Zatacznik Nr 2 do Uchwaty Nr 3389/2022
Zarzadu Powiatu w Poznaniu
z dnia 18 sierpnia 2022 r.

Szczegotowe warunki otwartego konkursu ofert
na wybor realizatora
»Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania

raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznanskiego” w 2022 r.



Uwagi wstepne

81
1. Szczegétowe warunki otwartego konkursu na wybér realizatora ,,Programu polityki zdrowotnej
w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznanskiego”
w 2022 r. — zwane dalej ,Szczegotowymi warunkami konkursu”, stosuje sie do postepowania
prowadzonego w trybie konkursu ofert. Okreslajg one zatozenia konkursu ofert, tryb sktadania ofert,

sposob przeprowadzania konkursu oraz wymagania stawiane oferentom.

2. W celu prawidtowego przygotowania i ztozenia oferty, oferent winien zapoznaé sie ze wszystkimi
informacjami zawartymi w ,,Szczegdtowych warunkach konkursu ".

3. Konkurs ofert prowadzony jest na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach zdrowotnych finansowanych ze srodkdéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285 ze zm.)
zwang dalej ,ustawq” oraz w ,Szczegdéfowych warunkach konkursu ofert”.

4. W konkursie moga wzig¢ udziat podmioty wykonujgce dziatalno$¢ leczniczg w rozumieniu ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633 ze zm.), spetniajgce warunki
wymagane od sSwiadczeniodawcdw Programu profilaktyki raka piersi okreslone w Zatgczniku
do Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczern gwarantowanych
z zakresu programow zdrowotnych (Dz. U. z 2020 r. poz. 2209 ze zm.), w zakresie odpowiednim
do przedmiotu konkursu.

Zasady przygotowania oferty
§2
1. Oferent sktada oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w ,Szczegétowych warunkach konkursu”.

2. Oferte nalezy sktadaé na formularzu ofertowym stanowigcym zafgcznik nr 4 do uchwaty Zarzadu Powiatu
w Poznaniu.

3. Oferta winna by¢ sporzadzona pod rygorem niewaznosci w jezyku polskim, komputerowo, w sposdb
przejrzysty i czytelny.
§3

Oferentowi nie wolno modyfikowac tresci wzordw zatgcznikdw pod rygorem odrzucenia oferty.

§4
1. Kazdg strone oferty wraz z zatacznikami (parafuje) podpisuje osoba (osoby) uprawniona(e)
do reprezentowania oferenta lub posiadajgca(e) petnomocnictwo(a), ktdre nalezy dotaczy¢ do oferty.

2. Kazda strone oferty wraz z zatgczonymi dokumentami nalezy opatrzy¢ kolejnym numerem.

§5
Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé¢ ztozong oferte, jezeli w formie pisemnej powiadomi
zamawiajgcego o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty, nie pdzniej jednak niz przed uptywem terminu



sktadania ofert. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza sie jak oferte, zgodnie
z postanowieniami § 10 ust. 1, z dopiskiem ,,Zmiana oferty” lub ,, Wycofanie oferty”.

§6

1. Oferte wraz z wymaganymi zatgcznikami nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie opatrzonej petng nazwa
oraz adresem siedziby oferenta wraz z dopiskiem:

,Konkurs ofert na wybdr realizatora ,,Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego
wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznariskiego” w 2022 r.

w Kancelarii Starostwa ul. Sfowackiego 8 pok. nr 018, ktéra przyjmuje ztozone oferty, otwiera je, dokonuje
ich rejestracji, opatruje datg i godzing ich ztozenia, skanuje ich tres¢ w systemie elektronicznego
zarzadzania dokumentacjg FINN i przekazuje do Wydziatu Spraw Spotecznych i Zdrowia.

2. Pracownicy wskazani przez Dyrektora Wydziatu Spraw Spotecznych i Zdrowia dokonujg oceny formalne;j
ofert wraz z zatgcznikami.

3. Dopuszcza sie mozliwos¢ poprawienia przez oferenta oczywistych omytek w tresci oferty w terminie
do dnia poprzedzajgcego posiedzenie Komisji Konkursowej. Poprawki mogg by¢ dokonywane wytgcznie
na pismie przez osobe podpisujacg oferte.

Informacja o wymaganych dokumentach

§7

1. W celu uznania waznosci oferty oferent zobowigzany jest przedfozy¢ nastepujgce dokumenty:

1) oferte sporzadzong na formularzu zgodnie z okreslonym wzorem w zatgczniku nr 4 do uchwaty Zarzadu
Powiatu o ogtoszeniu konkursu;

2) oswiadczenie o zapoznaniu sie i akceptacji: tresci Programu, ogtoszenia, szczegétowymi warunkami
konkursu, projektem umowy o realizacji Programu w roku 2022 stanowigcym zafgcznik nr 3 do uchwaty
Zarzadu Powiatu o ogtoszeniu konkursu (druk oswiadczenia stanowi zafgcznik nr 1 do ”Szczegdtowych
warunkow konkursu”);

3) aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego lub zaswiadczenie o wpisie do Ewidencji Dziatalnosci
Gospodarczej;

