraz osob reprezentujacych oferenta;

3) informacje na temat sktadanych przez strony biorgce udzial w negocjacjach propozycji

dotyczacych ceny i liczby planowanych do udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej;

4) wskazanie wynegocjowanych cen i liczby planowanych do udzielania Swiadczen opieki

zdrowotnej albo stwierdzenie o nieustaleniu ceny lub liczby Swiadczen;
5) podpisy cztonkéw komisji konkursowej oraz oséb reprezentujgcych oferenta.

7. Ustalenie w procesie negocjacji ceny i liczby planowanych do udzielania swiadczenr opieki

zdrowotnej nie oznacza dokonania wyboru oferenta i przyrzeczenia zawarcia umowy.”

Skarzgcy wnosi, ze winien zosta¢ zaproszony w drugiej kolejnosci, jako podmiot, ktory
otrzymat za oferte mniejszg ilos¢ punktéw oraz wnosi o ,,wyjasnienie odwrotnej, niz nakazuje
przepis kolejnosci wezwania na negocjacje, a wiec mniej korzystnej dla skarzgcej Spotki.
Protokoty z negocjacji wskazujg wg notatki w stopce dokumentdw, iz zostafy one sporzqdzone

kolejno jak ponizej:
o Medical Magnus Sp. z 0.0. -8.11.2023 godz. 12:59
o Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0. -8.11.2023 godz. 13:35”.

W przypadku negocjacji w przedmiotowym postepowaniu konkursowym kolejnos¢ w jakiej
podmioty zostaty zaproszone do negocjacji nie miata wptywu na ostateczne rozstrzygniecie
przedmiotowego postepowania. Nadto zaden przepis prawa nie nakfada na komisje
konkursowa obowigzku przeprowadzenia negocjacji w okreslonej kolejnosci. Kolejnos¢, o
ktérej mowa w § 15 ust 1 rozporzadzenia, dotyczy wytgcznie kwalifikacji oferentow do

negocjacji, nie wyznacza kolejnosci ich przeprowadzenia.

Oferent, Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0. 0. uzyskat znaczaca przewage w rankingu
koricowym (11 pkt). Wobec powyiszego wszelkie dopuszczalne dziatania z jego strony podczas
negocjacji np. obnizenie ceny i zwiekszenie ilosci punktéw nie wptynetyby na zmiane jego

miejsca w rankingu, a tym samym na sytuacje drugiego oferenta tj. Skarzgcej spotki.
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Zaznaczy¢ naleiy, ze szczegodtowe kryteria wyboru w ramach kryterium ceny okresla zatacznik
nr 17 do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegdtowych
kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej. Zgodnie z tymi kryteriami im nizsza cena oferowana tym wiekszg ilos¢
punktow mozna za nig uzyskac. Skarzgcy w przedmiotowym postepowaniu wskazat w ztozonej
ofercie cene minimalna, w zwiagzku z czym w punktacji za oferte cenowg uzyskat maksymalng
liczbg punktow. Wskazana przez skarzagcego cena punktu i uzyskana w zwigzku z tym punktacja
pozwolity skarzacemu na zajecie drugiego miejsca w rankingu koncowym przedmiotowego
postepowania. Jak wyzej wskazano w rankingu otwarcia oferta Skarzgcego réwniez zajmowata

drugie miejsce.

W przypadku negocjacji oferta Skarzacego nie mogtaby osiagnac innej liczby punktow,

poniewaz juz na etapie ztozenia oferty Skarzgcy wskazat cene minimalna.

Komisja konkursowa zaplanowata zaproszenie oferentdw na negocjacje w kolejnosci:
Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0. 0. w todzi, Skarzgca spétka. Oferent Bonifraterskie
Centrum Medyczne Sp. z 0. 0. zawiadamiat dwukrotnie Komisje konkursowg w dniu 8 listopada
2023 roku o braku mozliwosci stawienia sie na wyznaczong godzine z powodu wyjazdu osoby

upowaznionej do reprezentowania podmiotu poza todz.
Wobec powyzszego Komisja konkursowa zmienita godzine negocjacji.

