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Dyrektora
Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia

Dziatajgc na podstawie art. 154 ust. 3, w zwigzku z art.r107 ust. 5 pkt 8, w zwigzku z
art. 142 ust. 5 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2008 r. Nr 164 poz. 1027 z
pézn. zm.), w zwiazku z odwotaniem ztozonym przez Pana Michata Mature, wykonujacego
dziatalno$é gospodarczag pod firmg ,Michat Matura Niepotomickie Centrum Profilaktyczno-
Lecznicze", od rozstrzygnigcia postgpowania nr 06-13-000035/SP0/14/1/14.2142.026.04/1
prowadzonego w trybie konkursu ofert / rokewa#” w rodzaju. $wiadczenia pielggnacyjne i
opiekuicze w zakresie: $wiadczenia w pielegniarskiej opiece dtugoterminowej domowej,

Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia

uwzglednia/oddala® odwolanie

* niepotrzebne skresli¢




UZASADNIENIE

Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Nafodowego Funduszu Zdrowia w
Krakowie na podstawie art. 139 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych ( t. j. Dz. U. z 2008 r. nr 164 poz.
1027 z péZn. zm.) zwanej dalej takze ,Ustawg’, oglosit postepowanie nr 06-13-
000035/SP0O/14/1/14.2142.026.04/1 prowadzone w trybie konkursu ofert w sprawie zawarcia
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju: $wiadczenia pielegnacyjne i
opiekuricze w zakresie: $wiadczenia w pielegniarskiej opiece diugoterminowej domowej na
okres od 1 marca 2013 do 31 grudnia 2015.

W przedmiotowym postepowaniu zostato ztozonych 9 ofert.

W my$l art. 151 ust. 1 Ustawy rozstrzygniecie postepowania nastapito w dniu 28
stycznia 2013 roku, a informacja o wynikach postepowania zostata opublikowana na tablicy
ogtoszer: oraz na stronie internetowej MOW NFZ w Krakowie, a tym samym wypetniona
zostata dyspozycja z art. 151 ust. 2 Ustawy, ktory stanowi o jawnosci informacji o
postepowaniu w sprawie zawarcia umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;.

Zgodnie z postanowieniami art. 152 ust. 1 Ustawy, $wiadczeniodawcom, ktorych
interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Fundusz zasad
przeprowadzania postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej, przystuguja érodki odwotawcze i skarga na zasadach okreslonych w art. 153 i
154 ustawy o $wiadczeniach. W my$l art. 154 ust. 1 ustawy o $wiadczeniach,
Swiadczeniodawca bioracy udziat w postepowaniu moze wnie$¢ do dyrektora oddziatu
wojewddzkiego Funduszu odwotanie, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnieciu
postepowania. ’

Pismem z dnia 28 stycznia 2013 (wplyneto w dniu 1 lutego 2013 roku) do
Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Krakowie
wplyneto odwotanie ztozone przez Pana Michata Matura, wykonujgcego dziatalnos¢
gospodarczg pod firma "Michat Maura Niepotomickie Centrum Profilaktyczno-Lecznicze",
zwanego dalej ,Odwotujacym” badz ,Oferentem”, od rozstrzygnigcia postepowania nr 06-13-
000035/SPO/14/1/14.2142.026.04/1, prowadzonego w trybie konkursu ofert. Odwotanie
zostato wniesione w terminie.

Odwolujacy zostat zawiadomiony pismem wystanym listem poleconym, ze zgodnie z
art. 10 kodeksu postepowania administradyjnego przed wydaniem decyzji Oferentowi
przystuguje prawo wypowiedzenia sie co do zebranych dowodow i materiatow  w/w

postepowania oraz zgtoszonych zadan dotyczacych przedmiotowego odwotania.




W odwotaniu Oferent zarzucit, iz w trakcie postepowania doszto do naruszenia
miedzy innymi artykutow 134, 140 i 147 Ustawy, jak rowniez zasady réwnego traktowania
wszystkich $wiadczeniodawcéw ubiegajacych si¢ o zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej oraz zasady prowadzenia postgpowania w sposéb gwarantujacy
zachowanie uczciwej konkurencji w szczegdlno$ci poprzez:

- odmowe oceny i klasyfikacji oferty Oferenta w tzw. rankingu ofert przy zastosowaniu liczby
punktow, jakie oferta Oferenta uzyskata dla parametréw okreslonych w jego ofercie;

- niewlasciwg i niejednoznaczng interpretacje pytan ankietowych nr1.1.1.111.1.1.2;

- sformutowanie w trakcie postepowania nowych warunkéw wymaganych od oferentow;

- wprowadzajgce w btad oferenta pytanie odnosnie przeprowadzonych kontroli, zakon-
czonych wystapieniem pokontrolnym, o ktérych mowa w pytaniach ankietowych w rozdziale
1.4. ankiety - ,Wyniki kontroli prowadzonych przez NFZ".

W zwigzku z powyzszymi zarzutami Odwotujgcy wniést o ,...uznanie protestu i
umozliwienie przystapienia do rokowari w zakresie Pielegniarska Opieka Dlugoterminowa dla
powiatu wielickiego.”

Rozpatrujgc odwotanie Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w
Krakowie stwierdzit, co nastepuje:

Zgodnie z informacja zawarta w ogloszeniu postgpowania nr 06-13-
000035/SPO/14/1/14.2142.026.04/1 z dnia 4 grudnia 2012 r. Oferenci przystepujacy do
konkursu ofert, oprécz wymagan wynikajacych z przepisow prawa powszechnie
obowiazujacego, w tym w szczegolnosci z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
éwiadczen gwarantowanych z zakresu $wiadczen  pielegnacyjnych i opiekunczych w
ramach opieki diugoterminowej z dnia 30 sierpnia 2009 r. (Dz. U. z 2009 r. Nr 140, poz. 1147
z pdzn. zm.), powinni, zgodnie z art. 146 ust. 1 pkt. 3 Ustawy spetniaé wymagania okreslone
przez Prezesa NFZ wskazane w.