4) aktualny wypis z wtasciwego rejestru podmiotoéw wykonujgcych dziatalnosé lecznicza;

5) statut podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg, o ile jest wymagany na podstawie
obowigzujgcych przepiséw prawa;

6) oswiadczenie potwierdzajgce, ze podmiot spetnienia wymogi lokalowe, sprzetowe i kadrowe,
wymagane od $wiadczeniodawcdw Programu profilaktyki raka piersi okreslone w Zatgczniku
do Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie swiadczer gwarantowanych
z zakresu programow zdrowotnych (Dz. U. z 2020 r. poz. 2209 ze zm.), w zakresie odpowiednim do
przedmiotu konkursu oraz ,Programie polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego
wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznanskiego” w 2022 r. (druk oswiadczenia
stanowi zafgcznik nr 2 do “Szczegétowych warunkow konkursu”);



7) aktualng polise zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg zgodnie z art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2022 r. poz. 633 ze zm.) oraz rozporzgdzeniem Ministra Finanséw
Z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
podmiotu wykonujgcego dziatalnosc leczniczqg (Dz. U. z 2019 r. poz. 866) na okres udzielania swiadczen
zdrowotnych wraz z dokumentami potwierdzajgcymi optacenie wszystkich naleznych sktadek do dnia
ztozenia oferty wtgcznie;

8) wzdrformularza ankiety kwalifikujgcej/kwestionariusz wywiadu przesiewowego do udziatu w Programie
wraz z oswiadczeniem pacjentki dotyczacym czynnikéw kwalifikujgcych jg do udziatu w Programie;

9) wzér druku zgody na udziat w Programie (szczegétowy zakres wyrazanej zgody zostat okreslony w § 9
ust. 1 pkt 3),

10) wzdr druku oswiadczenia uczestniczki Programu o realizowanych wczesniej dziataniach profilaktycznych
ukierunkowanych na raka piersi w zakresie badan przesiewowych (mammografia/USG piersi) poza
Programem,

11) wzér formularza ankiety oceniajgcej poziom wiedzy odbiorcéw indywidualnej edukacji zdrowotnej,

12) zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w pkt. /Il Formularza ofertowego stanowigcego
zatacznik nr 4 do uchwaty Zarzagdu Powiatu o ogtoszeniu konkursu na potrzeby realizacji niniejszego
Konkursu (zafgcznik nr 3 do ”Szczegdétowych warunkow konkursu®);

13) inne dokumenty i oswiadczenia oraz informacje mogace mie¢ zdaniem oferenta wptyw
na merytoryczng wartosc¢ sktadanej oferty.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1, oferent przedktada w oryginale lub kserokopii poswiadczonej przez
oferenta za zgodnos¢ z oryginatem (dotyczy kazdej strony dokumentu). Poswiadczenie obejmuje: klauzule
»Za zgodnos¢ z oryginatem”, date, podpis osoby upowaznionej wraz z podaniem imienia i nazwiska oraz
pieczed firmowa.

Zamawiajgcy moze zazgdac przedstawienia oryginatu lub notarialnie potwierdzonej kopii dokumentu,
gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci, a zamawiajgcy
nie moze sprawdzi¢ jej prawdziwosci w inny sposéb.

Zatgczone dokumenty sporzadzone w jezyku obcym winny byé ztozone wraz z ttumaczeniem na jezyk
polski.

Adresaci Programu
§8

. Program adresowany jest do kobiet w wieku 45-49 lata (tj. urodzonych nie wczesniej niz 1 stycznia 1973 r.,

nie poézniej niz 31 grudnia 1977 r.), zameldowanych na terenie powiatu poznanskiego, (zgodnie
ze ztozonym pisemnym oswiadczeniem), ktére dokonaty zgtoszenia i wyrazity zgode na udziat w Programie
oraz spetniajg dodatkowe kryteria w zakresie:

1) badan mammograficznych:

a) kryteria wiaczenia (traktowane tacznie w odniesieniu do punktéw A, B, C):

A. wystepowanie w_wywiadzie co najmniej jednego z czynnikéw (na podstawie oswiadczenia

uczestniczki Programu):



obcigzenia genetycznego (mutacje genu BRCA 1 i BRCA2),

wystepowanie w wywiadzie rodzinnym raka piersi wérdd cztonkdw rodziny,
stosowanie dtugotrwate hormonalnej terapii zastepczej i/lub antykoncepcji,
pojawienie sie miesigczki we wczesnym wieku,

wystgpienie w przesztosci innych nowotworoéw,
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wystgpienie tagodnych zmian w piersi przebiegajgce z obecnoscia rozrostu atypowego,
> gestosé tkanki gruczotowej (gesto utkana),

B. brak przeciwskazan zdrowotnych do wykonania badania mammograficznego na podstawie
wywiadu,

C. brak wykonanego badania mammograficznego w ciggu ostatnich 12 miesiecy,

b) kryteria wytgczenia (traktowane rozdzielnie):
A. niespetnienie minimum jednego z kryteridw okreslonych w ust. 1 oraz w pkt 1. lit. a,

