SPZZOZ im. Marszatka J6zefa Pitsudskiego w Plonsku
ul. Henryka Sienkiewicza7

09- 100 Plonsk

tel. (23) 662 39 82

www.szpitalplonsk.pl

Dziat Kadr

DKP.261.7.2023. AW Ptonsk, dnia23.03.2023 .

ZAPYTANIE OFERTOWE nr DKP.261.7.2023.AW <«
dot. przeprowadzenia audytéw i analiz w SPZZOZ w Plofisku = * = =

1. Przedmiot zamoéwienia: e
Przeprowadzenie audytéw i analiz w SPZZ0Z w Plonsku i udzielenie mezb@dnych rekomendacp.
Nazwa i kod CPV przesmiotu zamoéwienia: Ustugi audytu — 79212000-3 .

1. Zakres zamdwienia obejmuje przeprowadzenie audytow i analiz oraz udzielenie mezbe;dnych
rekomendacji na rzecz SPZZ0Z Ptonsk, w tym, w szczegdlnosci:

a) Przeprowadzenie analizy uméw o prace personelu medycznego oraz uméw -
cywilnoprawnych z podmiotami §wiadczacymi ustugi medyczne na rzecz ., ..
Zamawiajgcego. Analiza polega¢ bedzie w szczegdlnodci na ocenie zgodnosci
zawartych umow z obowigzujacymi przepisami w zakresie: : :

prawa pracy, .

dzialalno$ci lecznicze] 1 odpowiedzialnosci podmiotu leczniczego oraz: osoby
wykonujacej zawdd medyczny lub podmiotu dostarczajgcego sw1adczema medyczne
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotneJ ﬁnansowanych
ze Srodkéw publicznych; S

b) Przeprowadzenie audytu sytuacji finansowej Zamawiajgcego, polegajqcego "
w szczeg6lnoscei na analizie:

rachunkéw zyskow i strat,

bilanséw,

przeptywow finansowych,

struktury rachunku kosztow,

rozktadu kosztéw na komorki organizacyjne, -
przychodow z tytutu dziatalnosci podstawowej 1 pozostatych dzia{alnoz_‘s"ci',’i. "
ilosci, wartosei i zakresow udzielonych $wiadczen, / .
rentownosci poszezegolnych komorek dziatalnoscei podstawowej oraz: $w1adczen

¢) Przeprowadzenie analizy sytuacji rynkowej Zamawiajgcego, a w szcz‘eg_olno_s,cy

aktualnej mapy potrzeb zdrowotnych obszaru objetego dziatalnoscig Zamawiaj acego,
zakresOw 1 pozioméw finansowania $wiadczen prze NFZ w rejonie objetym. .
dzialalnoscia Zamawiajacego, a w tym udziat Zamawiajacego w tych Wart0501ach
realizacji umow zawartych przez Zamawiajgcego z NFZ ze szczegolnym
uwzglednieniem wykorzystania zasobdw, L
chorobowosci 1 zachorowalnosci mieszkaicéw obszaru objetego dz1a1alnosc1q
Zamawiajgcego w korelacji z zasobami Zamawiajgcego i mozliwosci reahza Jl
Swiadczen w tym zakresie;




D

d) Przeprowadzeme audytu norm oraz regulaminéw bezposrednio zwigzanych
. z organlzaCJq udzielania swiadczen opieki zdrowotne;;

e) - Przeprowadzenie audytu procesu rozliczenia $wiadczefi, a w szczegolnosci:

.7, proces rozliczania $wiadczen z NFZ,

dokumentacji medycznej pod wzgledem witasciwej identyfikacji procedur oraz
o ' rozpoznan zgodnie z Miedzynarodowa Klasyfikacja Procedur oraz Rozpoznan
" Medycznych (ICD- 9 oraz ICD-10),
— raportdw statystycznych przygotowanych i wysytanych przez Zamawiajgcego do
NFZ;
t) Przeprowadzeme analizy funkcjonalno$ci rachunku kosztéw, a w szczegdlnosci:
. — ocenie funkcjonalnosci rachunku kosztow do celow zarzadczych,
— ocenie zgodnosci sposobu prowadzenia rachunku kosztéw z okre§lonym prawnie
. formatem i standardem.
g) Opracowame w oparciu o wyniki audytu i analizy rekomendacji dla Zamawiajacego
dotyczacych m.in. struktury organizacyjnej, optymalizacji kosztow, organizacji 1 zakresu
$wiadczonych ustug.

2. Warunki realizacji zaméwienia: Zgodnie z projektem umowy stanowigcym zatgcznik nr 2
do zapytania ofertowego.

3. Przewidywany czas trwania zaméwienia lub termin wykonania zamoéwienia:
(w dnlach mlesw;cach z uwzglednieniem daty rozpoczecia lub zakonczenia): od dnia zawarcia
umowy na okres 6 m-cy.