- Zarzadzeniu Nr 83/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 16
listopada 2011 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw w rodzaju
éwiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze w ramach opieki diugoterminowej (z pézn. zm.);

- Zarzadzeniu Nr 46/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 16
wrzeénia 2011 r. w sprawie warunkéw postepowania dotyczacych zawierania umow o
" udzielanie $wiadczeh opieki zdrowotnej (z pézn. zm.).

Oprécz tego w ogloszeniu wiw postepowania wskazano, ze oferty bedg oceniane zgodnie z
Zarzadzeniem Nr 54/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30
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wrzesnia 2011 r. w sprawie okre$lenia kryteriow oceny ofert w postgpowaniu w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (z pézn. zm.).

Odwotujacy w ofercie ztozyt oéwiadczenie, ze , zapoznaft sie z przepisami zarzgdzenia oraz
warunkami zawierania uméw i nie zglasza do nich zastrzezer: oraz przyjmuje je do
stosowania”.

W czesci jawnej konkursu komisja konkursowa dokonata oceny formalno- prawnej ztozonych
ofert oraz stwierdzita braki formalne oferty, ktére Oferent uzupetnit w wyznaczonym terminie.

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, co jeszcze nie skutkuje wybraniem
oferty celem zawarcia umowy. Pozwala to jedynie na dokonanie na podstawie art. 148
Ustawy oraz § 1 ust. 4 Zarzadzenia Nr 54/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 30 wrzeénia 2011 r. (z pézn. zm.), oceny i poréwnania ofert, odrebnie dla’
kazdego oferowanego zakresu $wiadczeri w ramach danego postepowania. Szczegdbtowe
parametry kryteriéw oceny ofert dla $wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych oraz wage
poszczegdlnych kryteribw w ocenie tacznej okreslono w Tabeli 1.14., stanowigcej zatacznik
nr 1 do Zarzadzenia Nr 84/2011/DSOZ z dnia 16 listopada 2011 r., zmieniajgcego
Zarzgdzenie Nr 54/2011/DSOZ Prezesa Narodowy Fundusz Zdrowia z dnia 30 wrzeénia
2011 r.. W oparciu o w/iw kryteria na podstawie ztozonych i wczytanych zapytan ofertowych i
ankiet dokonano oceny ofert, a nastepnie ich poréwnania i na tej podstawie sporzadzono
ranking otwarcia. Ranking powstaje w kolejnosci malejgcej tacznej liczby punktéw oceny
oferty. Oferty o tej samej liczbie punktow zajmujg t¢ sama pozycje w rankingu, a ranking jest
sporzadzany dla kazdego miejsca udzielania $wiadczen wskazanego w ofercie.

Oferta Odwolujacego w rankingu otwarcia uzyskata tacznie 27,407 punktow, na co
sktadaly sie nastepujace wartosci:
1. Kryterium niecenowe (jakosc):
- personel — 0 pkt
- sprzet i aparatura medyczna — 10 pkt
- zewnetrzna ocena jakosci — 0 pkt
- wyniki kontroli — O pkt
2. Kryterium cenowe:
- cena — 17,407 pkt

Komisja Konkursowa, w my$l art. 142 ust. 6 Ustawy, w celu ustalenia Iiczby i ceny

planowanych do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej przeprowadzita negocjacje ze
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wszystkimi oferentami zakwalifikowanymi do czeéci niejawnej postepowania, tj. ktérych
oferty spetniajg stawiane wymagania i nie zostaty odrzucone.

W dniu 23 stycznia 2013 r. przeprowadzono negocjacje z Odwotujgcym, w wyniku ktdrych
ustalono cene jednostkowa w wysokosci 24,30 zt oraz liczbg $wiadczen w ilosci 5 508 pkt.
Odzwierciedleniem dokonanych ustalen jest podpisany protokét koricowy, w ktérym strony
ustality stanowisko zbiezne. Oferent nie wniést zadnych uwag do protokotu.

Po zakoniczeniu negocjacji ze wszystkimi oferentami sporzadzono ranking koricowy w
stosunku do wszystkich ofert, ktore nie zostaly odrzucone. Oferty zostaty uszeregowane w
kolejnosci wynikajacej z tacznej liczby punktéw oceny, z uwzglednieniem wynikoéw
negocjacji.

W rankingu koricowym oferta Odwotujacego zostata sklasyfikowana na 7. miejscu, gdyz
uzyskata 30 punktéw, w tym za: '

1. Kryterium niecenowe (jakos¢):

- personel - 0 pkt

- sprzet i aparatura medyczna — 10 pkt

- zewnetrzna ocena jakosci —0 pkt

- wyniki kontroli - 0 pkt

2. Kryterium cenowe:

- cena — 20 pkt.

Ostatecznie Komisja Konkursowa na podstawie art. 142 ust. 5 Ustawy dokonata
wyboru ofert celem zawarcia umowy w kolejnosci zgodnej z uzyskang pozycja w rankingu
koricowym, az do wyczerpania $rodkéw finansowych, ktére zamawiajgcy przeznaczyt na
éwiadczenia bedace przedmiotem postepowania, tj. ofert, ktore w rankingu korncowym
uzyskaly najwigkszg liczbe punktéow. O miejscu w rankingu koncowym zadecydowata
punktacja jakg Odwotujacy otrzymat za wszystkie w/w kryteria oceny ofert, a takze punktacja,
jaka uzyskali pozostali oferenci biorgcy udziat w postgpowaniu.

Oferta Odwotujgcego nie uzyskata w rankingu koncowym wystarczajacej liczby
punktéw, aby zosta¢ wybrang do zawarcia umowy.