B. wykonane badanie mammograficzne w ciggu 12 miesiecy bez pisemnego wskazania do wykonania
ponownej mammografii,

C. przebywanie pod opieka poradni ginekologicznej lub/i onkologicznej na skutek zmian w obrebie
piersi,

D. aktualny udziat w innym programie w przedmiotowym zakresie finansowanym ze Srodkéw
publicznych.

2) konsultacji lekarskiej, badania klinicznego oraz USG piersi:

a) kryteria wiaczenia:
— nieprawidtowy wynik badania mammograficznego realizowanego w ramach Programu,
(decyzje o wykonaniu badania USG piersi podejmie lekarz, biorgc pod uwage w szczegdlnosci:
wynik mammografii, wynik badania palpacyjnego, strukture gruczotu sutkowego, stosowanie
hormonalnej terapii zastepczej, koniecznos¢ zréznicowania miedzy guzem litym a torbielg sutka).
b) kryterium wytaczenia:

— prawidtowy wynik badania mammograficznego realizowanego w ramach Programu.

Informacje o przedmiocie konkursu

§9
1. ,Program polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania raka piersi wsréd mieszkanek
powiatu poznariskiego” w 2022 r. obejmuje:

1) w zakresie edukacji zdrowotnej:

a) przeprowadzenie indywidulanej edukacji wraz z naukg samobadania piersi i instruktazem na
modelach piersi przez pielegniarke lub potozng posiadajgcy aktualne prawo wykonywania zawodu
lub specjaliste zdrowia publicznego — osobe posiadajacg doswiadczenie dydaktyczne w pracy z grupg
docelowg oraz wiedze z zakresu profilaktyki raka piersi.

Zakres tematyczny edukacji powinien dotyczy¢ informacji na temat:



— czynnikdw ryzyka zachorowania na raka piersi, metod diagnostycznych i kryteriow
rozpoznawania raka piersi, nastepstw zdrowotnych choroby oraz skutecznosci wczesnie podjetej
profilaktyki i leczenia,

— informacji o korzysciach i ograniczeniach wynikajgcych z samobadania piersi,

— informacje o bezptatnych badan mammograficznych w ramach , Populacyjnego Programu
Wczesnego Wykrywania Raka Piersi” (informacja dla kobiet, ktdre w nastepnych latach beda
kwalifikowac sie do udziatu w Programie rzagdowym oraz kobiet z najblizszego otoczenia
uczestniczki Programu).

Edukacja winna by¢ poprzedzona uzyskaniem pisemnej zgody uczestniczki Programu na udziat
w dziataniach edukacyjnych. Technika samobadania piersi winna zostaé¢ sprawdzona pod
wzgledem poprawnosci przez edukatora.

W przypadku braku mozliwosci realizacji edukacji indywidualnie ze wzgledu na sytuacje
epidemiczng, po uzyskaniu pisemnej zgody Zamawiajgcego, mozliwa jest realizacja edukacji
on-line poprzez zamieszczenie na stronie internetowej Wykonawcy filmu edukacyjnego wraz
z instruktazem samobadania piersi. Uczestniczka Programu winna zapoznac sie z filmem przed
wykonaniem badania mammograficznego potwierdzajgc to w formie pisemne;.

b) opracowanie formularza ankiety oceniajacej poziom wiedzy odbiorcow indywidualnej edukacji
zdrowotnej (ankieta sktadajgca sie z min. 10 pytarn zamknietych, jednokrotnego wyboru),

c) ocene poziomu wiedzy odbiorcow indywidualnej edukacji zdrowotnej na podstawie formularzy
ankiet, o ktorych mowa w ust. 1 pkt. 1 lit. b, przeprowadzonych przed i po dziataniach edukacyjnych,

d) opracowanie, druk i dystrybucje ulotek edukacyjnych (naktad 2000 szt., kolor), w ktérych winny
zostac¢ przedstawione najwazniejsze informacje dotyczace: profilaktyki raka piersi, samobadania
wiasnego ciata i informowania lekarza o wszelkich zmianach i podejrzeniach z nim zwigzanych oraz
mozliwosci skorzystania z bezptatnych badan mammograficznych przez:

— kobiety w wieku 45-49 lat w ramach realizowanego Programu, z podaniem danych kontaktowych
do Wykonawcy,

— kobiety w wieku 50-69 lat w ramach bezptatnego ,Populacyjnego Programu Wtczesnego
Wykrywania Raka Piersi”, z podaniem nr tel./i adres strony internetowej NFZ gdzie mozna
uzyska¢ informacje dotyczace placéwek realizujgcych bezptatne badania mammograficzne dla
kobiet w tej grupie wiekowej oraz miejscach postoju mammobuséw.

Wiedza przekazywana uczestniczkom Programu przez realizatora musi opiera¢ sie na aktualnych

i rzetelnych zrédtach wiedzy.