4. Kryteria oceny oferty:
1) Cena brutto - 50%
2) Liczba szpitali powyzej 250 tozek, w ktérych Wykonawca przeprowadzit audyty —25%
3) Liczba audytow przeprowadzonych w szpitalach w latach: 2020-2022 — 25%

4.1. Za oferte naj kofzystniej sz3 zostanie uznana oferta przedstawiajgca najkorzystniejszy bilans
punktéw w kryteriach:

Maksymalna liczba
. . punktow mozliwa do
L.p. _ Kryterium Waga kryterium uzyskania W
kryterium
1. Cena brutto 50 % 50 pkt.
Liczba szpitali powyzej 250 tozek, w 25 9 25 bkt
2. ktérych Wykonawca przeprowadzit audyty ° P
3 Liczba SQ audytéw przeprowadzonych 2504 25 pki
' w szpitalach w latach: 2020-2022
Razem 100 pkt.




4.2 Kryterium ,, Cena brutto” (C)

1) Punkty za kryterium ,, Cena brutto” zostang obliczone w nastepujgcy sposob:
Chn
____________ x50 = C
C ofb.
gdzie:

C n - najnizsza cena sposrdd ofert
C ofb. - cena oferty badanej _
C — calkowita liczba punktoéw przyznanych badanej ofercie w kryterium ,, Cena brutto”

50 - wskaznik staty
4.3 Kryterium ,, Liczba szpitali powyzej 250 {ozek, w ktérych Wykonawca przeprowadzi? 'au'dyiy” S

1) Punkty w kryterium ,, Liczba szpitali powyzej 250 t6zek, w ktérych Wykonawca przeprowadzit
audyty” =zostang przyznane zgodnie ze zlozonymi przez Wykonawce dokumentami
potwierdzajacymi spetnianie kryterium.

2) Punktacja zostanie przyznana w nast¢pujacy sposob:

— do 50 szpitali — 0 pkt
— od 51 do 100 szpitali — 10 pkt
— od 101 szpitali — 25 pkt W

3) Odpowiednia ilos¢ punktéw zostanie przyznana za podanie pelnej l‘igzby\ szpitali

np. w przypadku 70 szpitali zostanie przyznana punktacja dla zakresu: ,,od 51 do 100szp1ta11”

4.4.Kryterium ,, Liczba audytow przeprowadzonych w szpitalach w latach: 2020-2022” (A) 0

1) Punkty w kryterium ,, Liczba audytéw przeprowadzonych w szpitalach w latach 2020 20227
zostang przyznane zgodnie ze ztozonymi przez Wykonawce dokumentami potwlerdzaja,cyml
spelnianie kryterium.

2) Punktacja zostanie przyznana w nastepujacy sposob:

— do 49 audytéw wiacznie — 0 pkt.
— od 50 do 60 audytéw wlacznie — 10 pkt.
— 61 audytow i wigcej - 25 pkt.
3) Odpowiednia ilo$¢ punktéw zostanie przyznana za podanie pelnej liczby audytow
np. w przypadku 55 audytéw zostanie przyznana punktacja dla zakresu: ,,od 50 do 60 audytow
wlacznie”. :




4.5. Catkowita punktacja przyznana badanej ofercie zostanie obliczona wedtug ponizszego wzoru:

S Pe=C+S+A
gdzier ..

Pc¢ —calkowita liczba punktéw uzyskana przez badang oferte
C- ceilka‘ita liczba punktow uzyskana przez badang oferte w kryterium ,, Cena brutto”

S - ca{kowna liczba punktéw uzyskana przez badang ofert¢ w kryterium ,, Liczba szpitali powyzej
250 lozek‘ w ktorych Wykonawca przeprowadzit audyty”

A N calkowna liczba punktow uzyskana przez badang oferte¢ w kryterium ,, Liczba audytéw
prz_epno:wadmnych w szpitalach w latach: 2020-2022”

T s
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4.6.7a najkorzyétniej szg oferte zostanie uznana oferta, ktora zdobedzie najwigksza liczbe punktow
we i}vsiystkich kryteriach Igcznie, obliczong zgodnie z pkt. 4.5.
4.7.0blicZenia Wedlug powyzszych wzoréw zostang dokonane z doktadnoscia do dwéch miejsc
po plzekau
S. Wykonawca skladajac oferte, jest zobowigzany dolaczy¢ do niej nastepujace dokumenty:
1) Formularz ofertowy,
2) Dokumént potwierdzajacy wyksztatcenie/kwalifikacje niezbedne do realizowania w/w ustug,
3) Dokumenty/o$wiadczenie potwierdzajace spetnianie kryterium 4.3) 1 4.4)
W przypadku o$wiadczenia nalezy dotaczy¢ liste szpitali, na rzecz ktérych przeprowadzono
audyty.

6. Zamawiajacy zastrzega mozliwo$¢ zmiany albo odwolania niniejszego zapytania ofertowego
przed uplywem terminu skladania ofert bez podania przyczyny.

7. Zamawiajacy zastrzega mozliwos¢ zamkniecia postepowania bez dokonania wyboru
ktorejkolwiek z ofert.

8. Termin zwigzania ofertg:
1) Wykonawca pozostaje zwigzany oferta przez okres 30 dni.
2). Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu skladania ofert.
3) Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedtuzy¢ termin zwigzania
oferta.