Kolejnos¢ przeprowadzenia negocjacji z oferentami wynikata zatem =z przyczyn
organizacyjnych, niezaleznych od komisji konkursowej, jednak ww. okolicznos¢ (kolejnosé¢
zapraszanych oferentéw) nie miata wplywu na ostateczne rozstrzygniecie postepowania

konkursowego.

Odnoszac sie do kolejnego zarzutu dotyczacego braku wykorzystania catej kwoty w
postgpowaniu, a takie wyjasnienia dlaczego w wyniku przeprowadzonego postepowania
Komisja Konkursowa nie zawarta maksymalnej mozliwej liczby umodw o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej w liczbie ,2“ jak w ogtoszeniu postepowania nalezy stwierdzi¢, ze
postepowanie konkursowe prowadzi sie w celu zawarcia uméw o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej, zatem na kazdym jego etapie komisja konkursowa podejmuje dziatania

zmierzajgce do wyboru ofert i zawarcia umow, w takiej liczbie, ktdra zapewni
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swiadczeniobiorcom dostep do $wiadczen zdrowotnych okres$lonego rodzaju. Dziatania
komisji konkursowej nie maja jednak prowadzi¢ do zawarcia umow ze wszystkimi oferentami
biorgcymi udziat w postepowaniu. Zadaniem Komisji konkursowej jest wybor oferty lub ofert
najkorzystniejszych. Komisja konkursowa ma prawo nie wybra¢ pozostatych ofert, ktére s3
mniej korzystne. Wskazywana w ogtoszeniu o prowadzonym postepowaniu konkursowym
planowana do zawarcia liczha umodw jest liczbg maksymalng. Oznacza to, ze Komisja nie moze
wybra¢ wiecej niz dwie oferty (na dwa miejsca udzielania swiadczen ), jednak nie oznacza to,
ze w kazdym przypadku musi dokonac wyboru dwdch ofert. Zgodnie z ideg konkursu ofert,
zadaniem komisji konkursowej, stosownie do tresci art. 142 ust. 5 pkt 1 i pkt. 2 ustawy cyt.:
»Konkurs ofert sktada sie z czesci jawnej i niejawnej. W czesci niejawnej konkursu ofert komisja
moze: 1) wybra¢ oferte lub wiekszg liczbe ofert, najkorzystniejszych pod wzgledem kryteriow
wyboru ofert okreslonych w art. 148 ust. 1; 2) nie dokonaé wyboru zadnej oferty, jezeli nie

wynika z nich mozliwos¢ wiasciwego udzielania swiadczen opieki zdrowotne;j.

Odnoszac sie do stwierdzenia Skarzgcego cyt.” Wnosze o wyjasnienie dlaczego
reprezentantowi Medical Magnus Sp. z 0.0. Komisja Konkursowa nie zaoferowata w procesie
negocjacji liczby punktow mniejszej niz w ztozonej ofercie skoro podmiot uzyskujgcy wiecej
punktow rankingowych nie oferowat petnej wartosci zamowienia z ogtoszenia postepowania”,
zaznaczy¢ nalezy, ze prowadzenie dziatalnosci leczniczej w oddziatach szpitalnych wymaga
naktadu odpowiednich srodkéw finansowych ze strony ptatnika. Jezeli Fundusz nie
zagwarantuje ich na etapie postepowania konkursowego, to podmiot leczniczy generuje
nadwykonania. Z tego powodu Komisja uznata propozycje Odwotujgcego dotyczaca liczby
punktdw za realng i zajeta w toku negocjacji zhiezne z Odwotujgcym stanowisko w zakresie

ceny i liczby punktow.