2) w zakresie badan profilaktycznych:

a) prowadzenie rejestracji telefonicznej, przyjmowanie zgtoszen, informowanie o terminach badan
we wiasnym zakresie poprzez udostepnienie, co najmniej 2 linii telefonicznych, minimum przez 5 dni
w tygodniu po 6 godzin dziennie.

b) przeprowadzenie wywiadu kwalifikacyjnego przed badaniem mammograficznym podczas rejestracji
telefonicznej oraz przed samym badaniem przez personel medyczny posiadajgcy wiedze
i doswiadczenie w zakresie kwalifikowania do wykonania mammografii,



c)

d)

e)

f)

g)

h)

opracowanie ankiety kwalifikacyjnej obejmujgcej m.in. oswiadczenie uczestniczki Programu
o obecnych czynnikach kwalifikujgcych jg do grup ryzyka wystepowania raka piesi oraz
o przeciwskazaniach do wykonania badania, informacji o terminie wykonania poprzedniej
mammografii, ktdrg uczestniczka Programu winna wypetnic przed wykonaniem badaniem,

poinformowanie uczestniczki o terminie badania mammograficznego oraz sposobie przygotowania
sie do niego,

wykonanie badania mammograficznego cyfrowego, obu piersi w dwdch projekcjach (badanie
poprzedzone edukacjg oraz informacjami o korzysciach i zagrozeniach zwigzanych z badaniem oraz
wyrazeniem pisemnej zgody uczestniczki Programu na badanie,) u kobiet kwalifikujacych sie do
badania zgodnie z § 8 ust. 1, w tym w pkt. 1 przez technika elektroradiologii z udokumentowanym
szkoleniem z zakresu mammografii (praktyczne i teoretyczne), szkoleniem z zakresu prowadzenia
kontroli jakosci w mammografii oraz udokumentowanym doswiadczeniem w wykonywaniu
mammografii (co najmniej dwéch technikéw),

ocene badania mammograficznego wraz z wykonaniem opisu przez lekarza specjaliste radiologii lub
rentgenodiagnostyki, lub radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki obrazowej, lub lekarza
ze specjalizacjg | stopnia w zakresie radiologii lub rentgenodiagnostyki, lub radiodiagnostyki,
z udokumentowanym odpowiednim doswiadczeniem w dokonywaniu oceny mammografii
skryningowych, posiadajgcego aktualne prawo wykonywania zawodu (co najmniej dwdch lekarzy).

przestanie wyniku badania oraz zalecen dotyczacych dalszego postepowania na wskazany przez
uczestniczke Programu adres korespondencyjny (dotyczy kobiet, ktore uzyskaty wynik prawidtowy),

zaproszenie uczestniczek Programu, u ktérych wynik przeprowadzonego badania
mammograficznego bedzie nieprawidtowy, zgodnie z § 8 ust. 1 pkt. 2, na konsultacje lekarska (termin
konsultacji lekarskiej zostanie ustalony telefonicznie w uzgodnieniu z uczestniczkg Programu),

przeprowadzenie konsultacji lekarskiej przez:

— lekarza onkologa lub chirurga onkologa posiadajgcego aktualne prawo wykonywania zawodu oraz
posiadajgcego co najmniej 5-letnie doswiadczenie zawodowe

lub

— chirurga/ginekologa posiadajgcego aktualne prawo wykonywania zawodu oraz posiadajgcego
co najmniej 5-letnie doswiadczenie w konsultowaniu kobiet w zakresie wykrywania raka piersi,

u uczestniczek Programu, u ktérych wynik przeprowadzonego badania mammograficznego bedzie
nieprawidtowy. Podczas konsultacji lekarz specjalista, przeprowadzi badanie kliniczne oraz podejmie
decyzje o wykonaniu badania USG piersi biorgc pod uwage w szczegdlnosci: wynik mammografii,
wynik badania palpacyjnego, strukture gruczotu sutkowego, stosowanie hormonalnej terapii
zastepczej, koniecznos¢ zréznicowania miedzy guzem litym a torbielg sutka, omdéwi wyniki badan,
skieruje do dalszej diagnostyki lub leczenia (poza Programem), a takze poinformuje, gdzie takie
Swiadczenia sg realizowane w ramach umowy z NFZ (pacjentka otrzyma, w formie opisu lekarskiego,
wyniki badan oraz zalecenia dotyczace dalszego postepowania. W przypadku braku zgtoszenia
na konsultacje lekarska w ustalonym terminie, Wykonawca Programu umozliwi konsultacje w innym
terminie. W przypadku kolejnego braku zgtoszenia Wykonawca Programu przesle poczty, wynik



badania oraz zalecenia dotyczgce dalszego postepowania (poza Programem) na wskazany przez
uczestniczke Programu adres korespondencyjny,

j) wykonie badania USG piersi wraz z opisem u uczestniczek Programu, zgodnie z kryteriami
okreslonymi w & 8 ust. 1 pkt 2 lit. a przez:

— lekarza specjaliste radiologii lub radiodiagnostyki, lub radiologii i diagnostyki obrazowej lub
lekarza ze specjalizacjg | stopnia w zakresie radiodiagnostyki
lub

