
                                                                                   Załącznik  nr 1  
                                                                                                                 do Zarządzenia nr  1181/PMS/ 05 

                                                                                                                       Prezydenta Miasta Kędzierzyn-Koźle 
                                                                    z dnia 22 marca 2005r. 

 
 

Ogłoszenie  
o konkursie ofert na świadczenia zdrowotne 

 
Prezydent Miasta Kędzierzyna-Koźle reprezentujący Urząd Miasta w Kędzierzynie-Koźlu z 
siedzibą  ul, Piramowicza 32, 47-200 Kędzierzyn-Koźle, działając na podstawie przepisów 
rozporządzenia Ministra  Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 13 lipca 1998r. w sprawie  umowy 
o udzielenie zamówienia na świadczenia zdrowotne ( Dz.U. Nr 93, poz.592), ogłasza konkurs na 
udzielenie  świadczeń zdrowotnych polegających  na wykonaniu badań densytometrycznych w 
kierunku  osteoporozy wraz z konsultacją lekarską wyników tych badań dla  około 300 mężczyzn  
zameldowanych na  terenie Kędzierzyna-Koźla  i urodzonych  w  okresie  od 01.01.1945r. do 
31.12.1955r . 
 
Udzielanie świadczeń rozpocznie się w ciągu 7 dni od daty zawarcia umowy i zakończy się do 
dnia 10 grudnia 2005r. 
 
Ze szczególnymi warunkami konkursu, w tym projektem umowy, można zapoznać się w terminie 
od dnia  ukazania się niniejszego  ogłoszenia w prasie do dnia 05.04.2005r. w Wydziale Polityki 
Mieszkaniowej, Spraw Socjalnych i Zdrowia Urzędu Miasta, ul. Piramowicza 32, 47-200 
Kędzierzyn-Koźle, pokój nr 19, tel.(077) 40-50-316. Tamże można  otrzymać obowiązujący 
formularz oferty. 
 
Oferty należy składać bezpośrednio lub przesyłką pocztową na  obowiązującym formularzu 
w zamkniętych  kopertach z napisem  „Konkurs na świadczenia zdrowotne” w w/w  Wydziale  
w terminie do dnia  07.04.2005r. 
Rozstrzygnięcie konkursu ofert nastąpi w dniu 08.04.2005r. w siedzibie Urzędu Miasta  
w Kędzierzynie-Koźlu.  
 
Ustala się termin związania  ofertą  na 30 dni od upływu terminu składania ofert. 
Zamawiający zastrzega sobie prawo od odwołania konkursu oraz przesunięcia terminu składania 
ofert. 
 
Oferenci mają  prawo składania skarg i protestów na zasadach określonych w przepisach  
powołanego na wstępie rozporządzenia  Ministra  Zdrowia  i Opieki Społecznej, 

 
 
 
 
 
 
 
 



Szczegółowe warunki konkursu ofert 
 

na udzielenie świadczeń zdrowotnych polegających na  wykonaniu badań densytometrycznych 
w kierunku osteoporozy wraz z konsultacją lekarską wyników tych badań, ogłoszonego przez 
Prezydenta Miasta Kędzierzyn-Koźle. 
 
1. Konkurs ofert prowadzony jest na podstawie przepisów rozporządzenia Ministra Zdrowia 

i Opieki Społecznej z dnia 13 lipca 1998r. w sprawie umowy o udzielenie  zamówienia na 
świadczenia zdrowotne ( Dz.U. Nr 93,poz.592 ). 

 
2. Kwalifikacje zawodowe osób, które udzielać będą świadczeń zdrowotnych : 

a/  lekarz specjalista I lub II stopnia mający doświadczenia w interpretacji zdjęć 
radiologicznych kości, z ukończonymi kursami z zakresu osteoporozy, posiadający certyfikat 
do przeprowadzenia badań i leczenia schorzeń kostnych i legitymujący się zaświadczeniem 
o corocznym szkoleniu w zakresie desyntometrii, diagnostyki i monitorowania leczenia 
metabolicznych schorzeń kostnych, 
b/    pielęgniarka legitymująca się zaświadczeniem o znajomości obsługi  aparatury i sprzętu 
służącego do udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie objętym konkursem. 

 
3. Warunki wyposażenia  w aparaturę i sprzęt: 

- aparat do badań przesiewowych dopuszczony do uruchomienia i stosowania. 
 
4. Wybór oferty uzależniony będzie od: 

a/      kwalifikacji personelu medycznego, 
b/      poziomu zryczałtowanej ceny za przeprowadzenie  badania, 
c/      stanu wyposażenia w aparaturę i sprzęt medyczny, 
d/      warunków  lokalowych. 
 