W zakresie stwierdzenia Skarigcego cyt.: , Jednoczesnie zaznaczam, iz podczas negocjacji

Komisja Konkursowa zaoferowata reprezentantowi Medical Magnus Sp. z 0.0. liczbe punktéw

oraz wartos¢ zbiezng ze ztozong w ofercie i na ustny wniosek przedstawiciela oferenta o
gotowosci podmiotu na zmniejszenie liczby punktow, a takze wartosci zamowienia z oferty,
przewodniczaca Komisji Konkursowej okreslita, iz ,,nie ma takiej potrzeby, poniewaz oferta NFZ

jest zbiezna z ofertq zfozong przez Medical Magnus”, wskazac nalezy, co nastepuje:
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Zgodnie z Art.142 ust. 6 Komisja w czesci niejawnej konkursu ofert moze przeprowadzic¢
negocjacje z oferentami w celu ustalenia: 1) liczby planowanych do udzielenia Swiadczen

opieki zdrowotnej; 2) ceny za udzielane swiadczenia opieki zdrowotnej.

Skarzacy w przedmiotowym postepowaniu w swojej ofercie wskazat cene minimalng
wysokosci 1,49 zt dla zakresu Onkologia kliniczna - hospitalizacja oraz statej cenie

jednostkowej dla pakietu onkologicznego w wysokosci 1,62 zt dla zakresu Onkologia kliniczna

- hospitalizacja-pakiet onkologiczny. Wobec powyiszego cena nie podlegata negocjacjom.
Ponadto na pytanie Komisji konkursowej odnosnie wskazanej w ofercie liczbie swiadczen,
Skarzgcy przedstawit swoje stanowisko, w ktérym opowiedziat sie za podtrzymaniem podanej
w ofercie liczbie punktéw. Wobec tego Komisja konkursowa o$wiadczyta, ze przyjeta oferte
Skarzgcego, po czym zostat sporzadzony protokét z negocjacji, w ktérym znalazty sie zbiezne
stanowiska Skarzacego i NFZ w zakresie liczby punktdow i wartosci Swiadczen. Kazdy protokot
z negocjacji jest opatrzony formuty wyjasniajgca, ze podpisanie zbieznego protokotu z
negocjacji nie oznacza zawarcia umowy po rozstrzygnieciu postepowania, o czym

powiadomita rowniez przewodniczgca Komisji konkursowej na zakoriczenie negocjacji.

W ramach czesci niejawnej konkursu ofert, komisja moze przeprowadzi¢ negocjacje z
oferentami. W tym tez kontekscie podkreslenia wymaga, ze negocjacje te — stosownie do
wyraznego i jednoznacznego brzmienia art. 142 ust. 6 ustawy o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych — prowadzone sg w celu ustalenia liczby
planowanych do udzielenia swiadczen oraz ceny za udzielane Swiadczenia, a wiec w celu
ustalenia dwéch niezbednych sktadnikéw oferty, tj. proponowanej liczby i ceny oferowanych
swiadczen opieki zdrowotnej. Nie jest tak, ze bezposrednim celem prowadzonych negocjacji,
zwtaszcza za$ ich rezultatem, jest zawarcie umowy ze $wiadczeniodawca. Celem negocjacji nie
jest bowiem ustalenie essentialia negotii umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,
lecz — jak wskazano - ostateczne ustalenia dwdch niezbednych sktadnikéw oferty zmierzajace
do wytonienia najkorzystniejszej sposrod ztozonych ofert, ktorej wyboru ostatecznie dokonuje
komisja. O swoistosci i szczegdlnym charakterze omawianego postepowania wnioskowac
nalezy rowniez i na tej podstawie, ze takze ogtoszenie o rozstrzygnieciu postepowania w
sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej prowadzonego w trybie

konkursu ofert nie prowadzi do automatycznego zawarcia umowy docelowej, lecz do
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nawigzania przejsciowego stosunku uzasadniajgcego tylko obowigzek zawarcia w dalszej
kolejnosci takiej umowy. Z uwagi na to, ze waznos¢ umowy o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej zalezy od spetnienia formy szczegdlnej, a mianowicie - zgodnie z art. 155 ust. 4
ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych - formy
pisemnej pod rygorem niewaznosci, przyjecie najkorzystniejszej oferty rowniez nie powoduje
zawarcia umowy definitywnej (finalnej), lecz tylko kreuje, po stronie Funduszu i
swiadczeniodawcy, ktorego oferta zostata wybrana, prawny obowigzek jej zawarcia (por.

wyrok NSA z dnia 8 listopada 2013 r., sygn. akt Il GSK 1735/12).