— lekarza specjaliste, ktéry ukonczyt specjalizacje obejmujgcg uprawnienia ultrasonograficzne
w zakresie okreslonym w programie specjalizaciji,

posiadajgcego aktualne prawo wykonywania zawodu.
3) opracowanie druku zgody na udziat w Programie obejmujacego wyrazenie zgody na:
a) objecie indywidualng edukacjg zdrowotng i nauke samobadania piersi,

b) wykonanie badanie mammograficznego (w tym potwierdzenie o poinformowaniu o korzysciach
i zagrozeniach zwigzanych z badaniem),

c) przeprowadzenie konsultacji lekarskiej,
d) wykonanie badanie usg piersi,
e) udostepnienie danych osobowych,
f) udostepnienie danych teleadresowych (nr telefonu oraz adresu korespondencyjnego),
Uzyskania pisemnej zgody uczestniczki Programu poprzedza jej udziat w Programie.
4) przeprowadzenie ankiety oceniajacej jakos¢ swiadczen udzielanych w ramach Programu wsrdd
odbiorcéw Programu tj.:

a) kobiet uczestniczacych w edukacji indywidualnej oraz u ktérych wykonano badanie mammograficzne
na podstawie zatgcznika nr 1 do ,Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego
wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznarskiego” w 2022 r.,

b) kobiet objetych konsultacjg lekarskg, w tym tych u ktérych wykonano badania USG piersi
na podstawie zatagcznika nr 2 do ,,Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego
wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu poznanskiego” w 2022 r.

5) ocena poziomu satysfakcji z realizacji Programu na podstawie przeprowadzonych ankiet wsrod
odbiorcéw Programu, o ktérych mowa w pkt. 4,

6) opracowanie druku oswiadczenia uczestniczki Programu o realizowanych wczesniej dziataniach
profilaktycznych ukierunkowanych na raka piersi w zakresie badan przesiewowych (mammografia/USG
piersi) poza Programem (informacja umozliwia ewaluacje Programu),

7) wymagane do opracowania druki, o ktorych mowa w § 8 ust. 1, § 9 ust. 3 i 6 oraz formularz ankiety
kwalifikacyjnej o ktérym mowa w § 9 ust 1 pkt 2 mogg stanowic¢ jeden dokument;

8) przyjmowania zgtoszen od uczestniczek Programu o rezygnacji z udziatu w Programie, wraz ze
wskazaniem przyczyny rezygnacji.



2. Wykonawca jest zobowigzany do:

1)

8)

9)

przeprowadzenia kampanii informacyjno-promocyjnej na terenie 17 gmin Powiatu Poznanskiego
o realizacji Programu tj.: miejscu, terminie i czasie, w formie plakatéw (naktad min. 200 sztuk),
udostepnienia informacji na stronach internetowych, w mediach, w tym m.in. z wykorzystaniem
telewizyjnego paska informacyjnego, mediach spotecznosciowych, informacji przekazanych do
przychodni itp.) Wszelkie materiaty informacyjno-promocyjne winny zawieraé tres¢ ,,Program polityki
zdrowotnej finansowany ze srodkéw budzietowych Powiatu Poznariskiego” oraz logo Powiatu
Poznanskiego;,

wykonania przedmiotu umowy z nalezytg starannoscig i poszanowaniem praw pacjenta, zgodnie
z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa, wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej
i umiejetnosciami zawodowymi oraz zasadami etyki zawodowej, zapewnienia personelu posiadajgcego
kwalifikacje niezbedne do wykonania umowy oraz zapewnienia sprzetu i aparatury posiadajacej
niezbedne certyfikaty i normy, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

przestrzegania:
a) przepiséw okreslajgcych prawa i obowigzki pacjentow,
b) standardéw udzielania $wiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami;

prowadzenia dokumentacji medycznej oraz sprawozdawczosci statystycznej, na zasadach okreslonych
przepisami prawa oraz innej dokumentacji odzwierciedlajgcej realizacje zadania w sposéb
umozliwiajgcy przeprowadzenie kontroli;

przestrzegania przepiséw rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE.L.119. z 4.05.2016 r.) oraz
ustawy z dnia 10 maja 2018 r. r. 0 ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781);

zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnosc¢
leczniczg zgodnie z art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
z 2022 r. poz. 633 ze zm.) i rozporzgdzeniem Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnosc
leczniczg (Dz. U.z 2019 r. poz. 866) oraz dostarczenia kopii tej polisy w terminie 30 dni od dnia zawarcia
umowy badz jej przedtuzenia oraz utrzymywania przez caty okres obowigzywania umowy statej sumy
gwarancyjnej.

zapewnienia przez caty czas realizacji Programu warunkéw wymaganych od swiadczeniodawcéw
Programu profilaktyki raka piersi okreslonych w Zatgczniku do Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie swiadczert gwarantowanych z zakresu programow zdrowotnych
(Dz. U. 22020 r. poz. 2209 ze zm.), .), w zakresie odpowiednim do przedmiotu konkursu,

przestrzegania przepiséw ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnianiu dostepnosci osobom
ze szczegblnymi potrzebami (Dz. U. z 2020 r. poz. 1062 ze zm.), co najmniej w zakresie okreslonym
przez minimalne wymagania, o ktdrych mowa w art. 6 cytowanej ustawy;

zbierania danych oséb: imie i nazwisko, numer PESEL, data urodzenia, wiek, miejscowosc
zameldowania, adres do korespondencji, nr telefonu do kontaktu, wyniki badan, informacja dotyczaca



wczesniej realizowanych dziataniach profilaktycznych ukierunkowanych na raka piersi (mammografia/
USG piersi) poza Programem,

