ZARZ ADZENIE NR 877/2010
PREZYDENTA MIASTA KRAKOWA
Z DNIA 22 kwietnia 2010 r.

w sprawie powotania Komisji Konkursowej oraz ogtosenia konkursu ofert na realizacg

miejskiego programu zdrowotnego ,,Zapewnienie opieknad dzieckiem w wieku do lat 3 przez
podmioty inne niz ztobki samorzadowe” finansowanego przez Miasto Krakow w latach 200—

2012, w ramach Miejskiego Programu Ochrony Zdrowia,Zdrowy Krakoéw 2010-2012"

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5 i art. 30 ust. 1wgta dnia 8 marca 1990 r. o samgdzie gminnym (t.j.: Dz. U. z
2001 r. Nr 142, poz. 1591 z fn@ zm.), art. 35, art. 35a i art. 54 ust. 1 pktstawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zakladach opieki zdrowotnej (t.j.: Dz. U. z 200Wr.14, poz. 89 z pd. zm.),art. 6 pkt 3, art. 7 ust. 1 pkt 1, 3—-4 i art. 8
pkt 1, 4-5 oraz art. 48 ustawy z dnia 27 sierpfi@42r. oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanychsmelkow
publicznych (t.j.: Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz.2¥0z pd&n. zm.), Rozporadzenia Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 13 lipca 1998 r. w sprawie umowgzielenie zaméwienia saviadczenia zdrowotne (Dz. U. Nr 93,
poz. 592) i Rozpormlzenia Ministra Zdrowia z dnia 1 lipca 2005 r. wrapie szczegdétowych warunkdw
przekazywania samodzielnym publicznym zakltadomlagdrowotnejsrodkéw publicznych na realizacprograméw
zdrowotnych i programu Zintegrowane Ratownictwo Memhe (Dz. U. Nr 131, poz. 1099) oraz Uchwaty Nr
LXXXVI1/1144/09 Rady Miasta Krakowa z dnia 2 grudn2009 r. w sprawie przygia Miejskiego Programu Ochrony
Zdrowia ,Zdrowy Krakéw” 2010-2012, zaqdza s¢, co nastpuje:

§ 1.
Postanawia siogtost konkurs ofert, zgodnie z art. 35 i art. 35a ordz B4 ust. 1 pkt 2 ustawy
z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zartowe] oraz art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanychsmmlkoéw publicznych, w celu wytonienia
podmiotéw realizujcych miejski program zdrowotny, finansowany przeas$ib Krakéw w latach
2010-2012 w ramach Miejskiego Programu Ochrony ¥dro,Zdrowy Krakow 2010-2012":
Zapewnienie opieki nad dzieckiem w wieku do latr3deg podmioty inne tiztobki miejskie”,
zwany dalej ,Programem”.

8§ 2.
1. Postpowanie konkursowe zostanie przeprowadzone przenidf® Konkursow, zwanej
dalej ,Komisp”.
2. Komisja ma za zadanie dokonanie oceny ofertzarigch w ramach pogbowania
konkursowego na realizadProgramu w latach 2010-2012.
3. Zatwierdza si nastpujacy sktad Komisji Konkursowey:
1) Przewodnicacy:
Michat Marszatek — Dyrektor Biura ds. Ochrony ZdiawMK;
2) Cztonkowie:
a) Pawet Lipowski — Biuro ds. Ochrony Zdrowia UMK;
b) Beata Czarnota — Biuro ds. Ochrony Zdrowia UMK;
c¢) Karolina Kaczor — Biuro ds. Ochrony Zdrowia UMK;
d) Ewa Ciszewska-Né— Biuro ds. Ochrony Zdrowia UMK.
4. W pracach Komisji ma prawo uczestni¢zygtosem doradczym przedstawiciel $diavego,
ze wzgkdu na rodzagwiadczeé zdrowotnych oljtych zamoéwieniem, samaidu zawodu
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medycznego, zgodnie z Rozpaiizeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z da@&
lipca 1998 r. w sprawie umowy 0 udzielenie zamovaeraswiadczenia zdrowotne.
Obstug: prawry Komisji zapewni Zespét Radcéw Prawnych UMK,

Komisja dokona oceny ztonych ofert oraz wybierze realizatorow Programu.

