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Decyzja z dnia ... 1.1 ![] 111
Dyrektora Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia

Dziatajgc na podstawie art. 154 ust. 3 w zw. z art. 107 ust. 5 pkt 8 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (tj. Dz. U.
2008 nr 164, poz. 1027 ze zm.), w zwiazku z odwotaniem ziozonym przez Niepubliczny
Zaklad Opieki Zdrowotnej Praktyka Grupowa Lekarzy Rodzinnych s.c., Krakéw.
ul. Bochenska 4 w dniu 23.12.2010 r., - od rozstrzygniecia postepowania nr 06-11-
000087/A0S/02/1/02.1220.001.02/1 prowadzonego w trybie konkursu ofert w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna, Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia
oddala odwolanie.

UZASADNIENIE

Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewédzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia
w Krakowie na podstawie art. 139 ust. 1 2 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (t.j. Dz. U. 2008 nr 1 64, poz. 1027 ze zm.), zwanej
dalej ustawg, oglosit postepowanie konkursowe w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna w zakresie neurologii w sprawie zawarcia uméw o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej na okres od dnia 1 stycznia 2011 do dnia 31 grudnia 2013 r.



W przedmiotowym postgpowaniu zostato ztozonych 16 ofert.

Na podstawie art. 151 ust. 1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej nastapito
rozstrzygniecie postgpowania w dniu 16 grudnia 2010r.

Informacja o rozstrzygnigciu postepowania zostata opublikowana na tablicy ogloszen
oraz na stronie internetowej MOW NFZ w Krakowie, co oznacza ze zostata wypelniona
dyspozycja art. 151 ust. 2 ustawy, kiéry stanowi o jawnosci informacji o postepowaniu
w sprawie zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej.

Zgodnie z art. 152 ust. 1 ustawy $wiadczeniodawcom, ktorych interes prawny doznat
uszczerbku w wyniku naruszenia przez Fundusz zasad przeprowadzania postgpowania
w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, przystuguja srodki
odwotawcze i skarga na zasadach okreslonych w art. 153 1 154.

Swiadczeniodawca biorgcy udziat w postepowaniu moze wnies¢ do dyrektora
oddziatu wojewddzkiego Funduszu, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu
postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygnigcia postepowania. Odwotanie wniesione po

terminie nie podlega rozpatrzeniu.

W dniu 23.12.2010 r. do Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w Krakowie
wplynelo odwotanie NZOZ Prakiyka Grupowa Lekarzy Rodzinnych s.c., Krakéw,
ul. Bochenska 4.

Odwolanie zostato wniesione w terminie.

W odwotaniu wskazano m. In., ze w wyniku negocjacji podpisano zbiezny co do ceny
i liczby protokdt. Wskazano, ze Odwotujgcego dziwi fakt, ze wytgcznie kryterium ceny bylo
brane pod uwage w toku postgpowania oraz prowadzonych negocjacji. Wskazano, ze
Odwotujacy spetnia wszystkie wymagania. Zdaniem Odwotujacego fakt, ze ich oferta nie
ostala wybrana $wiadczy o tym, ze wybrani w rozstrzygnigciu oferenci zaproponowali razgco
niska cene, wiec ich oferta powinna zosta¢ odrzucona na podstawie art. 149 ust 1 pkt 4
ustawy. Zarzucono takze naruszenie w toku negocjacji art. 134 ustawy. Ponadto dodano, ze
Odwotujacy nie wie jakie kryteria byty w pierwszym rzedzie brane pod uwage przy wyborze
ofert. Ponadto Odwotujacy opisat historig dziatalnosci placdwki oraz jej biezace osiagnigcia.
W odwotaniu Odwotujgcy wskazat m.in.,, ze posiada wykwalifikowany personel lekarski,
zaangazowany w leczenie pacjentéw, wsrod ktorych sg dzieci | osoby w starszym wieku
mieszkajace w poblizu Poradni. Wskazano, ze Poradnia Neurologiczna realizuje $wiadczenia
aktualnie na rzecz ok. 1,8 ty$ pacjentdw rocznie, udziela takze wizyt domowych. Dodano, ze
w ostatnich latach wykonywano nadwykonania, nie pozostawiajac pacjentéw bez opieki,
Odwolujacy wskazat, ze solidnie wywigzywat sie z obowiazkow, przestrzegajac zasad i
wymogow okreslonych przez NFZ. Nie wybranie oferty Odwotujacego powoduje, ze pacjenci
korzystajacy ze Swiadczen naszego zaktadu nie bgda mieli wiasciwej opieki oraz kontynuaciji
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leczenia. Do odwotania dotaczono liste z podpisami pacientow, ktérzy wyrazili protest

przeciwko likwidacji Poradni Neurologicznej i Otolaryngologicznej.