10) informowania o zaangazowaniu do realizacji Programu dodatkowego personelu wraz z podaniem
informacji dotyczacych tych oséb, okreslonych w pkt. /Il Formularza ofertowego oraz o$wiadczeniem
potwierdzajgcym ich kwalifikacje i zgodg na przetwarzanie danych osobowych,

11) zapewnienia modeli/fantomoéw do nauki samobadania piersi,

12) przedktadania comiesiecznych sprawozdan (wedtug wzoru okreslonego w projekcie umowy
stanowigcej zatgcznik nr 3 do uchwaty Zarzagdu Powiatu w Poznaniu),

13) niezwtocznego informowania, w formie pisemnej, o wszystkich zdarzeniach mogacych skutkowac
zagrozeniem realizacji zadania,

14) zgtoszenia wykrytego nowotworu piersi do regionalnego rejestru nowotworéw,
15) koordynowanie realizacji Programu przez Wyznaczong osobe.

3. Wykonawce obowigzuje bezwzgledny zakaz pobierania optat oraz innych débr od pacjentéw, cztonkdw ich
rodzin lub osdb trzecich dziatajgcych w imieniu badz na rzecz wczesniej wymienionych z tytutu udzielania
Swiadczen zdrowotnych objetych niniejszym konkursem.

Miejsce i czas realizacji Programu
§10

1. Program, o ktérym mowa w § 9 ust. 1, Wykonawca zobowigzany jest wykona¢ w zakresie:

1) badan mammograficznych i edukacji indywidualnej na terenie 17 gmin powiatu poznanskiego
w pracowni mobilnej oraz w pracowni stacjonarnej na terenie miasta Poznania lub/i powiatu
poznanskiego,

2) konsultacje lekarskie w gabinecie lekarskim zlokalizowanym na terenie powiatu poznanskiego lub/ i
miasta Poznania,

3) badanie USG w pracowni zlokalizowanej na terenie powiatu poznanskiego lub /i miasta Poznania.

2. Realizacja Programu winna umozliwi¢ przeprowadzenie podczas jednej wizyty w danym podmiocie zadan
o ktérych mowa w ust. 1 pkt. 2i 3.

3. Miejsca, o ktérych mowa w ust. 1 winny by¢ oznaczone jako miejsce realizacji Programu (np. poprzez
wyeksponowanie plakatu informacyjnego).

4. Program bedzie realizowany w okresie od dnia podpisania umowy do dnia 31 grudnia 2022 r.
w dni powszednie, w godzinach przedpotudniowych i popotudniowych (zgodnie z harmonogramem
okreslonym przez Wykonawce po podpisaniu umowy). Dopuszcza sie realizacje Programu rowniez
w soboty.
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1.

2.

1.

Finansowanie Programu
§11

Program bedzie finansowany z budzetu Powiatu Poznanskiego na rok 2022.

Wysokos¢ srodkéow przekazanych oferentowi w formie dotacji na realizacje Programu (W) bedzie
skalkulowana zgodnie ze wzorem:

W= (k1 x ny) + (k2 xnz) + (ks xn3)+(ka xns) +e+p+o
gdzie:
ki - koszt brutto badania mammograficznego z opisem,
n; - planowana liczba kobiet do udziatu w badaniu mammograficznym,

k2 - koszt brutto indywidualnej edukacji wraz z instruktazem samobadania piersi (w tym przeprowadzenie
testu przed i po edukacji oraz weryfikacja umiejetnosci samobadania piersi),

n; - planowana liczba kobiet, ktére zostane objete edukacjg indywidualng wraz z instruktazem
samobadania piersi,
ks - koszt brutto konsultacji lekarskiej z badaniem klinicznym,
n; - planowana liczba kobiet, ktére bedg uczestniczyé w konsultacji lekarskiej (zaktada sie, ze bedzie to nie
wiecej niz 20% z liczby n,)
ks - koszt brutto wykonania badania usg piersi wraz z opisem,

ns - planowana liczba badan usg piersi (zaktada sie, ze nie wiecej niz liczba ns),
e — koszt brutto opracowania, druku i dystrybucji ulotek edukacyjnych,
p — koszty brutto dziatarn promocyjno-informacyjnych,

0 — koszty brutto dziatarn administracyjno-organizacyjnych, w tym rejestracji, kwalifikacji, zbierania
i przetwarzania danych zwigzanych z monitorowaniem i ewaluacjg Programu, koordynatora Programu
oraz inne niezbedne dla prawidtowej realizacji Programu (np. koszty ksiegowosci, koszty pocztowe,
telefoniczne), zgodnie z formularzem ofertowym stanowigcym zatgcznik nr 4 do uchwaty Zarzadu
Powiatu w Poznaniu (zwane dalej kosztami administracyjno-organizacyjnymi).

Wysokos¢ srodkéw (W) okreslonych w ust. 2 nie moze przekroczy¢ 300 000,00 zt, w tym nie wiecej niz
70 000,00 zt na inne koszty zwigzane z realizacjg Programu obejmujgce w szczegdlnosci: opracowanie, druk
i dystrybucje ulotek edukacyjnych (e), koszty promocyjno-informacyjne (p) oraz koszty administracyjno-
organizacyjne (o).