Komisja ma maliwos¢ ogtaszania dodatkowych pegbwar konkursowych na realizagj
Programu w latach 2010-2012.

Regulamin oceny ofert podmiotow uczestamxrh w postipowaniu konkursowym na
realizacg Programu w latach 2010-2012 stanowi aZahik Nr 1 do niniejszego
Zarzadzenia.

Regulamin prac Komisji stanowi Zaznik Nr 2 do niniejszego Zagdzenia.

10.Opis, szczegdtowe wymogi oraz krytedatyczce realizacji Programu stanawZalycznik

1.

Nr 3 do niniejszego Zasgzenia.

§ 3.
Srodki na realizagj Programu, w zakresiaviadcze zdrowotnych, w latach 2010-2012, w
2010 r. znajdyj pokrycie whudtecie Miasta Krakowa/planie finansowo-rzeczowym aiur
ds. Ochrony ZdrowidJMK na 2010 r.:Dziat: 851; Rozdziat: 85149; § 4280; Zadanie Nr 1
(GWSMK): ,Realizacja programu profilaktyki i prompedrowia.”

. Zastrzega gimazliwos¢ zwigkszeniasrodkdéw finansowych na realizadProgramu w latach

20102012 przez jego wykonawcow, zgodnie z powszecbbowazujacymi przepisami
prawa. W takim przypadku dodatkow®dki finansowe zostarrozdysponowane pogdzy
wykonawcoéw Programu proporcjonalnie do kwot przymwh w postpowaniu
konkursowym.

W przypadku zagreenia niewykorzystaniasrodkéw finansowych przeznaczonych na
realizacg Programu w danym roku b#etowym dopuszcza gimazliwos¢ przeznaczenia
tych srodkow na inne programy i cele zwane z profilaktyk i promoch zdrowia.

§4.

Wykonanie zarzdzenia powierza giDyrektorowi Biura ds. Ochrony Zdrowia UMK.

§ 5.

Zarzadzenie wchodzi wycie z dniem podpisania.

PREZYDENT MIASTA KRAKOWA
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Zafacznik Nr 1

do Zaradzenia Nr 877/2010
Prezydenta Miasta Krakowa
z dnia 22 kwietnia 2010 .

Podstaw przeprowadzenia konkursu ofert jest 88, art. 35a oraz art. 54 ust. 1 pkistawy z dnia 30 sierpnia 1991 r.
o zaktadach opieki zdrowotnej (t.j.: Dz. U. z 200'Nr 14, poz. 89 z pd. zm.) oraz art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. oswiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanychsmlkéw publicznych (t.j.: Dz. U. z 2008 r. Nr 163hz.
1027 z pén. zm.) oraz Rozpo#zlzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z di&lipca 1998 r. w sprawie umowy
0 udzielenie zamowienia daviadczenia zdrowotne (Dz. U. Nr 93, poz. 58Rozporadzenie Ministra Zdrowia z dnia

1 lipca 2005 r. w sprawie szczegétowych warunkdwegazywania samodzielnym publicznym zaktadom opieki
zdrowotnej srodkdéw publicznych na realizacjprograméw zdrowotnych i programu Zintegrowane Rafotwo
Medyczne (Dz. U. Nr 131, poz. 1099):

Regulamin oceny ofert podmiotéw uczestniegych w posgpowaniu konkursowym na
realizacje Programu ,Zapewnienie opieki nad dzieckiem w wiekudo lat 3 przez podmioty
inne niz ziobki samorzadowe” w latach 2010-2012.

§ 1.