Oferent zostat zawiadomiony, ze zgodnie z art. 10 § 1 kodeksu postepowania
administracyjnego przed wydaniem decyzji Oferentowi przystuguje prawo wypowiedzenia sig
co do zebranych dowodéw i materiatow w/w postgpowania oraz zgloszonych zadan
dotyczacych przedmiotowego odwotania. Odwotujacy zaznajomit sig, ze zgromadzonymi
materiatami w sprawie w dniu 10.01.2011 r. Odwolujacy przy tym wskazat, ze ,oftalmoskop
stanowi zgodnie z zatacznikiem nr do zarzadzenia nr 73/2009/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia element jakosci $wiadczen, tymczasem oceniany jest w cigglosci
swiadczen. Dodano takze, ze na protokole komisji z czgsci jawnej postgpowania nie ma
podpiséw wszystkich czionkéw komisji oraz ze ,dane z oferty koricowej po negocjaciji”

Rozpatrujgc odwotanie Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ

w Krakowie stwierdzit, co nastepuje.

Niezasadny jest zarzut braku informacji wg jakich kryteribw dokonywana jest ocena i
wybor najkorzystniejszych ofert. Zgodnie z informacjg zawartg w ogloszeniu postepowania
nr 06-11-000087/A0S/02/1/02.1220.001.02/1 z dnia 15 wrzesnia 2010r. Oferenci
przystepujacy do konkursu ofert, oprécz wymagan wynikajacych z przepisow prawa
powszechnie obowigzujacego, w tym w szczegoélnosci rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej (Dz. U. z dnia 31 sierpnia 2009r. Nr 139 poz. 1142 ze zm.), powinni,
zgodnie z art. 146 ust. 1 pkt 3 ustawy spetnia¢ wymagania okreslone przez Prezesa NFZ
wskazane w:

- zarzadzeniu Nr 62/2009/DSOZ Funduszu Zdrowia z dnia 2 listopada 2009 r. w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow wrodzaju ambulatoryjna opieka
specjzalistyczna

- zarzgdzeniu Nr 49/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 sierpnia
2010 r. w sprawie warunkow postepowania dotyczacych zawierania umow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej.

Ponadto w ogtoszeniu w/w postepowania wskazano, ze oferty beda oceniane zgodnie
z zarzadzeniem Nr 73/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
13 listopada 2009 r. w sprawie okreslenia kryteridw oceny ofert w postepowaniu w sprawie
Zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (ze zm.).



Odwoltujacy w ofercie zlozyt oswiadczenie, ze ,zapoznal sig z warunkami
postepowania oraz z warunkami zawierania umow i nie zgfasza co do nich zastrzezen oraz
przyjmuje je do stosowania”.

W czesci jawnej konkursu komisja konkursowa dokonata oceny formaino - prawnej
ztozonych ofert oraz stwierdzita speinienie przez oferenta i ofertg¢ wymagan okreslonych

w w/w przepisach.

Oferta zostata zakwalifikowana do czesci niejawnej postepowania jako spetniajaca
wymagane warunki okreslone w przepisach prawa oraz warunki okreslone przez Prezesa
Funduszu na podstawie art. 146 ust. 1 pkt 3 ustawy. Fakt spefniania wszystkich
wymaganych warunkdéw okreslonych przepisami prawa oraz okreslonych przez Prezesa
Funduszu na podstawie art. 146 ust. 1 pkt 3 ustawy, nie skutkuje wybraniem oferty celem
zawarcia umowy, a jedynie pozwala na dokonanie, na podstawie art. 148 ustawy oraz
zarzadzenia Nr 73/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 13 listopada
2009 r. (ze zm.), oceny i porownania ofert. Ocena ofert jest dokonywana wediug
nastepujacych kryteriow: jakos¢ oferowanych $wiadczen, kompleksowosé, dostepnosc,
ciggtose, cena.