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
dwiadczeniobiorcom dostep do $wiadczen zdrowotnych okreslonego rodzaju. Dziatania

komisji nie maja jednak prowadzi¢ do zawarcia uméw ze wszystkimi oferentami, biorgcymi




udziat w postepowaniu. Zgodnie z ideg konkursu, zadaniem komisji jest wybér
najkorzystniejszych ofert. ‘

Oferta Odwotujgcego nie zostata wybrana, pomimo 2e spetniata wszystkie
wymagania formalno — prawne oraz wymogi merytoryczne. Na przedmiotowy konkurs ofert
ztozono bowiem oferty, ktore uzyskaty wyzszg ocene punktowg i jako najkorzystniejsze
zostaly wybrane w celu zawarcia umowy. '

Odnoszac sie do zarzutu Odwotujacego, ze Komisja Konkursowa nieprawidtowo
ocenita oferte i nie przyznata punktéw za co najmniej 2-letnie doswiadczenie w pracy w
opiece w $rodowisku domowym, w tym w domu pomocy spotecznej na stanowisku
pielegniarki nalezy zwazy¢ co nastepuje:

Oferent na pytanie ankietowe nr 1.1.1.2., tj. ,Czy $wiadczenia realizowane sa przez
pielegniarke z co najmniej 2-letnim doswiadczeniem w pracy w opiece w Srodowisku
domowym, w tym w domu pomocy spolecznej na stanowisku pielegniarki?” udzielit
odpowiedzi NIE. Oferent pismem z dnia 11 stycznia 2013 r. zostat wezwany do zlozenia
wyjasnien, zgodnie z zapisem § 6 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2004
r. w sprawie sposobu ogtaszania o postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, zapraszania do udziatu w
rokowaniach, skladania ofert, powotywania i odwotywania komisji konkursowej oraz jej zadan
(Dz. U. 2004.273.2719), odnos$nie udzielenia odpowiedzi TAK. Zapytanie z wezwania z dnia
11 stycznia 2013 r., nie dotyczyto jednak Odwotujacego, poniewaz na pytanie 1.1.1.2. udzieli
on odpowiedzi NIE, a nie TAK. Ponadto w trybie § 6 w/w rozporzadzenia Ministra Zdrowia
nie jest mozliwa zmiana oferty, a jedynie potwierdzenie danych w niej zawartych. Zgodnie
bowiem z ww. przepisem § 6 ,W toku postepowania komisja konkursowa moze zgdac od
$wiadczeniodawcy ubiegajgcego sie o zawarcie umowy ziozenia wyjasnieri dotyczgcych
przeprowadzanego postepowania. Komisja konkursowa ma prawo przeprowadzenia kontroli
$wiadczeniodawcy ubiegajgcego sie o zawarcie umowy w celu potwierdzenia prawdziwosci i
prawidlowosci danych zawartych w ofercie, a takze zazgda¢ dostarczenia dokumentow
potwierdzajgcych dane | informacje przekazané w toku postepowania przez
$wiadczeniodawce ubiegajgcego sie o zawarcie umowy’. Zgodnie za$ z § 17 ust 4
Zarzadzenia Nr 46/2011/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 16 wrze$nia 2011r. w sprawie warunkow
postepowania dotyczacych zawierania uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne (z
pézn. zm.), po uplywie terminu skiadania ofert, Oferent jest zwigzany ofertg do czasu
rozstrzygniecia postepowania. Ponadto zgodnie z § 17 ust. 1 uzupetnienie oferty jest
mozliwe tylko pbd warunkiem, ze oddziat Funduszu otrzyma pisemne powiadomienie o
uzupetieniu oferty przed uptywem terminu skiadania ofert, ktory w przedmiotowym
postepowaniu byt wyznaczony na dzien 28 grudnia 2012 r. W tym terminie Oferent nie
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uzupetnit oferty poprzez udzielenie odpowiedzi TAK na pytanie ankietowe nr 1.1.1.2.
Jeszcze raz wiec nalezy podkresli¢, ze przedstawiona w ofercie odpowiedz NIE na pytanie
ankietowe nr 1.1.1.2. jest wigzaca zaréwno dla Odwotujgcego, jak i komisji konkursowej
dokonujgcej oceny oferty.

Pomimo powyzszego, ustosunkowujac si¢ do pisma Oferenta z dnia 14 stycznia
2013 r., ktére zawierato m.in. informacje odnosnie doswiadczenia poszczegdlnych
pielegniarek, nalezy stwierdzic, ze na podstawie tych zapiséw Komisja Konkursowa mogtaby
co najwyzej dojé¢ do przekonania, ze 3 z 4 wymienionych os6b personelu faktycznie
posiadato odpowiedni staz pracy w $rodowisku domowym. Jednak do$wiadczenie ostatniej z
wymienionych osob, co do ktérej Oferent wskazat, ze osoba ta pracowata ,jako pielegniarka
zabiegowa w $rodowisku domowym” nie mozna uznac jako tozsame z doswiadczeniem, o
ktorym mowa w pytaniu 1.1.1.2. Trzeba wyraznie podkresli¢, ze zgodnie z zapisem
zalgcznika nr 1 cze$é . ust. 2 pkt. 5 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia
2009 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotne]
(Dz. U. z dnia 31 sierpnia 2009r. Nr 139 poz. 1139 z poézn. zm.) ,w celu realizacji zabiegow i
procedur diagnostyczno-terapeutycznych w trakcie udzielanej porady lekarskiej oraz tych
wynikajacych z udzielanej porady oraz obowigzkowych szczepien ochronnych wynikajgcych
z zakresu zadan lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, $wiadczeniodawca zapewnia
funkcjonowanie gabinetu zabiegowego od poniedziatku do pigtku, z wytgczeniem dni
ustawowo wolnych od pracy, w tym punktu szczepien dostgpnego co najmniej raz w
tygodniu, takze po godzinie 15:00.” Pielegniarka, potocznie nazywana zabiegows, to
pielegniarka zatrudniona w gabinecie zabiegowym dziatajgcym przy gabinecie lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej (zwanego dalej ,/ekarzem POZ"). Do jej zadan nalezy migdzy
innymi wykonywanie zabiegéw na zlecenie lekarza POZ w miejscu udzielania $wiadczen, 1.
wlasnie w gabinecie zabiegowym, a nie w érodowisku domowym (w domu pacjenta).
Dodatkowo dokonana przez Komisje Konkursowa weryfikacja podanych przez Oferenta
danych w Portalu Potencjatu w zaden spos6b nie potwierdzita, aby zgodnie z o$wiadczeniem
Oferenta, rzeczona pielegniarka faktycznie byta u niego zatrudniona w latach 2007-2010 w
ramach wykonywania umowy w rodzaju $wiadczen pielegnacyjno- opiekunczych.