1. Miasto Krakéw za p@ednictwem Biura ds. Ochrony Zdrowia {du Miasta Krakowa,
zwanym dalej Udzielacym zamowienia, ogltasza w swojej siedzibie i ofiogh stronie
internetowe] ,Biuletynu Informacji Publicznej” UMKprzedmiot konkursu — zakres
Programu przewidzianego do realizacji w latach 2@002 oraz przekazuje informacje
dotyczce konkursu samogdom zawodow medycznych dziataych na terenie Miasta.

2. Zainteresowani skladaj oferty w siedzibie Udzielagego zamoOwienia w terminie
wskazanym w ogtoszeniu, o ktdrym mowa w ust. 1.

§2.

Oferenci leda mogli sk zapozna z warunkami konkursu oraz materialami informacymyo
przedmiocie konkursu, w tym z projektem umowy, wdgibie Udzielajcego zamdwienia lub na
stronie internetowej ,Biuletynu Informacji Publiazji UMK.

§ 3.

1. Oferty sktadane dmla na formularzu ofertowym, opracowanym przez Udzaelego
zamoOwienia do odbioru w jego siedzibie lub dpalym na stronie internetowej ,Biuletynu
Informacji Publicznej” UMK.

2. Na kopercie zawieragej ofert, oferent powinien zamdei¢ nazwe Programu. W przypadku
posiadania placowek, w ktérych mackngalizowany Program w #zaych miejscach Miasta,
naleey ziozy¢ oddzielne formularze na kda z tych placowek, przy uwzglnieniu
wymogow dotyczcych poszczegdlnych obszarow oceny dladkeq z placéwek odbnie
(podapc jednoczénie proponowamkwote za realizacje Programu widej z placéwek).

3. Oferty niespetniajce warunkéw, o ktérych mowa w ust. 1-2¢dp odrzucane przez
Komisjg z przyczyn formalnych.

§ 4.
1. Komisja dokona wyboru ofert przedstawionych przeterentow ubiegagcych sg
o realizagt Programu.
2. Wplyw poszczegolnych ocenianych obszarow poten@fduenta na ocerkoncows oferty
jest zr@nicowany i w pierwszej kolejr$gi zalezy od wplywu ocenianego kryterium na
sprawn, realizacg Programu. Przyjo wzor oceny oferty uniiwiajacy jednoznaczne
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przypisanie wartei punktowej dla kadego obszaru dziataléa oferenta. Doktadny opis
kryteribw, zgodnie, z ktérymi ocenianegda oferty znajduje si w opisie Programu
(Zafacznik Nr 3 do niniejszego Zagdzenia).

3. W przypadku, gdy liczba punktéw otrzymanych przetkuk oferentéw lgdzie réwna,
Komisja, jako dodatkowe kryterium zastosuje krytariceny jednostkoweg@wiadczenia
zdrowotnego (ustugi), zaproponowanej przez ofetenta

4. W przypadku, gdy zastosowanie ceny jednostkowé&g@mdczenia zdrowotnego, jako
dodatkowego kryterium nie pozwoli na wytonienie odjedniej liczby ofert, Komisja, jako
dodatkowe kryterium zastosuje kryterium kwalifikazgwodowych personelu medycznego
majcego realizowaProgram (wksza liczba personelu i wgze kwalifikacje), a nagbnie
w przypadku braku rozstrzygmia i w tym przypadku, kryterium proponowanej
dostpnasci do Programu (ditszy czas pracy oferenta).

5. W przypadku, gdy po kolejnym zastosowaniu wskazhnyc ust. 3 i 4 kryteriow
dodatkowych, w dalszym qgu nie lkedzie maliwy wybor najkorzystniejszej oferty na
realizacg Programu, Komisja zastrzega sobie zliveos¢ przyjecia innych kryteriow,
przewidzianych w Programie, w celu wyboru najkotrmiejszej oferty.

6. Komisja zastrzega sobie mivo$¢ przyznania iléci srodkow finansowych na realizacj
Programu (udzielani@viadczeé zdrowotnych), mniejsgniz przewiduje oferta.

§5.