Stosownie do art. 148 ustawy, poréwnanie ofert w toku postgpowania w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej obejmuje w szczegolnosci:

1) ciggto$é, kompleksowos¢, dostepnos¢, jakoS¢ udzielanych $wiadczen, kwalifikacje
personelu, wyposazenie w sprzet i aparature medyczng, na podstawie wewnetrznej oraz
zewnetrznej oceny, ktéra moze by¢ potwierdzona certyfikatem jakosci lub akredytacjg;

2) ceny i liczby oferowanych $wiadczen opieki zdrowotnej oraz kalkulacje kosztow.

Przedmiotowe kryteria zostaty opisane w zarzgdzeniu Nr 73/2009/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 13 listopada 2009 r. w sprawie okreslenia kryteriow
oceny ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy 0 udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej (ze zm.).

Stosownie do tresci § 1 w/w zarzadzenia 73/2009/DSOZ.:

1) badajac oferte z punktu widzenia jakosci - oceniano w szczegolnosci:

a) kwalifikacje personelu, jego umiejetnosci oraz doswiadczenie,

b) wyposazenie oferenta w sprzet i aparature medyczng,

c) zewnetrzng ocene jakosci,

d) wyniki kontroli prowadzone] przez Narodowy Fundusz Zdrowia;

2) badajac oferte z punktu widzenia kompleksowos$ci - oceniano w szczegolnosci:

a) mozliwos¢ kompleksowej realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej w danym

zakresie, uwzgledniajaca wszystkie etapy ielementy procesu ich realizacji (wtym

diagnostyczne i terapeutyczne),



b) planowang strukture $wiadczen opieki zdrowotnej wdanym zakresie [ub

planowany profil leczonych przypadkow,

¢) oferte udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w innych rodzajach, zapewniajaca

tacznie cigglos¢ procesu diagnostycznego lub terapeutycznego;

d) wymagania formaine,
3) badajac oferte z punktu widzenia dostepnosci - oceniano w szczegolnosci:

a) liczbe dni i godziny pracy w harmonogramie pracy,

b) organizacje przyje¢ swiadczeniobiorcow,

c) brak barier dla oséb niepeinosprawnych;
4) badajac oferte z punktu widzenia ciagtosci - oceniano w szczegdinosci ryzyko jej
przerwania w wyniku niespeinienia przez oferenta wymagan, okreslonych dla zakresu
w dniu ztozenia oferty,
5) badajac oferte z punktu widzenia kryterium ceny — oceniano oferte poprzez odniesienie
ceny jednostki rozliczeniowej zaproponowanej przez oferenta w ofercie lub stanowigcej
koncowy wynik negocjacji w stosunku do ceny oczekiwanej przez Narodowy Fundusz
Zdrowia w danym postepowaniu w sprawie zawarcia umowy.

Szczegdtowe parametry kryteriow oceny ofert, o ktérych mowa wyzej oraz wage
poszczegbinych Kkryteriow w ocenie tacznej, okreslono w tabeli numer 1.1.1, zawartej w
zataczniku nr 1 do zarzadzenia 73/2009/DSOZ. Sposoéb oceny ofert pod wzgledem
kryterium ceny okreslono w zatgczniku nr 2 do wiw zarzadzenia.

W oparciu 0 w/w kryteria na podstawie zfozonych i wczytanych zapytan ofertowych i
ankiet dokonano oceny ofert, a nastepnie ich poréwnania | na tej podstawie sporzadzono
ranking otwarcia. Ranking powstaje w kolejnosci malejgcej facznej liczby punkiow oceny.
Oferty o takiej samej liczbie punktéw zajmujg t¢ samg pozycje w rankingu. Ranking jest
sporzadzany dla kazdego miejsca udzielania $wiadczen wskazanego w ofercie.

Oferta Odwotujacego w rankingu otwarcia uzyskata {gcznie 44,551 pki. Uzyskang
wartosé punktowg za poszczegoline kryteria oceny oferty obrazuje ponizsza tabela.