Po przeprowadzeniu analizy akt sprawy Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia stwierdzit, ze
przedmiotowe postepowanie konkursowe byto prowadzone zgodnie z zasadami okreslonymi
w ustawie, warunkach postepowania i warunkach zawierania i realizacji umow, za$
zachowanie komisji konkursowej byto zgodne z prawem. Wszystkie oferty ztozone w
postepowaniu, w tym rowniez oferta Skarzgcego zostaty poddane jednolitej ocenie zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami zaréwno poprzez sprawdzenie warunkdw niezbednych do

realizacji Swiadczen, jak i ocenione pod katem obowigzujgcych kryteriow oceny ofert.

Reasumujgc, wybrany w wyniku rozstrzygniecia postepowania konkursowego podmiot
leczniczy, w ocenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, zapewniajg prawidtowa realizacje
Swiadczen opieki zdrowotnej dla oséb ubezpieczonych w Narodowym Funduszu Zdrowia.
Potencjat, przestawiony w ofercie wybranego do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w
przedmiotowym rodzaju i zakresie umozliwia wywigzanie sie z podjetych przez Fundusz

zobowiazan, a tym samym gwarantuje zabezpieczenie potrzeb zdrowotnych pacjentow.

Majac na uwadze powyisze, nalezy stwierdzi¢, ze nie doszto do naruszenia zasad
postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej bedgcych
przedmiotem niniejszego postepowania konkursowego, zas zachowanie komisji konkursowej
byto zgodne z prawem. Ocena ta skutkuje uznaniem, ze nie doszto do naruszenia interesu
prawnego Skarzgcego i nie ma podstaw do uwzglednienia odwotania na podstawie art. 154

ust. 3 ustawy.
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Pouczenie
Na podstawie art. 154 ust. 4 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych niniejsza decyzja jest ostateczna. Od decyzji przystuguje stronie na
podstawie art. 154 ust. 4 ww. ustawy oraz 52 § 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 2002 r. - Prawo o
postepowaniu przed sgdami administracyjnymi (Dz. U. z 2023 r. poz. 259, ze zm.) prawo do
whniesienia skargi do Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w todzi, zgodnie z § 3
rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 4 listopada 2020 r. w sprawie
przekazania rozpoznawania innym wojewodzkim sgdom administracyjnym niektorych spraw

z zakresu dziatania Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia (Dz. U. poz. 1999).

Skarge wnosi sie w terminie trzydziestu dni od dnia doreczenia decyzji, za posrednictwem
Prezesa NFZ, w imieniu ktérego dziata Dyrektor tddzkiego Oddziatu Wojewddzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia, na adres ul. Kopcinskiego 58, 90-032 todz.

Wpis od skargi jest staty i wynosi 200 ztotych. Wpis uiszcza sie gotowka do kasy
Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w todzi lub na rachunek bankowy tego Sadu. Strona
moze ubiegac sie o przyznanie prawa pomocy, polegajgcego na zwolnieniu z kosztéw
sgdowych oraz ustanowieniu adwokata lub radcy prawnego. Szczegotowe zasady dotyczace
przyznawania prawa pomocy okreslajg art. 243-262 ustawy Prawo o postepowaniu przed

sgdami administracyjnymi.

Z up. Prezesa NFZ
Dyrektor
F.odzkiego Oddziatu Wojewodzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia

Artur Olsinski

42






Decyzje otrzymuja:

1. Skarzacy — Medical Magnus spotka z 0. 0. w todzi, ul. Kopernika 38, 90 — 552 tdéd3,
2. Bonifraterskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0. z s. we Wroctawiu — Oddziat Spotki w
todzi, ul. Kosynieréw Gdynskich 61, 93 — 357 tadz.

2. a/a (dwa egzemplarze).
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