Komisja niezwtocznie zawiadamia oferentéw o zakaeniu konkursu i jego wynikach w formie
pisemnej oraz poprzez zamieszczenie ogtoszeniabmnag ofert na tablicy ogtoszev siedzibie
Udzielapcego zamoOwienia oraz na stronie internetowej ,.Biule Informacji Publicznej)” UMK.

§ 6.

Skargi i protesty magby¢ zgtaszane, zgodnie z trybem przewidzianym Rozplmeniem Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 13 lipca 1998 rsprawie umowy o udzielanie zamédwienia na
swiadczenia zdrowotne. Powgze skargi i protesty rozpatruje Komisja.

§7.

Komisja zastrzega sobpgawo do odwotania konkursu, bez podania przyczyngzczegolngci w

przypadku, gdy ceny jednostkowe w ramach realizé&pgramu dwiadczér zdrowotnych)
przedstawione w ofercie,etla zdaniem Komisji znaezo odbiegd od ich ceny rynkowej
(aktualnej w dniu dokonywania takiej oceny) lub pastpowanie konkursowe nie wptyni@dna
wazna oferta.

§ 8.

Po zakaczeniu posipowania konkursowego napt podpisanie umowy na realizadProgramu z
wybranym oferentem.
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Zakcznik Nr 2

do Zaradzenia Nr 877/2010
Prezydenta Miasta Krakowa
z dnia 22 kwietnia 2010 r.

Regulamin prac Komisji Konkursowej powotanej do ocay ofert ziozonych w ramach
postepowania konkursowego na realizag miejskiego programu zdrowotnego,Zapewnienie
opieki nad dzieckiem w wieku do lat 3 przez podmigt inne niz ztobki miejskie” w latach
2010-2012 w ramach Miejskiego Programu Ochrony Zdwia ,Zdrowy Krakow 2010-2012"

§1.

1. Celem prac Komisji Konkursowej powotanej do ocenferb ztazonych w ramach
postpowania konkursowego na realizaopiejskiego programu zdrowotnego ,Zapewnienie
opieki nad dzieckiem w wieku do lat 3 przez podmiatne niz ztobki miejskie”,
finansowanego przez Miasto Krakow w latach 201022@1ramach Miejskiego Programu
Ochrony Zdrowia ,Zdrowy Krakéw 2010-2012", zwanejlej Komisp, jest rozstrzygricie
postpowania konkursowego na realizatggo Programu.

2. Komisja pracuje na podstawie art. 35, 35a i artusS# 1 pkt 2ustawy z dnia 30 sierpnia
1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (t.j.: Dz.2R007 r. Nr 14, poz. 89) oraz przepisow
Rozporadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z ddia lipca 1998 r. w sprawie
umowy o0 udzielenie zamowienia f&iadczenia zdrowotne (Dz. U. Nr 93, poz. 592).

§ 2.

=

Komisja dziata kolegialnie, podejmigj decyzje na posiedzeniach plenarnych.

2. Pracami Komisji kieruje Przewodnigzy, prowadzc jej posiedzenia. W przypadku
niemaznosci  uczestniczenia przez Przewodnimzgo w posiedzeniu  Komisji,
Przewodnicacy wyznacza w swoim zagstwie innego czionka Komisji. Zagica
Przewodniczcego Komisji petni funkcje Przewodngzgo Komisji podczas jego
nieobecnéci.

3. Posiedzenia Komisji zwotuje Przewodricy z wiasnej inicjatywy.

1. Przewodniczcy Komisji wyznacza spood cztonkow Komisji protokolanta.
2. Posiedzenia plenarne Komisji protokotowane. Protokot z posiedzenia, do ktoregiacza
si¢ podgte przez Komigj uchwaty, podpisuje Przewodnigz i protokolant.

1. Obecna¢ cztonkéw Komisji w jej posiedzeniach jest obankowa.

2. Udzial w pracach Komisji jest nieodptatny, co ozzecze cztonkowie Komisji, jako
pracownicy Urzdu Miasta Krakowa, uczestniczw jej pracach w ramach swoich
obowiazkow stizbowych.