Ocena oferty Odwotujacego - ranking otwarcia

LP. Kryterium oceny Uzyskana wartos¢ punktowa
1. Oferta cenowa 15

Ciagtosc 10

Jakosé 15,385




Dostepnosé 4,166

5. Kompleksowos¢ 0

Komisja konkursowa, zgodnie z art. 142 ust. 6 ustawy w celu ustalenia liczby i ceny
planowanych do udzielania $wiadczer\ opieki zdrowotnej przeprowadziia negocjacje ze
wszystkimi oferentami zakwalifikowanym do czgsci niejawnej postgpowania, j. ktérych oferty
speiniaja stawiane wymagania i nie zostaty odrzucone.

Komisja konkursowa w dniu 2.12.2010 r. przeprowadzita z Odwolujacym negocjacje,
w wyniku ktérych strony ustality ceng jednostkowg za punkt w wysokosci 8,30 zit (nalezy
zaznaczyé, ze w przypadku nieprzekroczenia przez Oferenta ceny oczekiwanej, decyzja
odnosénie zaproponowanej ceny lezata tylko i wytacznie w gestii Oferenta — o czym byl
informowany w trakcie negocjacji) oraz liczbg $wiadczen w wymiarze 5862 pkt.
Odzwierciedleniem dokonanych ustalen jest podpisany przez oferenta i komisje konkursowa
protokot koricowy z negocjacii.

Po zakonczeniu negocjacji ze wszystkimi oferentami komisja konkursowa sporzgdzita
ranking koricowy w stosunku do wszystkich ofert, ktére nie zostaly odrzucone. W rankingu
tym oferty zostaty uszeregowane w kolejnosci wynikajacej z tacznej liczby punktow oceny,
z uwzglgdnieniem wynikéw negocjacii.

W rankingu koricowym oferta Odwotujacego sklasyfikowana zostata na 14 miejscu.
Oferta uzyskata 48,080 pkt, w tym za poszczegoine kryteria oceny:

Ocena oferty Odwolujacego - ranking kornicowy

LP. Kryterium oceny Uzyskana wartos¢ punktowa
1. Oferta cenowa 18,529
2 Ciagtosé 10
3. Jakosc 15,385
4. Dostepnosc¢ 4,166
5. Kompleksowos¢ 0

Komisja konkursowa na podstawie art. 142 ust. 5 ustawy dokonata wyboru ofert
celem zawarcia umow w kolejnosci zgodnej z uzyskang pozycjg w rankingu koncowym.

Komisja w rozstrzygnieciu uwzglgdnita wybrane oferty tj. oferty (w odniesieniu do



konkretnych miejsc udzielania $wiadczen), ktére w rankingu koricowym zajety miejsca od 1
do 7. Oferty, te uzyskaty najwyzsza ilo$¢ punktéw.

Dokonanie wyboru powyzszych ofert wyczerpato srodki finansowe, ktére zamawiajacy
przeznaczyt na $wiadczenia bedace przedmiotem postepowania, w sposéb uniemoziiwiajgcy

wybranie nastepnej/ych w rankingu koricowym oferty/ofert.
Oferta Odwotujacego nie zostata wigc wybrana w rozstrzygnigciu konkursu ofert.

O miejscu w rankingu koricowym zadecydowata punktacja jakg Odwotujacy otrzymat
za wszystkie w/w kryteria oceny ofert, a takze punktacja, jaka uzyskali pozostali oferenci

bioracy udziat w postgpowaniu.

Postepowanie konkursowe prowadzi si¢ w celu zawarcia umoéw o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej, zatem na kazdym jego etapie komisja konkursowa podejmuje
dziatania zmierzajace do wyboru ofert i zawarcia uméw w takiej liczbie, ktéra zapewni
$wiadczeniobiorcom dostep do $wiadczen zdrowotnych okreslonego rodzaju. Dziatania
komisji nie majg jednak prowadzi¢ do zawarcia uméw ze wszystkimi oferentami, biorgcymi
udziat w postepowaniu. Zgodnie z ideg konkursu, zadaniem komisji jest wybor
najkorzystniejszych ofert, w ramach kwoty zamowienia.