Odnoszac sie jeszcze do powyzszego nalezy wskazag, ze w mys| zapisu § 6 ust. 112
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogolnych warunkéw uméw
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. 2008.81.484) o tresci: ,1. Swiadczenia
udzielane sg osobiscie przez osoby wykonujgce zawody medyczne lub inne osoby
posiadajgce odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia do udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej w okreslonym zakresie lub okreslonej dziedzinie medycyny, zgodnie z
zafgcznikiem do umowy.” oraz . 2. Zmiany w zatgczniku, o ktorym mowa w ust. 1, wymagajg

zgloszenia  dyrektorowi  oddziatu wojewédzkiego  Funduszu  najpéZniej w dniu
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poprzedzajgcym ich powstanie albo- w przypadkach losowych- niezwlocznie po zaistnieniu
zdarzenia” Oferent miat obowigzek zgtoszenia udzielanie $wiadczen przez pielegniarke, o
ktérej mowa wyzej, w latach 2007- 2010 r.. Jezeli faktycznie w/w Pani byta zatrudniona u
Odwotujgcego wezesniej niz od 1 marca 2013 r.( jak jest zawarte w Portalu Potencjatu), a nie
zostalo to przez niego wykazane doszto do naruszenia w/w przepiséw. Tym bardziej nie jest
uzasadnione zadanie Oferenta o uznanie do$wiadczenia wykazanej w ofercie pielegniarki,
co do ktérej nie przedstawiono innych dokumentéw po$wiadczajgcych posiadany staz précy,
skoro nie zostala ona wiasciwie wykazana w zasobach personelu przez samego
Zainteresowanego.

Ustosunkowujgc sie do zarzutu Odwoltujgcego, ze Komisja Konkursowa
nieprawidtowo ocenita oferte i nie przyznata punktow za kwalifikacje zgtoszonego do oferty
personelu nalezy wzigé pod uwage, co nastepuje:

Odwotujacy na pytanie ankietowe o tresci: ,1.1.1.1. Czy $wiadczenia realizowane sg
przez pielegniarke z ukoriczong specjalizacjg lub kursem kwalifikacyjnym w dziedzinie opieki
diugoterminowej, lub pielegniarstwa przewlekle chorych i niepefnosprawnych, lub
pielegniarstwa zachowawczego, lub pielegniarstwa rodzinnego, lub pielegniarstwa
Srodowiskowego, lub pielegniarstwa  $rodowiskowo-rodzinnego, Iub pielegniarstwa
pediatrycznego, lub pielegniarstwa geriatrycznego, lub pielegniarstwa opieki paliatywnej lub
kursem specjalistycznym w zakresie opieki paliatywnej?” udzielit odpowiedzi TAK. Do oferty
zostaty dotaczone zaswiadczenia o ukoriczonych kursach dla poszczegdlnych pielegniarek,
niemniej jednak dwa z przedstawionych zaswiadczen budzity pewne watpliwosci Komisji
Konkursowej, ktéra wezwata Oferenta do ztozenia wyjasnien. W odpowiedzi Oferent
dostarczyt dokumenty potwierdzajace w wystarczajgcym stophiu ukoniczenie kursu przez
jedng z oséb, ktérych dotyczyto wezwanie. W stosunku do drugiej Oferent przedstawit
zaéwiadczenie o ukonczeniu kursu kwalifikacyjnego, jednak bez wskazania w jakim zakresie.
Biorac pod uwage, iz byt to dokument wydany w 1984 r. Oferent oswiadczyt, iz ,OSrodek
Doskonalenia Kadr Medycznych w Krakowie dokumenty dotyczgce przeprowadzonego Kursu
zdeponowat w archiwum w Nowym Sgczu. W tak krétkim czasie dotarcie do dokumentéw
jest niemozliwe.” Natomiast jako dowoéd potwierdzajacy rodzaj kursu Odwolujacy przestat
instrukcje nr 3/82 Ministerstwa Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 17 lutego 1982 r. w
sprawie pielegniarki srodowiskowej (Dz. Urz. MZiOS nr 2/82). Nie mozna przyjaé, iz byto tow
petni jednoznaczne i nie budzace zadnych watpliwosci poswiadczenie odbytego kursu
kwalifikacyjnego, diatego tez punkty z racji spetnienia wymogéw dodatkowo punktowanych, o
ktérych mowa w pytaniu 1.1.1.1. nie zostaty przyznane.




Niemniej jednak w zwigzku z powyzszymi watpliwosciami nalezatoby przeanalizowac
sytuacje pod katem ewentualnego naruszenia interesu prawnego Oferenta przez niezasadne
nieprzyznanie punktéw oceny oferty za odpowiedZ na pytanie ankietowe 1.1.1.1., co
nastepuje:

W dziedzinie prawa i postepowania administracyjnego przyjmuje si¢, ze pojecie
strony i interesu prawnego moze by¢ wyprowadzone tylko z przepiséw prawa materialnego
(wyrok Naczelnego Sadu Administracyjnego z 19 stycznia 1995 r., | SA 1326/93), a wrecz,
ze interes prawny ma wprost charakter materialnoprawny (wyrok Naczelnego Sadu
Administracyjnego z 27 wrzes$nia 2001 r., | SA 2326/00).