§5.

Ustalenia, wnioski i opinie Komisji w sprawach dotycych podstawowych rozstrzygdi w
zakresie realizacji jej zadapodejmowaneaszwykla wigkszdcia gtoséw w obecnixi, co najmniegj
potowy cztonkéw Komisji. W razie roéwnej liczby gids decyduje gtos Przewodnigzego
Komisiji.

§ 6.
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W razie powstania potrzeby wyjdenia watpliwosci merytorycznych Komisja nie zastgad

opinii

zaproszonych przedstawicieli samggt@w zawodow medycznych Iub innych osob,

niebedacych cztonkami Komisji, a posiadaych wymagaa wiedz.

§7.
1.

2.

§ 8.

§0.

Oferty ziwone w posipowaniu konkursowym mag by¢ rozpatrywane jedynie na
posiedzeniach Komisji.

Niedopuszczalne jest uzupetnianie ofertzeloych w posipowaniu konkursowym (w

terminie wyznaczonym dla ich Zenia), z wyjtkiem uzupetnienia dokumentacji
konkursowej o dokumentacformalm, stanowica odpowiednie zakzniki do formularza

ofertowego, na podstawie wezwania Komisji o nieo@ie uzupetnienie brakow przez
oferenta.

Komisja przys¢pujac do rozstrzygricia konkursu ofert, dokonuje kolejno ngstjacych
czynngci:
1) stwierdza prawidiow&t ogtoszenia konkursu oraz licgzbtrzymanych ofert;
2) otwiera koperty z ofertami;
3) ustala wanos¢ ztozenia ofert, sprawdzag, czy spetniaj one warunki formalne
okreslone w ogtoszeniu o konkursie i w formularzu oferyon;
4) odrzuca oferty nieodpowiadg@e warunkom formalnym lub zgtoszone po
wyznaczonym terminie;
5) oglasza oferentom, ktére z ofert spekpiayarunki formalne, a ktére zostaty
odrzucone;
6) przyjmuje do protokotu wyjmienia i dwiadczenia ztéone przez oferentow;
7) wybiera najkorzystniejszoferte lub nie przyjmujezadnej z ofert.
Oferty spetniajce warunki formalne as poddawane ocenie zgodnie z kryteriami
postpowania konkursowego, w tym wskazanymi w formulakezafertowych.
Komisja sporzdza list najkorzystniejszych ofert, poczynajod oferty, ktéra uzyskata
najwicksz liczbe punktow w ocenie, do oferty, ktora uzyskata nagyss liczbe punktow.

Komisja w czasie przeprowadzania konkursu przyjnuojestrzyga skargi oferentow.

§ 10.

Z przebiegu konkursu spadza s¢ protokot kmcowy, ktdry powinien zawieta

1)
2)

3)
4)
5)

6)
7

8)
9)

oznaczenie miejsca i czasu konkursu;

imiona i nazwiska czionkdbw Komisji oraz przedstaeig samorzdéow zawodow
medycznych, jeeli bierze udziat w prowadzonym pegbwaniu;

liczbe zgtoszonych ofert;

wskazanie ofert odpowiadaych warunkom formalnym;

wskazanie ofert nieodpowiadaych warunkom formalnym lub zgtoszonych po terminie
wraz ze wskazaniem uzasadnienia;

wyjasnienia najkorzystniejszychswiadczenia oferentow;

wskazanie najkorzystniejszych ofert albo stwierdzepe zadna ze zionych ofert nie
zostata przyjta wraz ze wskazaniem uzasadnienia;

ewentualne o@bne stanowisko cztonka Komisji lub przedstawiciela;

wzmiank 0 odczytaniu protokotu;

10)podpisy cztonkéw Komisji i przedstawiciela.

§ 11.

Komisja rozwazuje st z chwila rozstrzygngcia wszystkich konkursow ofert.