Oferta Odwotujacego nie zostata wybrana, pomimo ze spefniata wszystkie
wymagania formalno — prawne oraz wymogi merytoryczne. Na przedmiotowy konkurs ofert
ztozono bowiem oferty, ktére uzyskaly wyzsza ocene punktowg i jako najkorzystniejsze
zostaly wybrane w celu zawarcia umowy.

Niezasadny jest takze zarzut nieprawidiowego prowadzenia negocjacji. Negocjacje
byly prowadzone z zachowaniem zasady réwnego traktowania Swiadczeniodawcow
okreslong w art. 134 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnegj finansowanych ze $rodkow
publicznych. Negocjacje ze wszystkimi oferentami we wszystkich postepowaniach w rodzaju
ambulatoryjna opieka specjalistyczna prowadzone byty w takich samych warunkach i w taki
sam sposéb. Do negocjacji zostali zaproszeni wszyscy oferenci, ktorych oferty spetniaty
wymagane warunki oraz nie zostaly odrzucone. Zakres danych przekazywanych przez
komisje konkursowg w toku negocjacji byt identyczny w kazdym przypadku i obejmowal
wytacznie dane dot. oferty danego oferenta oraz pozycie w rankingu otwarcia (przed
rozpoczeciem negocjacji ze wszystkimi oferentami) oraz liczbe zlozonych ofert. Zgodnie z
art. 142 ust. 6 w/w ustawy negocjacje prowadzi si¢ w celu ustalenia liczby planowanych do
udzielenia Swiadczen opieki zdrowotnej i ceny za udzielane $wiadczenia opieki zdrowotne;.

-



Zgodnie zas z §1 zarzadzenia nr 73/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z
dnia 13 listopada 2009 r. w sprawie okreslenia kryteriow oceny ofert w postgpowaniu w
sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej (ze zm.) badajac oferte z
punktu widzenia kryterium ceny, ocenia si¢ ofert¢ poprzez odniesienie ceny jednostki
rozliczeniowej zaproponowanej przez oferenta w ofercie lub stanowigcej koncowy wynik
negocjacji w stosunku do ceny oczekiwanej przez Narodowy Fundusz Zdrowia w danym
postepowaniu w sprawie zawarcia umowy. Wszyscy Oferenci mieli wigc wiedzg, ze
ewentualna zmiana ceny w trakcie negocjacji spowoduje zmiang globalnej oceny oferty, a
tym samym moze wptynaé na miejsce oferty w tzw. rankingu koricowym, sporzgdzanym po
zakonczeniu negocjacji ze wszystkimi oferentami. Komisja nie ujawniata danych o innych
ofertach w celu umozliwienia dostosowania oferty negocjujgcego do dynamicznego rankingu
- powyzsze skutkowatoby bowiem gorsza pozycjg oferentow, ktdrzy jako pierwsi
przystepowali do negocjacji. Powyzsze informacje bytyby bowiem aktualne jedynie na
moment prowadzenia negocjacji z konkretnym oferentem, gdyz modyfikacje ceny dokonane
przez kolejnych oferentéw bioracych udziat w postepowaniu modyfikowatyby ranking, a tym

samym udzielone i zdezaktualizowane informacje mogtyby wprowadzac¢ Oferenta w biad.

Doda¢ takze nalezy, ze podpisany przez Odwotujacego i komisjg konkursowg
protokét z negocjacji przeprowadzonych na podstawie art. 142 ust 6 ustawy nie stanowi
gwarancji zawarcia miedzy stronami umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej. O
powyzszym QOdwolujacy zostat poinformowany w trakcie negocjacji. Ponadto w protokole
zawarto zapis o nastepujgcej tresci:

JPodpisanie przez strony protokofu negocjacji zawierajgcego liczby i ceny $wiadczen nie
stanowi podstawy zawarcia umowy o udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej ani roszczenia
o zawarcie takiej umowy.

Liczby te i ceny stanowiC bedq jedng z przesfanek rozstrzygnigcia konkursu ofert, to jest
wybrania oferty albo jej nie wybrania.

Podstawg zawarcia umowy moze stac si¢ dopiero ewentualine dokonanie wyboru oferty w
ogloszeniu o rozstrzygnigciu konkursu ofert — na zasadzie przepisow art. 151 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004r. ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (tj. Dz. U. 2008 r., Nr 164, poz. 1027 ze zm.)".

