Na podstawie art. 48 ust. 4-7 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027
ze zm.)

Zarzad Zwigzku Gmin Zaglebia Miedziowego
ul. Mala 1, 59-100 Polkowice

oglasza konkurs i zaprasza do skladania ofert na realizacj¢ programu zdrowotnego
pn. ,,Oswoié przestrzen - zajecia rehabilitacyjne dla dzieci i mlodziezy z dysfunkcjami
narzadu ruchu oraz uszkodzeniem obwodowego lub o$rodkowego ukladu nerwowego
z obszaru Zwiazku Gmin Zaglebia Miedziowego” na 2014 r.

Przedmiot konkursu ofert:

Realizacja programu zdrowotnego pn. ,,Oswoi¢ przestrzen - zajecia rehabilitacyjne dla dzieci
i mlodziezy z dysfunkcjami narzadu ruchu oraz uszkodzeniem obwodowego lub osrodkowego
uktadu nerwowego z obszaru Zwiazku Gmin Zaglebia Miedziowego™ na 2014 rok, w tym:

1) przeprowadzenie kampanii informacyjnej dotyczacej programu:
- plakaty i ulotki informacyjne w zakladach opieki zdrowotnej, osrodkach pomocy
spotecznej, urzgdach gmin, aptekach itp.
- informacje i ogloszenia w mediach lokalnych (prasa, radio, telewizja),

- informacja na stronach internetowych: Zwigzku Gmin Zaglebia Miedziowego,
gmin wchodzacych w sktad Zwigzku, realizatora programu,

- informacja w dziatajacych stowarzyszeniach skupiajgcych dzieci niepetno-
sprawne,
2) przeprowadzenie kwalifikacji dzieci i mlodziezy do programu:

- badanie lekarskie kwalifikujace do programu,
- zebranie o$wiadczen rodzicéw o wyrazeniu zgody na udziat dziecka w programie,

3) przeprowadzenie zabiegdéw rehabilitacyjnych, w tym:
- zabiegow  podstawowych  przy  uzyciu specjalistycznych  urzadzen
rehabilitacyjnych:
v’ statycznych (pionizator z ciggnami)
v" dynamicznych (pionizator z kamizelka)
- zabiegéw dodatkowych - jeden zabieg z listy:
v masaz wirowy konczyn dolnych lub gérnych - do 20 min czynnego
masazu wirowego,
v calosciowe kapiele wirowe peretkowe w wannie - do 15 min czynne;
kapieli,
aquawibron - do 5 min czynnego masazu urzadzeniem,
krioterapia miejscowa - do 3 min,
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inhalacje potgczone z muzykoterapig w grocie solnej - do 45 min,
v masaz cze$ciowy suchy - do 15 min czynnego masazu,
w cyklach 2- i 4-tygodniowych,

4) edukacja zdrowotna rodzicéw i pedagog6éw szkolnych (spotkania indywidualne, wyklady
i pokazy realizowanych ¢wiczen rehabilitacyjnych),



5) monitorowanie i ewaluacja wynikéw programu zdrowotnego.
- ocena zglaszalno$ci do programu
- badanie ankietowe wsrod rodzicéw/opiekundw prawnych dzieci uczestniczgcych
w programie stuzace ocenie jakosci $wiadczen i efektow programu.

Szczegolowy opis dziatan niezbednych do podjgcia w ramach realizacji niniejszego programu
znajduje sie w dokumencie pn. ,,Oswoi¢ przestrzef - zajecia rehabilitacyjne dla dzieci
i mlodziezy z dysfunkcjami narzadu ruchu oraz uszkodzeniem obwodowego lub osrodkowego
ukladu nerwowego z obszaru Zwigzku Gmin Zagltebia Miedziowego”, dostepnym na wniosek
w Biurze Zwigzku Gmin Zagtebia Miedziowego.

Adresatami programu sg dzieci od lat 3 i mlodziez do 18 roku zycia, zameldowane na terenie
gmin nalezacych do Zwigzku Gmin Zaglebia Miedziowego, z dysfunkcjami narzadu ruchu
oraz uszkodzeniem o$rodkowego oraz centralnego ukladu nerwowego m.in. MPD, SM,
dystrofie, hemiplegia, paraplegia, tetraplegia, miopatie, urazy konczyn dolnych, porazenia
wiotkie i spastyczne i innymi formami niepetlnosprawnosci ruchowej w wieku od lat trzech
oraz wadze nie przekraczajacej mozliwosci sprzgtu.

Dopuszcza si¢, w szczegolnie uzasadnionych przypadkach, objecie swiadczeniami w ramach
programu 0s6b powyzej 18 roku zycia, za uprzednig pisemng zgoda Zarzadu Zwigzku Gmin
Zaglebia Miedziowego.

Przewiduje sie, ze ze $wiadczen w ramach programu skorzysta ok. 35 oséb.