5. Podmiot, którego ofertę wybrano, zobowiązany jest zawrzeć umowę o udzielenie  
świadczeń zdrowotnych zgodnie z treścią złożonej oferty i ustalonym wzorem umowy 
w ciągu 7 dni od daty zawiadomienia o wyborze. 

 
6.   Pozostałe warunki konkursu określone są w ogłoszeniu o nim oraz w projekcie umowy. 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



Obowiązujący formularz 
 

Oferta 
udzielenia świadczenia zdrowotnego polegającego na wykonaniu badania densytometrycznego 
w kierunku osteoporozy wraz z konsultacją lekarską wyników tego badania. 
 
 
1. Nazwa i siedziba zakładu opieki zdrowotnej oraz numer wpisu do rejestru zakładów opieki 
zdrowotnej, albo imię i nazwisko, adres oraz numer wpisu do właściwego rejestru  
i oznaczenie organu dokonującego wpisu – w odniesieniu do osób, o których mowa w art. 35 ust. 
1 pkt 2 i 3 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 91, poz. 
408 z późn. zm.) – wypis z rejestru w załączeniu 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
 
2. Określenie warunków lokalowych, wyposażenia w aparaturę i sprzęt medyczny, ze 
szczególnym uwzględnieniem aparatury i sprzętu do świadczeń zdrowotnych objętych ofertą 
tudzież do leczenia osteoporozy, oraz środki transportu i łączności wraz z oświadczeniem, że 
aparatura i sprzęt do świadczeń zdrowotnych objętych ofertą spełniają wymogi określone w 
szczegółowych warunkach konkursu 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
 
3. Wskazanie liczby i kwalifikacji zawodowych osób udzielających świadczeń zdrowotnych 
objętych ofertą tudzież polegających na leczeniu osteoporozy wraz z oświadczeniem, że osoby te 
spełniają wymogi kwalifikacyjne określone w szczegółowych warunkach konkursu 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
....................................................................................................................................................... 
 
4. Proponowana zryczałtowana kwota brutto w zł za wykonanie badań densytometrycznych  
w kierunku osteoporozy jednej osoby wraz z konsultacją lekarską wyników tych badań 
....................................................................................................................................................... 
5. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią ogłoszenia o konkursie ofert na świadczenia 
zdrowotne opublikowanego w dniu ...................... w ................................................................., a 
także z szczegółowymi warunkami konkursu i projektem umowy 
 
6. Udzielanie świadczeń rozpocznie się w ciągu 7 dni od daty zawarcia umowy i zakończy się do 
dnia 10 grudnia 2004r. 
Miejscowość, data, imię, nazwisko i podpis oferenta lub osoby(osób) występującej(ych)   
w imieniu oferenta. 



....................................................................................................................................................... 
Uwaga! 
 
1. Wypis z rejestru, o którym mowa w pkt. 1 oferty, w oryginale lub w kopii poświadczonej co 
do zgodności z oryginałem przez oferenta, winien być wystawiony przez właściwy organ nie 
wcześniej niż 30 dni przed terminem  składania ofert wskazanego w ogłoszeniu  
o konkursie. 

 
*2. Oferta powinna być podpisana na każdej stronie przez oferenta lub osobę(osoby) 

uprawnioną(e) do reprezentowania oferenta wskazaną(e) w wypisie z rejestru. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 



Umowa 
o udzielenie świadczenia zdrowotnego 

 
 

zawarta w dniu ....................2005r. w Kędzierzynie-Koźlu pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle, 
reprezentowaną przez:  
 
1.  Zastępcę Prezydenta  Miasta                       -   Piotra Gabrysza  
2.  Kierownika Wydziału                                  -   Iwonę Szwedę 
 
zwaną dalej Zamawiającym, 
a  
 
1.  ................................................................... 
2.  .................................................................. 
 
zwanym dalej Wykonawcą. 
 

§ 1 
 
1. Zamawiający zleca Wykonawcy udzielenie świadczeń zdrowotnych polegających na 
wykonaniu badań densytometrycznch w kierunku osteoporozy wraz z konsultacją lekarską 
wyników tego badania około ................mężczyzn zameldowanych na pobyt stały na terenie 
Kędzierzyna-Koźla i urodzonych w okresie od 01.01.1945r.  do  31.12.1955r. 
 
2. Udzielanie świadczeń rozpocznie się w ciągu 7 dni od daty zawarcia umowy i zakończy się   
do dnia  10 grudnia  2005r.  
 
1. Udzielanie świadczeń odbywać się będzie .................................................................... ........  

...............................................................................................................................................we 
wszystkie dni robocze tygodnia w godz. od 8,00 do  15,00, po uprzedniej bezpośredniej lub 
telefonicznej rejestracji pacjentów dokonywanej przez Wykonawcę w miejscu prowadzenia 
badań, przy czym świadczenia udzielane będą prze zespół składający się z co najmniej 
jednego lekarza i jednej pielęgniarki. 