Strona 6z 11



§12.
1. Obstug: organizacyjno—technican Komisji, w tym miejsce odbywania posiedze
zapewnia Dyrektor Biura ds. Ochrony Zdrowia &t Miasta Krakowa.
2. Posiedzenia Komisji odbywassie w siedzibie Biura ds. Ochrony Zdrowia ddu Miasta
Krakowa, al. Powstania Warszawskiego 10, 31-54%dxa

§ 13.

W sprawach nie uregulowanych niniejszym Regulamirstosuje si przepisy ustawy z dnia 30
sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej: (Diz. U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 z4w0 zm.)
oraz Rozporzdzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z didid lipca 1998 r. w sprawie
umowy o0 udzielenie zamowienia fa&iadczenia zdrowotne (Dz. U. Nr 93, poz. 592).
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Zakcznik Nr 3

do Zaradzenia Nr 877/2010
Prezydenta Miasta Krakowa
z dnia 22 kwietnia 2010 r.

Opis, szczeg6lowe wymogi oraz kryteria dotyare realizacji miejskiego programu
zdrowotnego ,Zapewnienie opieki nad dzieckiem w wiau do lat 3 przez podmioty inne nk
ztobki samorzadowe”, finansowanego przez Miasto Krakéw w latach @10-2012 w ramach
Miejskiego Programu Ochrony Zdrowia ,Zdrowy Krakow 2010-2012"

Program Nr 17:

~Zapewnienie opieki nad dzieckiem w wieku do lat 3
przez podmioty inne ni ztobki samorzadowe”

Opis Programu:
1. Przestanki dla realizacji Programu:

Program ma za zadanie zape$vdzieciom do lat 3 nakgty komfort i bezpieczestwo pobytu w
placéwkach nieddacych ztobkami samorgzdowymi, poprawiajc dostpnas¢ do takiej formy opieki
dla najmtodszych mieszkadw Miasta.

2. Cel ogolny i cele szczegotowe Programu:

Celem Programu jest przgie obowazku udzielanigwiadcze zdrowotnych, ktére obejmswoim
zakresem dziatania profilaktyczne i opiekad dzieckiem w wieku do 3 lat, maymi miejsce
zamieszkania na terenie Miasta Krakowa, obejoygh w szczegolni:

1) ustugi opiekucze;

2) dbanie o bezpiecastwo i zdrowie dziecka, w tym udzielanie pierwszgpmocy
przedmedycznej;

3) zapewnienie opieki pieyjnacyjnej i wychowawczej nad dzieckiem, odpowiedd@ jego
potrzeb;

4) wspomaganie indywidualnego psycho-ruchowego rozwajeacka,

5) ksztaltowanie i rozwijanie stosownymi metodami raiesowa dziecka;

6) zapewnienie odpowiedniego do wieku dzieckazywienia (take wedtug indywidualnych
wskaza lekarza podstawowej opieki zdrowotnej spraygago opiek nad dzieckiem oraz
opiekunow prawnych dziecka);

7) wspotdziatanie z opiekunami prawnymi dziecka w psie jego wychowywania;

8) zapewnienie odpowiednich warunkow higieniczno—sanitch pobytu dziecka zgodnie z
powszechnie obowzujacymi przepisami prawa.

3. Podmioty realizugce Program:
Udzielanieswiadcze zdrowotnych odbyw@asie bedzie wyhcznie w placowkach znajdigych se
na terenie Miasta Krakowa, speha@jch warunki okrdone w przepisach powszechnie

obowigzujacego prawa.

4. Okreslenie populacji, do ktérej adresowany jest Program:
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Program adresowany jest do dzieci w wieku od 5 mgeszycia do ukaczenia lat 3, magych
miejsce zamieszkania na terenie Miasta Krakowa.

5. Szczeg6towy sposab realizacji Programu:

1) Przyjmupcy zamoéwienie &dzie udzield swiadczeér zdrowotnych obejmagych swoim
zakresem dziatania profilaktyczne i optekad dzieckiem w wieku do 3 lat w ramach Programu
od dnia zawarcia umowy do dnia 31 grudnia 2012adziennie od poniedziatku doatku z
wyjatkiem dni ustawowo wolnych od pracy, co najmniejedzinach od % do 17°.