W przypadku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej reguta ta znajduje zastosowanie jedynie odpowiednio, badz na zasadzie
analogii. Jakkolwiek bowiem postepowania wszczete wskutek odwo’rania‘ lub skargi
niezadowolonego oferenta majg charakter administracyjny lub sadowo-administracyjny,
samo postepowanie W sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
lezy juz poza sferg prawa administracyjnego, albowiem dotyczy cywilnoprawnej umowy o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej i szczegbélnego sposobu zawarcia tego rodzaju
umoWy, normowanego przepisami art. 132 i nastepne Ustawy i, uzupetniajgco, przepisami
art. 66 i nastgpne Kodeksu Cywilnego. Mamy wiec tutaj do czynienia z regulacjg swoistg: na
drodze administracyjnej i sgdowo-administracyjnej ocenie podlegajg takie stany faktyczne,
ktére na gruncie prawa materialnego unormowane sg przepisami prawa cywilnego — o
umowie i sposobie jej zawarcia.

W zwiagzku z powyzszym, zrekonstruowany na podstawie znajdujgcych zastosowanie
przepisow prawa materialnego interes prawny oferenta polega na tym, aby jego oferta
zostata przez kontrahenta przyjeta (wybrana) zawsze wtedy, gdy na to zastuguje i w petnym
zakresie, w jakim na wyb6r zastugiwata, uwzgledniajgc prawem przewidziany zakres
swobody wyboru komisji konkursowej, umozliwiajacy wybér oferty lub wigkszej liczby ofert,
ktore zapewniajg najwyzszg jako$é, jak tez przedstawiajg najkorzystniejszy bilans ceny w
odniesieniu do przedmiotu zaméwienia, badZ nie dokonanie wyboru zadnej oferty, gdy nie
wynika z nich mozliwo$¢ wiasciwego udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej. W przypadku
udziatu w postepowaniu wiecej niz jednego oferenta, interes prawny kazdego z nich polega
takze na tym, by wszyscy $wiadczeniodawcy ubiegajacy si¢ o zawarcie umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej traktowani byli réwno i by postepowanie prowadzone byto z
zachowaniem zasad uczciwej konkurencji pomiedzy oferentami (art. 134 ust. 1 Ustawy).

Przepis art. 134 ust. 2 Ustawy naktada nadto na Fundusz obowigzek, by wszelkie
wymagania, wyjasnienia, informacje oraz dokumenty zwigzane z postgpowaniem w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej udostgpniane byty wszystkim

$wiadczeniodawcom na takich samych zasadach. Realizujgc ten obowigzek Prezes
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Narodowego Funduszu okresla w drodze Zarzadzer wymagania i wzory dokumentéw, ktore
nie zostaly okreslone przepisami prawa powszechnie obowigzujgcego, jak tez moze
wskazaé komisjom konkursowym w drodze aktdw wewnetrznych wiasciwy sposob
zachowania sie na poszczegolnych etapach postepowania w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Wszystko to stuzy nadrzgdnemu celowi, ktorym jest
postepowanie jawne, réwne oraz transparentne, prowadzace do wyboru ofert, ktére
zapewniajg cigglo$é udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej, ich kompleksowos¢, a takze
dostepno$é, jak tez przedstawiajg najkorzystniejszy bilans ceny w odniesieniu do przedmiotu
zaméwienia, z zagwarantowaniem uczciwej konkurencji pomiedzy oferentami.

Jak stusznie wskazano w pis$miennictwie, ,pojeciem fundamentalnym dla instytucji
$rodka odwofawczego w postepowaniu prowadzonym w Sprawie zawarcia umowy o
udzielanie $wiadczer opieki zdrowotnej jest pojecie interesu prawnego $wiadczeniodawcy.
Przez interes prawny zgodnie z przyjetymi w doktrynie i orzecznictwie pogladami rozumie¢ w
tym przypadku nalezy okre$lone prawo podmiotowe, czyli korzysci o charakterze prawnym
przyznane przez norme prawa materialnego. Interes prawny — co istotne — musi mie¢
charakter rzeczyv&isty, obowigzujgcy w danej chwili, indywidualny oraz obiektywnie
weryfikowalny. Samo za$ ustalenie interesu prawnego to nic innego jako zidentyfikowanie
zaleznoéci pomiedzy przepisem prawnym a sytuacjg konkretnego podmiotu z jednoczesnym
ustaleniem, ze zastosowanie tego przepisu moze wplywac na okreslong sytuacje prawng”
(A. Paszkowski, Srodki odwofawcze w postepowaniu prowadzonym przez NFZ w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotney).

Jak wskazat tez Wojewddzki Sad Administracyjny w Warszawie w wyroku z dnia 24
marca 2009 r. (VII SA/Wa 2012/08, LEX nr 533330), do uszczerbku interesu prawnego
uczestnika postepowania w procedurze zawierania uméw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej dojéé moze woéwczas, gdy naruszenie zasad postepowania, tj.
konkretnego przepisu prawa przez podmiot prowadzacy postepowanie, ma wplyw na
ocene mozliwosci zawarcia umowy o $wiadczenie takich ustug. Takie ujecie uszczerbku

interesu prawnego w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej determinuje sposob postgpowania w przypadku wniesienia $rodka
odwotawczego. Poza ustaleniem faktu naruszenia zasad postgpowania organ rozpoznajacy
$rodek odwotawczy zobowigzany bedzie zatem do dokonania wnikliwej oceny, czy i w jakim
zakresie naruszenie to realnie spowodowato doznanie uszczerbku w interesie prawnym
podmiotu.

Z kolei w wyroku z dnia 24 wrzesnia 2008 r. (VI SA/Wa 1076/08, LEX nr 560207)
Wojewodzki Sad Administracyjny w Warszawie podkreslit, iz $wiadczeniodawca bioracy

udziat w postepowaniu prowadzonym w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen
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opieki zdrowotnej moze skutecznie wnie$¢ srodek odwotawczy w sytuacji, gdy Narodowy
Fundusz Zdrowia naruszy okreslone przepisami powszechnie obowigzujgcymi lub
przepisami wydanymi na ich podstawie przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
zasady postepowania W rozumieniu materialnoprawnym (np. wymagania od
$wiadczeniodawcéw) oraz proceduralnym (np. warunki prowadzonego postepowania).