9. Sposob skladania oferty:

1) Osobiscie, za posrednictwem kuriera lub ,,poczta” w Kancelarii SPZZOZ im. Marszatka Jozefa
Pilsudskiego w Plonsku. Oferta powinna by¢ zlozona w zamknietej, nieprzezroczystej
kopercie. Na kopercie nalezy umiesci¢ nazwe oraz adres Zamawiajacego, nazweg (firme)
i siedzibe (adres) Wykonawcy. Koperta powinna by¢ opisana w nastepujacy sposob:



10.

11.

12.

Nazwa(firma) Wykonawcy
Siedziba (adres)Wykonawcy o ‘
SPZZOZ im. Marszatka
Jozefa Pitsudskiego w/Piofisku
ul. Henryka Sienkiewicza 7
09-100 Ptonsk
Zapytanie ofertowe nr DKP.261.7.2023.AW

dot. przeprowadzenia audytéw w SPZZOZ w Plonsku

Nie otwiera¢ przed 31.03.2023r. godz. 12:00

Termin zlozenia oferty: T

1) Oferte nalezy ztozy¢ do dnia 31.03.2023 r. do godziny 12:00

2) O zachowaniu terminu zlozenia oferty decyduje data wpltywu oferty ‘do siedziby
Zamawiajgcego. Oferta otrzymana przez Zamawiajagcego po uptywie terminu'*fskiddania ofert
zostanie zwrécona bez otwierania Wykonawcy i nie bedzie podlegata ocenie: Wykonawca
moze ztozy¢ tylko jedng oferte. Wykonawca moze przed uplywem terminu- do: sktadania ofert
zmieni¢ lub wycofac oferte. :

Miejsce oraz termin otwarcia oferty/odczytania tresci oferty: o

1. Otwarcie ztozonych ofert/odczytanie tresci oferty nastapi w siedzibie Zamaw1a] a}cego w dmu
31.03.2023 r. 0 godz. 13:00 w siedzibie Zamawiajacego tj. 09-100 Plonsk; ul.: Slenk1ew1cza 7

2. Zamawiajacy przewiduje-/ nie przewiduje* publiczne] sesji otwarcia ofert. ' '

*nlepotrzebne skreslic.

Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejsze] oferty, a przed zawarciem umowy, Wykonawca
zobowigzany jest wypeini¢ ankiete dla podmiotu przetwarzajgcego — zgodnle zZe wzorem
stanowigcym zalacznik nr 4 do Zapytania ofertowego.

Instrukcja wypelniania Ankiety:

1. Wykonawca musi zaznaczy¢ we wszystkich pozycja od 1 do 3: ,, Tak™ albo ,,Nle” ST

2. W przypadku zaznaczenia dla pozycji 1 albo 2 albo 3 odpowiedzi ,, Tak’ Wykonawca otrzyma
poziom zgodnosci — ,,zgodny” Nie jest wowczas zobligowany do uzupelnienia dalszej cze;sm
ankiety tj. od poz. 4 do poz. 27.

3. W przypadku zaznaczenia w pozycji 1 1 2 i 3 odpowiedzi ,,Nie” Wykonawca zobow1qzany jest
wypelnié dalszg czgs$é ankiety tj. od poz. 4 do poz. 27.

4. W kazdej z ww. pozycji (wyjatek poz. 14) Wykonawca musi zaznaczy¢ Jednq z mozhwych
odpowiedzi: ,,Tak” albo ,,Nie” albo ,,N.D.” W przypadku zaznaczenia ,,N.D.” (me dotyczy)
Wykonawca musi wypetnié¢ dodatkowo kolumne ,,Uwagi” uzasadniajgc dlaczego nie dotyczy
go dane pytanie.

5. Wypekienie ankiety w calosci konczy si¢ komunikatem ,,ankieta kompletna” oraz pokazuje
poziom zgodnosci ,,niezgodny” albo ,,czesciowo zgodny” albo ,,zgodny”.

6. Ankieta musi osiggnag¢ poziom zgodnosci ,,czesciowo zgodny” albo ,,zgodny”, aby mogto
doj$¢ do podpisania umowy w sprawie zamowienia publicznego,. '




7. Komunikat ,ankieta niekompletna” albo Ankieta z wynikiem na poziomie zgodnosci

,,ﬁiezgodny” (poziom zgodnosci ponizej 60%) albo brak ztozenia Ankiety w wyznaczonym

* terminie bedzie potraktowane przez Zamawiajacego jako niemozno$¢ zawarcia umowy
. gié\ynej W sprawie zamoOwienia z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy.

13. Dane.osoby upowaznionej do kontaktéw:
Osé)ba upowazniona do kontaktow: Aneta Wisniewska
tel.: 23 66177 18
‘\e. maz.lf kadry@szmtalplonsk.pl

: Zalqczni'k“i "
1) formularz ofertowy(zal 1)
2) Wzor umowy (zal.2) / istotne-postanowienia oWy (niepotrzebne skreslic).

" 3) ‘wzOr umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych (zat.3)
4) ankieta (zat: 4)
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