Zgodnie z ustawg podstawe do zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotne] stanowi wigc dokonanie wyboru ofert w ogloszeniu o rozstrzygnieciu
postepowania, poprzedzone ustaleniem ceny i liczby Swiadczen w trakcie negocjacji, o
ktorych mowa w art. 142 ust. 6 ustawy lub prostym przyjecie oferty.



W przedmiotowym postgpowaniu nie byto podstaw faktycznych do odrzucenia ofert z
powodu zaproponowania w ofertach razgco niskiej ceny, co byto przedmiotem oceny komisji
konkursowej. W przedmiotowym postepowaniu wszyscy oferenci w ofertach zaproponowali
ceny oczekiwane przez Fundusz lub zblizone do cen oczekiwanych przez Fundusz.
Natomiast w trakcie negocjacji zaden z oferentéw nie obnizyt ceny wigcej niz o 10% w
stosunku do ceny oczekiwanej. Oferenci przedstawiajac propozycje cenowe odnoszg je do
wiasnych kosztow prowadzonej dziatalnosci, osigganych przychodéw. Niebagatelne
znaczenie ma réwniez racjonalizacja kosztéw wtasnych ponoszonych przez Oferentow.

Doda¢ takze nalezy, ze liczba podpiséw na protokole z posiedzenia komisji z czesci
jawnej postepowania jest zgodna w wymogami okreslonymi w §7 Regulaminem Pracy
komisji prowadzgcej postepowania w sprawie zawarcia uméw o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej przyjetego uchwatg nr 36/2005/I Rady Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 4
pazdziernika 2005r.

Odnoszgc sie do twierdzenia Odwolujacy, ze ,oftalmoskop stanowi zgodnie z
zatacznikiem nr do zarzgdzenia nr 73/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
element jakosci Swiadczen, tymczasem oceniany jest w cigglosci Swiadczen”, nalezy
stwierdzi¢, ze zgodnie z przywotanym zarzadzeniem oftalmoskop zostat uwzgledniony
zaréwno pod katek kryterium jakosci oraz pod katem kryterium ciagtosci, gdyz zgodnie z
odpowiedzig ankietowa nr 1.1.24. na pytanie: czy Oferent zapewnia dostep do
oftalmoskopu? - udzielono odpowiedzi: speiniam warunek w dniu zlozenia oferty i bede
spetniac¢ od poczatku obowigzywania umowy”.

Biorac powyzsze pod uwage, postepowanie komisji konkursowej byio zgodne z
przepisami ustawy, Regulaminem Pracy komisji prowadzacej postgpowania w sprawie
zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej przyjetego uchwata nr 36/2005/|
Rady Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 4 pazdziernika 2005r. oraz wydanymi na
podstawie 146 ust. 1 pkt 3 ustawy zarzadzeniem Nr 62/2009/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 2 listopada 2009r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania
i realizacji umbébw w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna | zarzgadzeniem
Nr 49/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 sierpnia 2010 r. w
sprawie warunkéw postepowania dotyczgcych zawierania uméw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej,



Powyzsze stanowi o tym, ze komisja konkursowa nie naruszyta zasad prowadzenia
postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej. Ocena
ta skutkuje uznaniem, ze nie doszto do naruszenia interesy prawnego Odwotujacego i nie

ma podstaw do uwzglednienia odwotania

a u

p.o. Z-ca Dyrekrorn d¥Medy czn ch

Mali \I" ils xc\. dziafy Wojew izl Kiego
Narodos unﬁa{k/rh wwia

med, Mirasliaw Gierka

Pouczenie:

Na podstawie art. 154 ust 4 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkéw publicznych (t.j. Dz. U. 2008 nr 164, poz. 1027 ze zm.), od niniejszej decyzji
przystuguje odwotanie do Prezesa Funduszu. Odwofanie wnosi sie za posrednictwem
Dyrektora Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Funduszu ul. Ciemna 6, 31 — 056 Krakéw
w terminie 7 dni od dnia otrzymania decyzji Dyrekiora Matopolskiego Oddziatu

Wojewodzkiego Funduszu.

10