Ostatnim warunkiem skutecznego wniesienia przez $wiadczeniodawce ubiegajgcego
sie 0 zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej érodka odwotawczego jest
istnienie zwigzku o charakterze przyczynowo-skutkowym pomiedzy uszczerbkiem w interesie
prawnym $wiadczeniodawcy a naruszeniem zasad postepowania (A. Paszkowski, op. cit.).

Interes prawny $wiadczeniodawcy nalezy zatem ocenia¢ zawsze na kanwie
konkretnego postepowania i mozliwosci zawarcia umowy przez danego swiadczeniodawce;
posiadanie interesu prawnego zwigzane jest zawsze z oceng, czy naruszenie okreslonych
zasad postepowania powoduje to, ze $wiadczeniodawca pozbawiony jest mozliwosci
zawarcia umowy. Stanowisko to potwierdza wyrok WSA w Warszawie z dnia 11 marca 2009
r. (VI SA/Wa 2013/08): ,Pojecie uszczerbku interesu prawnego nie wystepuje zasadniczo w
prawie administracyjnym, gdzie mowa jest o naruszeniu interesu prawnego (a nie o jego
uszczerbku). Skoro jednak podstawg Zgdania strony w kontrolowanym postepowaniu
administracyjnym jest uszczerbek w interesie prawnym to istnieje potrzeba dokonania
analizy réznic w wymienionych sformufowaniach, w szczegdlnosci czy réznice te
sprowadzajg sie tylko do warstwy jezykowej. Okreslajgc warunki skorzystania ze Srodkow
odwofawczych, o ktérych mowa w art. 152 ustawy, ustawodawca postuzyt sig pojeciem
uszczerbku interesu prawnego. Pojecie to jest uzywane réwniez w ustawie o zamowieniach
publicznych. Wprawdzie w procedurze zawierania uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej nie stosuje sie przepiséw o zamdwieniach publicznych (art. 138 Ustawy), nie ma
jednak przeszkéd, aby w analizie pojecia wystepujacego na gruncie innej ustawy postuZyc
sie argumentacjg wypracowang przez pismiennictwo prawnicze i orzecznictwo, w takim
zakresie, w jakim moze ono mie¢ zastosowanie w odniesieniu do stosowania przepisu art.
152, w zw. z art. 154 ustawy. Zgodnie z dyrektywa wykiadni jezykowej, jezeli okreslony
termin nalezy do terminéw specyficznych w okreslonej dziedzinie wiedzy, to nalezy przyjac,
iz termin ten ma takie znaczenie, jak w tych dziedzinach (domniemanie znaczenia
specjalnego). Jak wynika z pismiennictwa i judykatury odnoszgcej si¢ do zamdwien
publicznych istotg badania uszczerbku interesu prawnego jest ustalenie czy na skutek

naruszenia prawa_nie nastapif uszczerbek w_mozliwosci uzyskania zaméwienia, nie

za$ jakikolwiek uszczerbek w_interesie prawnym wykonawcy. ” Por. M. Stachowiak,

J.Jerzykowski, W. Dzierzanowski, Prawo zamoéwien publicznych, komentarz, LEX, 2007,
wyd. ll..
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Podobny, bardziej’ ogélny poglad zapreientowa% Europejski  Trybunat
Sprawiedliwosci w wyroku z dnia 11 stycznia 2005 r. w sprawie C-26/03 , Mozliwos¢
zaskarzenia przystuguje kazdemu podmiotowi, ktory ma lub miat interes w uzyskaniu danego
zaméwienia publicznego i w przypadku gdy taki podmiot dozna uszczerbku lub zagraza mu
doznanie uszczerbku w wyniku zarzucanego naruszenia (..)". Do uszczerbku interesu
prawnego uczestnika postepowania w procedurze zawierania uméw o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej dojs¢ moze wodwczas, gdy naruszenie zasad postepowania, j.
konkretnego przepisu prawa przez podmiot prowadzacy postgpowanie, ma wplyw na oceng
mozliwosci zawarcia umowy o $wiadczenie takich usfug. Takie ujecie uszczerbku intéresu
prawnego w postgpowaniu dotyczacym zawarcia uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej determinuje sposob postepowania organu administracyjnego, do obowigzkéw
ktérego bedzie nalezato zbadanie okolicznosci podnoszonych w odwofaniu, a nastepnie
ocena, czy i w jakim zakresie naruszenie to realnie spowodowafo doznanie takiego
uszczerbku (...)".