Wymagania stawiane oferentom, niezbedne do realizacji programu zdrowotnego:
W konkursie ofert mogg wzig¢ udziat oferenci, ktérzy spelniaja nastgpujace wymagania:
a) posiadajg uprawnienia do udzielania §wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem

konkursu,

b) posiadaja doswiadczenie w realizacji §wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem
konkursu,

¢) posiadajg zasoby materialne i kadrowe zapewniajace prawidlows realizacje zadania,
w tym:

- zatrudniajga co najmniej jednego lekarza rehabilitacji medycznej i szeSciu
rehabilitantéw (fizjoterapeutow),
- posiadajg sprzet niezbedny do przeprowadzenia ¢wiczen rehabilitacyjnych i
zabiegow dodatkowych, w tym co najmniej jeden atestowany pionizator statyczny i
jeden atestowany pionizator dynamiczny, masazery wirowe, urzadzenia do krioterapii
miejscowe;j, jaskinia solna,
- posiadajg odpowiednig baze lokalowa przystosowang dla oséb niepelnosprawnych
(wejscie do obiektu wyposazone w dojazdy oraz dojscia dla oséb niepetnosprawnych
ruchowo, porgcze i uchwyty w wezlach sanitarnych, w obiekcie co najmniej jedno
pomieszczenie higieniczno — sanitarne dla pacjentéw, dostosowane do potrzeb o0séb
niepetnosprawnych ruchowo),

d) miejsce realizacji §wiadczen powinno znajdowa¢ si¢ na terenie Zwigzku Gmin Zaglebia

Miedziowego.

Termin i miejsce skladania ofert:

Oferty w zamknietych kopertach z napisem ,,Konkurs na realizacje programu zdrowotnego
pn. ,,Oswoié przestrzen” na 2014 rok” nalezy sklada¢ w Biurze Zwigzku Gmin Zaglebia
Miedziowego w Polkowicach, ul. Mata 1 do dnia 8 kwietnia 2014 r. do godziny 9:00.



Oferta, zlozona na formularzu udostepnionym przez Organizatora konkursu, powinna

zawieraé:

1) dane o oferencie: nazwe i siedzibg (imig, nazwisko i adres) podmiotu leczniczego oraz
numer wpisu do wlasciwego rejestru wraz z wypisem z rejestru, numer telefonu, faksu, e-
mail,

2) opis dotychczasowej dziatalnosci w zakresie realizacji programéw zdrowotnych Iub
$wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu,

3) informacje o zrealizowanych w ciaggu ostatnich trzech lat umowach w zakresie realizacji
programéw zdrowotnych lub udzielania swiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem
konkursu, zawartych z jednostkami samorzadu terytorialnego, wraz z referencjami
potwierdzajacymi rzetelne i terminowe wywigzanie si¢ z tych umow,

4) proponowany czas trwania umowy (przewidywany czas realizacji programu/udzielania
$wiadczen),

5) okre$lenie miejsca i warunkéw udzielania $wiadczen (warunki lokalowe, wyposazenie w
aparature i sprzet medyczny oraz $rodki transportu i acznoscei),

6) wskazanie osob, ktére bedg uczestniczyé w realizacji Programu, z podaniem ich
kwalifikacji zawodowych oraz okre$leniem zadaf w trakcie realizacji Programu,

7) szczegdlowy opis dziatan w ramach realizacji programu,

8) proponowang kwotg naleznosci za realizacje zadania;

9) szczegOtowa kalkulacje kosztow;

10) oswiadczenie oferenta o zapoznaniu si¢ z trescig ogloszenia,

11) o$wiadczenie oferenta o spetnianiu wymagan, niezbednych do realizacji programu
zdrowotnego, okreslonych w ogloszeniu,

12) oswiadczenie oferenta zawierajace informacje, ze $wiadczenia zdrowotne bedace
przedmiotem konkursu nie sa refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia,

13) oéwiadczenie oferenta o zawarciu ubezpieczenia, o ktorym mowa w art. 25 ust. 1 ustawy
7 dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2013 r. poz. 217, tj.) wraz z
potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem kopig umowy ubezpieczenia.

Termin zwiazania oferta obowiazuje przez 30 dni od uplywu terminu sktadania ofert.

Oferty ztozone po wyznaczonym terminie do skladania bedg wykluczone z udzialu w
konkursie.

Otwarcie ofert nastapi 8 kwietnia 2014 r. o godzinie 10:00 w siedzibie oglaszajacego konkurs.
Komisja konkursowa zastrzega sobie mozliwos¢ wystapienia o dodatkowe informacje do
uczestnikéw konkursu.

Rozstrzygnigcie konkursu nastapi w terminie do 14 dni od terminu okreslonego dla sktadania

ofert.

Przy wyborze ofert komisja konkursowa kierowaé sie bedzie kryterium ceny.

Uczestnicy konkursu zostana powiadomieni pisemnie o wynikach konkursu ofert
niezwlocznie po jego rozstrzygnigciu.

Organizator konkursu zastrzega sobie prawo do odwotania konkursu oraz zmiany warunkéw
konkursu bez podania przyczyny.

W sprawach nieuregulowanych ogloszeniem stosowane beda odpowiednio przepisy Kodeksu
cywilnego dotyczace przetargu (art. 70" — 70° k.c.).



Ze szczegblowymi warunkami konkursu (w tym z programem zdrowotnym pn. ,,Oswoié
przestrzen - zajecia rehabilitacyjne dla dzieci i mtodziezy z dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
uszkodzeniem obwodowego lub osrodkowego ukladu nerwowego z obszaru Zwigzku Gmin
Zaglebia Miedziowego”, formularzem ofertowym, projektem umowy) mozna zapozna si¢ w
Biurze Zwiazku Gmin Zaglebia Miedziowego, ul. Mala 1, od poniedziatku do pigtku
w godzinach 7.30-15.30.

Osoba uprawniong do kontaktu z oferentami jest:
- Malgorzata Frackowiak, tel. 76/840 14 92.

PR