W zakresie nieuregulowanym w niniejszym rozdziale majg zastosowanie wtasciwe przepisy ustawy
o0 dziatalnosci leczniczej oraz o finansach publicznych.

Termin i miejsce sktadania ofert
§12

Oferty wraz z wymaganymi zatgcznikami pod rygorem odrzucenia nalezy sktadaé w terminie
do dnia 5 wrzesnia 2022 r. do godz. 11.00 w formie pisemnej, w zamknietej kopercie opatrzonej adresem
oferenta (pieczecig oferenta) z dopiskiem w sposéb zgodny z § 6 w Kancelarii Starostwa Powiatowego
w Poznaniu pok. 018 (parter) przy ul. Stowackiego 8.
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2. Oferta przestana Poczty Polskag lub poczty kurierskg bedzie traktowana jako ztozona w terminie, jezeli
zostanie dostarczona do Kancelarii Starostwa Powiatowego w Poznaniu (pok. 018), ul. Stowackiego 8,
do dnia 5 wrze$nia 2022 r. do godz. 11.00.

3. Oferta przestana Pocztg Polska lub pocztg kurierska winna byé rowniez oznaczona jak w ust. 1.

Termin zwigzania oferta

§13
Oferent zwigzany jest ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

Komisja Konkursowa
§14

1. W celu przeprowadzenia konkursu ofert Zamawiajgcy powotuje komisje konkursowa, ktdra dziata
w oparciu o Regulamin, stanowigcy zatgcznik nr 5 do Uchwaty Zarzagdu Powiatu w Poznaniu.

2. Kryteria oceny oferty stosowane przez Komisje:

koszt brutto badania mammograficznego wraz z opisem (badanie obydwu piersi, kazda piers w dwéch
projekcjach (M) — 60%,

koszt brutto konsultacji lekarskiej z badaniem klinicznym (K) — 15%,

koszt brutto badania usg piersi wraz z opisem (U) — 5%,

ocena dziatan organizacyjnych, w tym w szczegélnosci dostepnosci swiadczen do Programu, w tym liczba
wyjazddw pracowni mobilnych do poszczegdlnych gmin, liczba dni i godzin pracy pracowni stacjonarnej (O)
—-10%,

— doswiadczenie oferenta w realizacji programow w zakresie profilaktyki raka piersi realizowanych ze
Srodkéw NFZ, jednostek samorzadu terytorialnego lub innych (D) — 10%.

Oferent moze otrzymaé maksymalnie 100 pkt wg wzoru:

P=M+K+U+0O+D
gdzie:

P — wartos¢ punktowa oferty,

M - koszt brutto badania mammograficznego:

mp
M= ~  x 60pkt
mp

gdzie: m, — najnizszy koszt brutto badania mammograficznego wraz z opisem sposrdd wszystkich ofert,

my — koszt brutto badania mammograficznego wraz z opisem danej oferty;
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K - koszt brutto konsultacji lekarskiej z badaniem klinicznym:

Kn
K= ~  x 15pkt
ko

gdzie: kn — najnizszy koszt brutto konsultacji lekarskiej z badaniem klinicznym sposréd wszystkich ofert,

k, — koszt brutto konsultacji lekarskiej z badaniem klinicznym danej oferty

U - koszt brutto badania usg piersi wraz z opisem:

Un
U= ~  x 5pkt
Up

gdzie: u, — najnizszy koszt brutto badania usg piersi wraz z opisem spos$réd wszystkich ofert,

up — koszt brutto usg piersi wraz z opisem danej oferty;

O - ocena dziatan organizacyjnych:

a) dokonujgc oceny zaproponowanych przez oferenta dziatarn organizacyjnych, kazdy cztonek Komisji
indywidualnie oceni kazdg z ofert stosujgc skale ocen od 1 do 10 pkt, gdzie 1 pkt oznacza ocene najnizszg,
a 10 pkt — ocene najwyisza,

b) indywidualne oceny dziatan organizacyjnych danej oferty dokonane przez wszystkich cztonkéw komisji
sumuje sie uzyskujgc catkowitg ocene dziatan danej oferty (o),

c) po obliczeniu catkowitej oceny dziatan organizacyjnych wszystkich ofert, ustala sie najwyzszg catkowita
ocene dziatan organizacyjnych (on),

d) nastepnie oblicza sie wartos¢ O:

o
O= =2 x 10 pkt
On
gdzie: op — catkowita ocena dziatan organizacyjnych danej oferty,

on— nhajwyzsza catkowita ocena dziatan organizacyjnych sposrdd wszystkich ofert.