Oferent w odwotaniu zarzucit dokonanie btednej oceny spetnienia wymogu, o ktorym

mowa W pytaniu ankietowym nr 1.1.1.1., tj. ,Czy $wiadczenia realizowane sg przez
pielegniarke z ukoriczong specjalizacjg lub kursem kwalifikacyjnym w dziedzinie opieki
dlugoterminowej, Ilub pielegniarstwa przewlekle chorych i niepetnosprawnych, lub
pielegniarstwa zachowawczego, Ilub pielegniarstwa rodzinnego, lub pielegniarstwa
srodowiskowego, lub pielegniarstwa  $rodowiskowo-rodzinnego, lub  pielegniarstwa
pediatrycznego, lub pielegniarstwa geriatrycznego, lub pielegniarstwa opieki paliatywnej lub
kursem specjalistycznym w zakresie opieki paliatywnej?” i nieprzyznanie dodatkowych
punktow oceny oferty z tytutu udzielenia odpowiedzi TAK na rzeczone pytanie.
Dyrektor MOW NFZ rozpatrujgc niniejsze odwotanie poddat analizie, czy hipotetyczna
zmiana oceny oferty za kryterium opisane powyzej w zwigzku z udzielong odpowiedzig
ankietowa mogta mieé - badz nie - wptyw na pozycje Oferenta w rankingu ofert. Dokonujgc
ponownej analizy sytuacji Oferenta, Dyrektor MOW NFZ stwierdzit, ze za ten element oceny
oferty Odwotujacy otrzymat O punktéw. Natomiast gdyby Oferent uzyskat punktacje za to
pytanie ankietowe, wynositaby ona 15 punktéw, co w ostatecznej ocenie oferty pod
wzgledem wszystkich kryteriow dawatoby tacznie 45 punktéw. Z tego wynika, ze ocena
oferty z uwzglednieniem dodatkowych punktéw za speinienie wymogu uzyskania przez
pielegniarke kwalifikacji, o ktorych mowa w pytaniu 1.1.1.1. nie spowodowataby zmiany
pozycji Oferenta w rankingu koricowym, a tym samym nie znalaztby sie w kategorii
podmiotéw/ofert wybranych do zawarcia umowy. Dlatego tez, co trzeba wyraznie podkresli¢,
nie mozna moéwié o uszczerbku interesu Odwotujacego, poniewaz powyzsze nie miatoby
zadnego wplywu na ostateczne rozstrzygniecie postgpowania.
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Dodatkowo w tym miejscu nalezatoby wyjasni¢, poruszong przez Oferenta kwestie
interpretacji pytan ankietowych 1.1.1.1i 1.1.1.2. (o tresci jak powyzej), co do ktdrych zarzuca
on brak podstaw do przyjecia, iz pytania te odnoszg si¢ do wszystkich udzielajgcych
$wiadczen pielegniarek. Zgodnie z przekonaniem i argumentacjg Odwotujgcego uzyskanie
dodatkowych punktéw za udzielenie odpowiedzi TAK na rzeczone pytania ankietowe jest
mozliwe juz wowczas, gdy chociaz jedna ze zgloszonych w ofercie os6b personelu spetnia
wymagania dodatkowe, o ktérych mowa w Zarzadzeniu Nr 83/2011/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 16 listopada 2011 r. w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji uméw w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuficze w ramach
opieki diugoterminowej (z p6zn. zm.). Tym samym, przyjmujac taka interpretacje, pytania te
przestatyby peini¢ role pytan rankingujgcych. Odnoszac si¢ do powyzszego nalezy
zaznaczyé, iz mimo uzytego w obydwu pytaniach stowa ,pielegniarka” z samego charakteru
wykonywanych $wiadczen w ramach pielegniarskiej opieki dtugoterminowej domowe;
wynika, ze mowa tu o kazdej pielegniarce zgtoszonej do oferty, ktéra udziela tych swiadczen.
Co do zasady s to $wiadczenia udzielane w miejscu pobytu pacjenta, samodzielnie przez
kazda z pielegniarek, brak jest zatem uzasadnienia dla przypisywania do$wiadczenia i
kwalifikacji jednej osoby drugiej, ktéra takowych nie posiada lub posiada w stopniu
ograniczonym. Dlatego tez, co jest zgodne ze stanowiskiem Centrali Narodowego Funduszu
Zdrowia, udzielenie odpowiedzi TAK na w/w pytania 1.1.1.1i 1.1.1.2 jest mozliwe i zgodne z
prawda, tylko wtedy, gdy wszystkie (kazda z osobna) zgtoszone w ofercie pielggniarki,
spetniajace warunki wymagane zgodnie z zatacznikiem nr 4 cze$¢ Il pkt. 1 Rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych =z zakresu $wiadczen
pielegnacyjhych i opiekunczych w ramach opieki diugoterminowej z dnia 30 sierpnia 2009 r.
(Dz. U. z 2009 r. Nr 140, poz. 1147 z pdzn. zm.), posiadajg doswiadczenie i kwalifikacje, o
ktérym mowa w pytaniach. W zwigzku z tym, aby spetni¢ warunki dodatkowo wymagane i
uzyskaé dzieki temu dodatkowe punkty oceny oferty, nalezy spetnia¢ wymienione warunki
dla kazdej zgtoszonej w ofercie pielegniarki. Dodatkowo moze $wiadczyé o tym zapis
zatacznika nr 3 cze$é 4.1. Zarzadzenia Nr 83/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 16 listopada 2011 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji
uméw w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuficze w ramach opieki dtugoterminowej
(z pézn. zm.), gdzie uzyto stow ,pielegniarki — wymagane” oraz ,pielegniarki — dodatkowo
oceniane”’, jak réwniez sformutowane takze w liczbie pojedynczej inne pytania ankietowe
dotyczace warunkéw wymaganych od wszystkich pielegniarek z czego wynika jak wyzej.

Ponadto zupelnie bezzasadny pozostaje zarzut, jakoby czionkowie Komisji
Konkursowej w trakcie postepowania konkursowego wyrazali swoje stanowisko w tej

sprawie, zbiezne z opinig Oferenta co do wyktadni pytarn ankietowych. Nalezy stanowczo
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podkresli¢, ze Komisja Konkursowa nie udzielita zadnemu z oferentéw odpowiedzi, jak
nalezy interpretowaé pytania rankingujace i jakich — w zwigzku z tym - nalezy udziela¢ na nie
odpowiedzi, gdyz nie jest to rolg i zadaniem Komisji. Oferent przystepujac do konkursu ofert
powinien przygotowaé oferte jak najbardziej konkurencyjng w stosunku do innych.
Zwiaszcza, ze juz w komunikacie zamieszczonym na stronie MOW NFZ w dniu 6 grudnia
2012 r. wskazano na wykiadnie wymagan dodatkowo punktowanych. Ponadto- jak juz
wczesniej wskazano- po uptywie terminu sktadania ofert oferent jest zwigzany ztozong
oferta, tak wiec nawet uzyskanie jakiejkolwiek informacji po tym terminie nie umozliwia
zmiany danych w niej zawartych.