 
4. Wykonawca prowadzić będzie dzienny wykaz pacjentów, którym udzielono świadczeń 
zdrowotnych, wg. wzoru stanowiącego załącznik do umowy i zawierający zgodę pacjentów 
potwierdzoną czytelnym podpisem  na ujawnienie organom gminy ich danych osobowych 
zawartych w wykazie w celu rozliczenia wynagrodzenia przysługującego Wykonawcy za 
udzielanie świadczeń. 
 
5. Wykonawca zobowiązuje się prowadzić dla świadczeń zdrowotnych udzielanych na podstawie 
umowy dokumentację medyczną oraz sprawozdawczość statystyczną na zasadach 
obowiązujących w publicznych zakładach opieki zdrowotnej. 
 



6. Wykonawca we własnym zakresie i na własny koszt opublikuje w prasie lokalnej i lokalnej 
rozgłośni radiowej informację o zakresie, terminach i trybie udzielania świadczeń zdrowotnych 
objętych umową. 
 
 

§ 2 
 
1. Zamawiający zapłaci Wykonawcy za udzielanie świadczeń zdrowotnych objętych umową 
wynagrodzenie zryczałtowane w wysokości brutto ................. zł za wykonanie badań 
densytometrycznych w kierunku osteoporozy jednej osoby wraz z konsultacją lekarską wyników 
tych badań, przy czym łączna wysokość wynagrodzenia zryczałtowanego nie może przekroczyć 
kwoty 10.000,00 zł. 
 
2.  Wypłata  wynagrodzenia w ramach określonej kwoty w § 2 pkt. 1 umowy nastąpi     po  
przedłożeniu przez  zamawiającego w Wydziale Polityki Mieszkaniowej, Spraw Socjalnych 
i Zdrowia Urzędu Miasta w Kędzierzynie-Koźlu  rachunku  lub  rachunków częściowych  
za wykonanie  badań, za okres nie krótszy niż jeden miesiąc wraz z wykazami  pacjentów, u 
których badanie wykonano oraz  rachunku końcowego po zakończeniu realizacji badania. 
 
3. Do faktury Wykonawca dołączy ilościowe zestawienie udzielonych świadczeń zdrowotnych i 
dzienne wykazy pacjentów wskazane w § 1 ust. 4 tudzież informację  
o realizacji świadczeń objętych umową, w tym rozmiary procesów chorobowych ujawnionych w 
wyniku udzielania świadczeń. 
 
4. Wypłata wynagrodzenia nastąpi w ciągu 14 dni od daty złożenia Zamawiającemu faktury  
i dokumentów, o których mowa w ust. 3. 
 
5. Zamawiający oświadcza, że jest podatnikiem podatku od towarów i usług,  posiada  
NIP 749-17-96-778 i upoważnia Wykonawcę do wystawienia faktury VAT bez podpisu 
odbiorcy. 
 
 

§ 3 
 
W czasie udzielania świadczeń zdrowotnych objętych umową pracownicy Wydziału Polityki 
Mieszkaniowej, Spraw Socjalnych  i Zdrowia Urzędu Miasta w Kędzierzynie-Koźlu mają prawo 
kontrolować przebieg udzielania świadczeń, w tym zaznajamiać się z ich dokumentacją, w 
zakresie nie objętym tajemnicą lekarską. 
 

§ 4 
 

Umowa może zostać rozwiązana przed upływem okresu udzielania świadczeń zdrowotnych,  
o którym mowa w § 1 ust. 2, przez Zamawiającego bez zachowania okresu wypowiedzenia  
w razie: 
 
a/ stwierdzenia niewykonywania bądź nienależytego wykonywania przez Wykonawcę jego 
obowiązków wynikających z umowy, 



 
b/ nieudokumentowania przez Wykonawcę w terminie 30 dni od daty podpisania umowy  
zawarcia przez niego umowy ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej, o której mowa  
w art. 35 ust. 6 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 91, 
poz. 408 z późn. zm.), 
 
c/ awarii sprzętu trwającej dłużej niż 4 tygodnie, 
 
d/ przebadania  w terminie do końca sierpnia 2005r. mniej niż 100  osób, o której mowa  
    w § 1 ust.1. 
 

§ 5 
 

W sprawach nie uregulowanych umową stosują się przepisy rozporządzenia Ministra Zdrowia i 
Opieki Społecznej  z dnia 13 lipca 1998r. w sprawie umowy o udzielenie zamówienia na 
świadczenia zdrowotne (Dz. U. Nr 93, poz. 592). 

 
§ 6 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym egzemplarzu dla 
każdej ze stron. 
 
 
 
Zamawiający:                  Wykonawca: 
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