2) Przyjmupcy zamowienie zapewni odpowiedniilos¢ personelu niezfging do realizacji
Programu. Przy czym, dopuszcza siazliwosé¢ przyjecia liczby dzieci o 20% wkszej, celem
pokrycia absencji chorobowej ¢ndica medzy dziemi zapisanymi a liczb dzieci
korzystagcych z opieki w danym miesgsu).

3) Personel Przyjmaggego zamowienie (w tym piginiarka lub poténa lub opiekunka dziegia)
powinien posiadakwalifikacje okr&élone w powszechnie obowzujacych przepisach prawa.

4) Zgtoszenia opiekundéw prawnych uczestnictwa w Proggaich dzieci prowadzones rzez
Przyjmupcego zamowienie przez caty rok w ngiavolnych miejsc.

5) Dzieci obejmowane asopieky w grupach wiekowych, zgodnie z ich Zighym wiekiem i
stopniem rozwoju psycho-fizycznego. Przyjany zamoOwienie &dzie sprawowat opiek
zdrowotry nad dzieckiem przy uwzglnieniu jego potrzeb, odpowiednio do wieku dzieckaz
zapewnieniu bezpiecznych i zdrowych warunkow jegbypu.

6) Organizacg opieki i poradek udzielaniaswiadczé zdrowotnych przez Przyjmagego
zamowienie powinien oké&a¢ regulamin, obejmupy w szczegolnai obowhzujacy rozktad
dnia w poszczegollnych grupach wiekowych (lub jedespolny), w tym pory positkdw, z&f
edukacyjno—wychowawczych i zabaw, pory odpoczynkziead poprzez odpowiednie
organizowanie pracy zatrudnionego personelu, w esgandgci pielegniarek i opiekunek
dzieckcych, shkacych wspomaganiu rozwoju dziecka.

7) W ramach realizacji Programu opiekunowie prawnedka (rodzice) majprawo do:

a) uzyskiwania petnej informacji na temat stanu zdeowiziecka, rozwoju psycho-
fizycznego dziecka, sprawowanej opieki pgglacyjnej i wychowawczej;

b) wyrazania opinii i wnioskbw na temat realizacji Programzgtaszanych do
Udzielapcego zamoéwienia.

6. Kwota przeznaczona na realizgdpProgramu:

Wysokas¢ srodkéw finansowych, jakUdzielapcy zamoéwienie przeznaczyt na realizarogramu
w 2010 r. wynosi 200.000 zt (stownie: didge tyskcy ztotych).

Il. Kryteria oraz szczegotowe wymagania, niezlline do realizacji Programu,
przedstawione w skali punktowej:

Oferta rozpatrywanaduzie w nastpujgcych obszarach, zgodnie ze gkaten:

1. Kwalifikacje personelu medycznego realizuicego Program (skala ocen: 1 — 3 pkt):

1 pkt — podstawowe kwalifikacje:

pielegniarka lub potana lub opiekunka dziegia na kada grup 5 dzieci obgtych opiek
udzielapce swiadczeé zdrowotnych w ramach opieki nad dzieckiem na psigt umowy 0 prac
i/lub umowy cywilno-prawnej.

2 pkt — ponadpodstawowe kwalifikacje:
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pielegniarka lub potena lub opiekunka dziegta na kada grupe 5 dzieci obgtych opiek
udzielapce swiadczeé zdrowotnych w ramach opieki nad dzieckiem na pslgt umowy 0 prac
i/lub umowy cywilno-prawnej, posiadgje, co najmniej jednoroczne faadczenie zawodowe w
zakresie opieki nad dzieckiem.

3 pkt — wysokie kwalifikacje:

pielegniarka lub potana lub opiekunka dziegta na kada grupe 5 dzieci obgtych opiek
udzielapce swiadczeé zdrowotnych w ramach opieki nad dzieckiem na sl umowy 0 prac
i/lub umowy cywilno-prawnej, posiadgje, co najmniej dwuletnie éaiadczenie zawodowe w
zakresie opieki nad dzieckiem.