Zarzut, iz Komisja Konkursowa naruszyta zasady postgpowania poprzez wymog
przedstawienia dokumentéw dla kazdej osoby personelu nalezy uznaé za bezzasadny,
poniewaz w zatgczniku nr 3 czes$¢ 4.1. Zarzadzenia Nr 83/2011/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 16 listopada 2011 r. w sprawie okreslenia warunkow Zzawierania i
realizacji uméw w rodzaju $wiadczenia pielggnacyjne i opiekuncze w ramach opieki
diugoterminowej (z p6zn. zm.) wyraznie okreslono jakie warunki s wymagane i dodatkowo
oceniane, a przediozenie dokumentéw, do czego wzywatla Komisja, miato na celu
potwierdzenie spetnienia tych wymagan i bylo wystosowane zgodnie z zapisem § 6
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2004 w sprawie sposobu ogtaszania o
postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej przez
Narodowy Fundusz Zdrowia, zapraszania do udziatu w rokowaniach, sktadania ofert,
powotywania i odwotywania komisji konkursowej oraz jej zadan (Dz. U. 2004.273.2719), 4. ,§
6. 1. W toku postepowania komisja konkursowa moze zgdac od $wiadczeniodawcy
ubiegajgcego sie o zawarcie umowy zlozenia wyjasnieri dotyczgcych przeprowadzanego
postepowania. ; 6. 2. Komisja konkursowa ma prawo przeprowadzenia kontroli
$wiadczeniodawcy ubiegajgcego sie o zawarcie umowy w celu potwierdzenia prawdziwosci
i prawidfowosci danych zawartych w ofercie, a takze zazgdaé¢ dostarczenia dokumentow
potwierdzajgcych dane i informacje przekazane Ww toku postepowania przez
$wiadczeniodawce ubiegajgcego sie o zawarcie umowy.” Tak wiec nie byty to nowe
wymagania wobec Oferenta, poniewaz juz w treéci ogloszenia o postepowaniu wskazano
w/w przepisy, a Oferent oswiadczyt w zataczniku nr 2 do oferty, okreslonym Zarzadzeniem
Nr 46/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 16 wrzesnia 2011 r. w
sprawie warunkéw postgpowania dotyczacych zawierania uméw o udzielanie $wiadczen

opieki zdrowotnej (z pézn. zm.), ze zapoznat sig z nimi i w petni je akceptuje.

Kolejno zarzut wskazany w odwotaniu, ze pytania a‘nkietowe, o ktérych mowa w rozdziale
1.4. ankiety - ,Wyniki kontroli prowadzonych przez NFZ” wprowadzajg w biad oferent i
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jednoczesnie uniemozliwiajg rzetelne udzielenie odpowiedzi nalezy uzna¢ za bezzasadny.
Zgodnie z Zarzadzeniem Nr 54/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
30 wrzesnia 2011 r. w sprawie okreélenia kryteriow oceny ofert w postgpowaniu w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (z pdzn. zm.), zmienionym
Zarzadzeniem Nr 84/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 16
listopada 2011 r. zmieniajacym zarzadzenie w sprawie okreslenia kryteribw oceny ofert w
postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w tabeli
1.14 - éwiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze w kolumnie poziom skalujgcy — tres¢ uzyto
sformutowania ,wyniki kontroli rozpoczetych po dniu 1 stycznia 2009 i zakoriczonych
wystapieniem pokontrolnym”. W formularzu ankietowym pytania odnosnie wynikéw kontroli
zawierajg zapis ,Czy w wyniku kontroli przeprowadzonych przez NFZ, rozpoczetych po dniu
1 stycznia roku poprzedzajacego rok, ktérego dotyczy postepowanie (...)", co W rzeczonym
postepowaniu oznacza kontrole przeprowadzone w 2012 roku. Tym samym w ankiecie
jedynie zawezono okres czasowy, o ktérym mowa w zapisach wiw Zarzadzenia Nr
84/2011/DSOZ. W przypadku pytan o przeprowadzone kontrole mozna byto uzyska¢ jedynie
,punkty ujemne” w przypadku negatywnych jej wynikow, natomiast w przypadku Oferenta
uzyskat on 0 punktéw czyli warto$é maksymalng przewidziang dla tego kryterium.

Dodaé wreszcie nalezy, ze komisja konkursowa stosowata w sposob jednolity
powyzszg interpretacje i tryb dziatania w stosunku do wszystkich uczestnikéw rzeczonego
postepowania. Dlatego tez zarzut ztamania przez Komisje Konkursowg zasady réwnego
traktowania wszystkich $wiadczeniodawcoéw ubiegajgcych si¢ o zawarcie umowy o
udzielanie éwiadczen opieki zdrowotnej oraz zasady prowadzenia postepowania w sposob
gwarantujacy zachowanie uczciwej konkurencji nie jest wart uwzglednienia. Zgodnie z art.
134 ust. 2 Ustawy ,wszelkie wymagania, wyjasnienia i informacje, a takze dokumenty
zwigzane z postepowaniem w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej udostepniane sg $wiadczeniodawcom na takich samych zasadach” i tak tez byto
w przypadku postepowania nr 06-13-000035/SP0/14/1/14.2142.026.04/1.

Majac na wzgledzie powyzsze Dyrektor Matopolskiego Oddziatu Narodowego
Funduszu Zdrowia nie dopatrzyt sie w postgpowaniu komisji konkursowej naruszen
obowigzujacych zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, ktére mogtyby - w sposéb posredni lub bezposredni-
skutkowaé innym rozstrzygnigciem postepowania prowadzonego w trybie konkursu ofert, w
szczegolnosci zas wyborem oferty odwotujacego sie. Ocena ta skutkuje uznaniem, iz nie ma
podstaw do uwzglednienia odwofania. |
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Pouczenie:

Na podstawie art. 154 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U. z 2008 r. nr 164 poz. 1027 z p6éZn. zm.) od niniejszej decyzji
przystuguje odwotanie do Prezesa Funduszu. Odwotanie wnosi si¢ za posrednictwem Dyrektora Matopolskiego
Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, ul. Ciemna 6, 31 — 056 Krakéw w_terminie 7 dni od
dnia otrzymania decyzji Dyrektora Mafopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.
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