Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki
Zdrowotnej
w fukowie

OGLOSZENIE
O KONKURSIE NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE w SPZOZ w Lukowie
na podstawie art. 26 i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W LUKOWIE
21-400 Lukdéw, ul. Doktora Andrzeja Rogaliniskiego 3,
tel. 25 7982980, fax 25 798 2603, e-mail: kadry@spzoz.lukow.pl
ZAPRASZA DO SKLADANIA OFERT W KONKURSIE
na udzielanie §wiadczen zdrowotnych

(pielggniarskich, potozniczych, ratunkowych) nad pacjentami SPZOZ w Lukowie w nastepujgcych pakietach:

1) PAKIET I Podstawowa opieka zdrowotna w zakresie nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej na
obszarze zabezpieczenia — powiat fukowski, (ambulatoryjna i wyjazdowa), w Przychodni
Podstawowej Opieki Zdrowotnej, w szczegélnosci w Gabinecie pielegniarki POZ — nocna i
$wiateczna opieka zdrowotna,

2) PAKIET I Leczenie szpitalne w zakresie Oddziatu Anastezjologii i Intensywne;j Terapii Szpitala $w.
Tadeusza w Lukowie,

3) PAKIET III: Leczenie szpitalne w zakresie Bloku Operacyjno-Zabiegowego Szpitala §w. Tadeusza w
Lukowie,

4) PAKIET IV: Leczenie szpitalne w zakresie Catodobowego Oddziatu Leczenia Uzaleznien Szpitala
$w. Tadeusza w Lukowie,

5) PAKIET V: Leczenie szpitalne w zakresie Oddziatu Psychiatrycznego Szpitala $§w. Tadeusza w
Lukowie,

6) PAKIET VI: Leczenie szpitalne w zakresie Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego Szpitala $w.
Tadeusza w Lukowie,

7) PAKIET VII: Leczenie szpitalne w zakresie Oddziatu Wewnetrzno-Kardiologicznego Szpitala $w.
Tadeusza w Lukowie,

8) PAKIET VIII: Poradnie Przychodni Podstawowej Opieki Zdrowotnej na terenie powiatu tukowskiego
— Poradnia Ginekologiczno-Potoznicza,

9) PAKIET IX: Przychodnie Specjalistyczne SPZOZ w Lukowie.

OGOLNE WARUNKI KONKURSU

1. Umowa na udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie $wiadczen pielegniarskich, polozniczych,
ratownictwa medycznego zostanie zawarta na czas oznaczony od 01 stycznia 2025 r. do 31 grudnia
2025 r.

2. Materialy konkursowe, w tym projekt umowy udostepnione sa w siedzibie Udzielajacego zam6wienia,
w Lukowie, przy ul. Doktora Andrzeja Rogalinskiego 3, w budynku administracji, pok. nr 19, w godz.
7.25 —15.00 oraz na stronie internetowej www.spzoz.lukow.pl, informacje telefoniczne — tel. 25 798 20 01
wew. 213,

3. Udzielajgcy zamo6wienia zastrzega sobie prawo do przedluzenia terminu skladania ofert
oraz odwolania konkursu bez podania przyczyn do dnia jego rozstrzygnigcia.

4. Oferty w formie pisemnej nalezy sklada¢ w zaklejonej kopercie z adnotacja:

»Konkurs na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych (pielegniarskich, potozniczych, ratownictwa
medycznego)”,

w Dziale Sluzb Pracowniczych SPZOZ (budynek administracji, I pigtro, pok. nr 19),

w nieprzekraczalnym terminie do dnia 16 grudnia 2024 r. do godz. 10.00.

S. Otwarcie ofert nastapi w Dziale sluzb Pracowniczych SPZOZ (budynek administracji, I pietro,
pok. nr 19), w dniu 16 grudnia 2024 r. o godz. 10.30.

6. Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.
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7. Rozstrzygniecie konkursu nastapi w terminie 14 dni od dnia otwarcia ofert poprzez umieszczenie
ogloszenia o wyniku post¢gpowania na stronie internetowej SPZOZ. Oferenci o wybranej ofercie
zostang powiadomieni réwniez na piSmie lub telefonicznie.

8. W toku postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $§wiadczen zdrowotnych, do czasu
zakoficzenia postepowania, oferent moze ztozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni
roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

9. Oferent biorgcy udzial w postgpowaniu moze wnies¢ do Dyrektora SPZOZ w Lukowie, w terminie 7 dni
od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia postgpowania.

10. Protest i odwotanie nie przystuguja na niedokonanie wyboru oferenta i uniewaznienie postgpowania.

11. Termin zawarcia umowy wynosi 14 dni liczone od daty uptywu terminu do zlozenia odwotania.
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