2. Pomieszczenia, w ktorych realizowany &lzie Program oraz ich wyposaenie (skala
ocen: 1 — 3 pkt):

1 pkt — standard podstawowy:

1) pomieszczenia, w ktérych realizowanygdbie Program to sale pobytu dzieci (zabaw lub
odrebnych sypialni), spetniage wymogi sanitarne;

2) podstawowe wyposganie sprzt (meble) i zabawki do realizacji Programu (oceagpodstawie
wykazu).

2 pkt — standard ponadpodstawowy:

1) pomieszczenia, w ktérych realizowanygdbie Program to sale pobytu dzieci (zabaw lub
odrebnych sypialni), spetniage wymogi sanitarne i posiadag wydzielone pomieszczenia

przeznaczone dla xaych grup wiekowych, w szczegoku dla niemowit;

2) ponadpodstawowe wyposaie sprzt (meble) i zabawki do realizacji Programu (ocersa n

podstawie wykazu).

3 pkt — standard wysoki:

1) pomieszczenia, w ktorych realizowanydbie Program to sale pobytu dzieci (zabaw lub
odrgbnych sypialni), spetniage wymogi sanitarne i posiadeg wydzielone pomieszczenia
przeznaczone dla zdych grup wiekowych, w szczegokud dla niemowit;

2) ponadpodstawowe wyposanie sprzt i zabawki (meble i ukgzenia) do realizacji Programu
(ocena na podstawie wykazu) oraz przygotowywansgithiow dla dzieci;

3) w salach pobytu dzieci powierzchnia pomieszaentypadajca na 1 dziecko wynosi 3,0°m

4) zapewniona jest mbwos¢ wyjscia na teren przyleglty wyposany w uradzenia do zabaw,
niedosgpny dla oséb trzecich.

3. Dostepnosé do swiadczen zdrowotnych objetych Programem (skala ocen: 1 — 3 pkt):

1 pkt — podstawowa dostpnosé:
Program realizowanyddlzie przez 5 dni w tygodniu, z wigzeniem dni wolnych od pracy, od
godz. 7°do godz. 1%

2 pkt — srednia dostepnos¢:

Program realizowanyddlzie przez 5 dni w tygodniu, z wgzeniem dni wolnych od pracy, od
godz. 7°do godz. 1% oraz dodatkowo, poza tym czasem, w godzinach indiyahie ustalanych z
opiekunem kadego dziecka (jakéwiadczenia ponad standardowe, udzielane za dodat&ptat,
ustalam umownie z opiekunem dziecka).

3 pkt — wysoka dosgpnos¢:
1) Program realizowanyetzie przez 5 dni w tygodniu, z vagzeniem dni wolnych od pracy, od
godz. 7°do godz. 1% oraz dodatkowo, poza tym czasem, w godzinach indiyahie ustalanych z
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opiekunem kadego dziecka (jakéwiadczenia ponad standardowe, udzielane za dodat&ptat,
ustalam umownie z opiekunem dziecka);

2) dodatkowo: dietetyk dziemy dostpny w godzinach indywidualnie ustalanych z opiekane
kazdego dziecka (konsultacje z opiekunem dziecka).

4. Dodatkowe punkty (do 12 pkt):

5 pkt — zapewnienie opieki nad dzmi w wieku do 3 lat dla grupy povigj 10 dzieci.
10 pkt - zapewnienie opieki nad dzmi w wieku do 3 lat dla grupy powgj 20 dzieci.

1 pkt — uruchomienie strony internetowej (z aktywnym admegoczty elektronicznej) na potrzeby
realizacji Programu.

1 pkt — zapewnienie linii telefonicznej (stacjonarnd) lmobilnej) na potrzeby realizacji Programu.

Maksymalna liczba punktéw mazliwych do zdobycia przez oferenta: 21 pkt.
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