D - ocena doswiadczenia oferenta w realizacji programdéw w zakresie profilaktyki raka piersi:

a) dokonujac oceny doswiadczenia oferenta w realizacji programow w zakresie profilaktyki raka piersi,
kazdy cztonek Komisji indywidualnie oceni kazdg z ofert stosujgc skale ocen od 1 do 10 pkt, gdzie 1 pkt
oznacza ocene najnizszg, a 10 pkt — ocene najwyzsza,

b) indywidualne oceny doswiadczenia oferenta dokonane przez wszystkich cztonkéw komisji sumuje sie
uzyskujgc catkowitg ocene doswiadczenia danego oferenta w realizacji programow w zakresie
profilaktyki raka piersi (db),

¢) po obliczeniu catkowitych ocen doswiadczenia wszystkich oferentéw ustala sie najwyzszg catkowitg
ocene doswiadczenia oferenta w realizacji programéw w zakresie profilaktyki raka piersi sposrod
wszystkich ofert (dn),

d) nastepnie oblicza sie wartos¢ D:
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D= =0 x 10 pkt
dn

gdzie:
d, — catkowita ocena doswiadczenia danego oferenta w realizacji programéw w zakresie profilaktyki
raka piersi,

dn— najwyzsza catkowita ocena doswiadczenia oferenta w realizacji programdéw w zakresie profilaktyki
raka piersi sposréd wszystkich ofert.

Wybrana zostanie oferta, ktérej warto$¢ punktowa (P) bedzie najwieksza.

Miejsce i termin posiedzenia Komisji Konkursowej

§15
Posiedzenie Komisji Konkursowej odbedzie sie w dniu 9 wrzesnia 2022 r. o godz. 10.00 w trybie stacjonarnym
lub zdalnym. O przyjetej formie realizacji posiedzenia Komisji Konkursowej Zamawiajacy poinformuje
Oferenta/Oferentow pisemnie emailem lub telefonicznie.

Rozstrzygniecie konkursu
§16

1. Rozstrzygniecia konkursu dokona Zamawiajgcy w oparciu o rekomendacje Komisji Konkursowej powotanej
w celu przeprowadzenia postepowania konkursowego.

2. Zamawiajgcy niezwtocznie zawiadamia oferentéw o zakornczeniu konkursu i jego wynikach na pismie oraz
zamieszcza takg informacje w Biuletynie Informacji Publicznej Starostwa Powiatowego w Poznaniu.

Inne zastrzezenia konkursowe
§17
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do:
1) odwotania konkursu bez podania przyczyny;

2) przesuniecia terminu sktadania ofert;
3) zamkniecia konkursu bez wyboru oferty.
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Zatacznik 1
do ,, Szczegdéfowych warunkow konkursu ofert”

(miejscowosc) (data)

Oswiadczenie oferenta

Oswiadczam, ze zapoznatem sie i akceptuje tresc:

1) ,,Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania raka piersi wsréd
mieszkanek powiatu poznanskiego” w 2022 r. stanowigcego zatgcznik do uchwaty Nr 3388/2022

Zarzadu Powiatu w Poznaniu z dnia 18 sierpnia 2022 r.,

2) ogtoszenia, szczegdtowych warunkdw konkursu oraz projektu umowy o realizacji ,,Programu polityki
zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania raka piersi wsrod mieszkanek powiatu
poznanskiego” w 2022 r., stanowigcych zatgczniki do uchwaty Nr 3389/2022 Zarzadu Powiatu

z dnia 18 sierpnia 2022 r. o ogtoszeniu konkursu.

Jednoczesnie wyrazam zgode na przystgpienie do konkursu.

pieczet oferenta firmowa podpis i piecze¢ imienna sktadajgcego oswiadczenia
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Zatacznik nr 2
do , Szczegdéfowych warunkow konkursu ofert”

(miejscowosc) (data)

Oswiadczenie oferenta

DziatajgCc W imieniu ....ccceceecececeeceeeereeeeeeee e (nazwa oferenta) oswiadczam, ze podmiot, ktéry reprezentuje
spetnia wymogi lokalowe, sprzetowe i kadrowe, wymagane od Swiadczeniodawcdw Programu profilaktyki raka
piersi okreslone w Zatgczniku do Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie
Swiadczeri gwarantowanych z zakresu programow zdrowotnych (Dz. U. z 2020 r. poz. 2209 ze zm.) w zakresie
odpowiednim do przedmiotu konkursu oraz ,Programie polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki
i wezesnego wykrywania raka piersi wsréd mieszkanek powiatu poznanskiego” w 2022 r., stanowigcych
zatgczniki do uchwaty Nr 3388/2022 Zarzadu Powiatu z dnia 18 sierpnia 2022 r. i szczegétowych warunkach

konkursu.

pieczet oferenta firmowa podpis i piecze¢ imienna sktadajgcego oswiadczenia
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Zatgcznik nr 3

77

do ,, Szczegdfowych warunkow konkursu ofert

(miejscowosc) (data)

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Dziatajgc W imieNiu ...ccceiveieeeecece e (nazwa oferenta) bedacego Administratorem danych
osobowych zawartych w pkt. /Il Formularza ofertowego ztozonego w otwartym konkursie ofert
na wybor realizatora ,,Programu polityki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i wczesnego wykrywania raka piersi
wsrdd mieszkanek powiatu poznariskiego” w 2022 r., wyrazam zgode na przetwarzanie przez Powiat Poznanski

tych danych na potrzeby realizacji niniejszego Konkursu.

pieczec oferenta firmowa podpis i piecze¢ imienna sktadajgcego oswiadczenia
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