Zakacznik

do zarzadzenia

Prezydenta Miasta Krakowa

Nr 2167/2021 z dnia 30.07.2021r.

OGLOSZENIE
PREZYDENT MIASTA KRAKOWA

OGLASZA KONKURS OFERT
NA REALIZACJE W 2021 ROKU PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ

PN. ,,PROGRAM SZCZEPIEN OCHRONNYCH PRZECIW GRYPIE PO 65 ROKU
ZYCIA”, OKRESLONEGO W MIEJSKIM PROGRAMIE OCHRONY ZDROWIA

N

10.

»ZDROWY KRAKOW 2019-2021”

Komorka realizujaca:
Wydzial Polityki Spolecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Krakowa

Program polityki zdrowotnej bedacy przedmiotem konkursu ofert.

,Program szczepien ochronnych przeciw grypie po 65 roku zycia” zwany dalej takze
,Programem?.

Wysokos¢ Srodkéow finansowych na realizacje zlecanego Programu.

W roku 2021 r. 365 800 zt (stownie: trzysta sze$¢dziesiat pig¢ tysigcy osiemset ztotych
00/100).

Informacje ogélne dotyczace konkursu ofert, w tym dotyczace skladania
i rozpatrywania ofert.

Beneficjentami realizowanego Programu moga by¢ wylacznie mieszkancy Gminy
Miejskiej Krakow.

Realizacja Programu moze odbywac si¢ wylacznie na terenie Gminy Miejskiej Krakow.
Swiadczenia zdrowotne w ramach Programu moga byé udzielane wyltacznie przez osoby
do tego uprawnione oraz w pomieszczeniach dopuszczonych pod wzglgdem sanitarnym,
zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa.

Ogtoszenie o konkursie ofert, w tym jego warunki moga by¢ zmienione. W takim
przypadku termin sktadania ofert moze zosta¢ odpowiednio wydtuzony.

Oferte sktada si¢ wylacznie w formie pisemnej na odpowiednim formularzu ofertowym.
Wzér formularza ofertowego stanowi zatgcznik do niniejszego ogloszenia.

Do oferty mozna dotaczy¢ certyfikat/y jakosci udzielanych $wiadczen medycznych
(W szczegdlnosci w zakresie norm ISO i/lub akredytacji CMJ) — nie sg obowigzkowe,
niemniej jednak w przypadku dolaczenia co najmniej jednego certyfikatu do oferty,
mozna uzyska¢ dodatkowy 1 pkt.

Szczegotowe zasady sktadania ofert, termin realizacji Programu oraz wymagania stawiane
oferentom, niezbedne do realizacji Programu opisane s3 w dziale IV niniejszego
ogloszenia.

Program realizowany jest od dnia podpisania umowy. Termin realizacji Programu
okreslony jest w dziale I'V niniejszego ogloszenia.

Oferta winna by¢ podpisana przez osoby upowaznione do dziatania w imieniu oferenta.
Jesli osoby nie dysponuja pieczatkami imiennymi, podpis nalezy sktada¢ pelnym
imieniem 1 nazwiskiem (czytelnie) z zaznaczeniem petnionej funkcji.

Oferty winny by¢ sktadane w zaklejonych kopertach. Na kopercie zamieszcza si¢ nazwe
oferenta oraz nazw¢ Programu.



11.W przypadku, gdy oferent chce realizowaé Program w roznych lokalizacjach
(tj. w réznych placowkach) miasta Krakowa, sktada oddzielng ofert¢ na kazda lokalizacje¢
(placowke), w ktorej chce realizowa¢ Program, z zastrzezeniem, ze oferent na dang
lokalizacje moze zlozy¢ wylacznie jedng oferte.

12. Oferty sktada si¢ w sposob, miejscu i terminie okre§lonym w niniejszym ogloszeniu.

13. Oferty zlozone w sposob niezgodny z ogloszeniem beda odrzucane z przyczyn
formalnych.

14. Oferty, ktore przejda ocene formalng beda oceniane przez Komisje konkursowa zgodnie
ze szczegdtowymi zasadami i kryteriami ich oceny obowigzujacymi w ramach Programu.

15. Komisja konkursowa moze wzywac oferentéw do sktadania wyjasnien oraz przedktadania
dokumentéw, w szczeg6lnosci potwierdzajacych dane zawarte w ofercie lub niezbednych
do prawidtowej oceny oferty.

IV. Opis Programu, szczegolowe zasady skladania, oceny i wyboru oferty/ofert,
formularz ofertowy oraz termin realizacji.

1) Opis Programu polityki zdrowotnej pn. ,program szczepien ochronnych przeciw
grypie po 65 roku zycia” stanowi zalacznik nr 1 do ogloszenia;

2) Szczegodtowe zasady sktadania, oceny i wyboru oferty/ofert stanowig zalgcznik nr la
do ogloszenia;

3) Formularz ofertowy stanowi zalgcznik nr 1b do ogloszenia.

Termin realizacji w 2021 r.: od dnia zawarcia umowy do dnia 10 grudnia 2021 r.
V. Podmioty uprawnione do skladania ofert.

W konkursie ofert mogg bra¢ udzial podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza, zgodnie
z postanowieniami Programu.

VI. Miejsce, termin i sposéb skladania ofert.

1. Termin sktadania ofert uptywa w dniu 19 sierpnia 2021 r. ogodz. 10.00. Oferty,
wylacznie w formie papierowej, nalezy sktada¢ w zaklejonych kopertach w siedzibie
Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Krakowa, ul. Jana Dekerta 24,
30-703 Krakéw, III pietro, pokoj 22, z zaznaczeniem na kopercie nazwy oferenta
I nazwy programu polityki zdrowotnej. Koperte nalezy dodatkowo opatrzy¢ napisem:
,INie otwierac”.

2. W przypadku braku mozliwosci ztozenia oferty w Wydziale Polityki Spotecznej
1 Zdrowia Urzgdu Miasta Krakowa z powodu niedostepnosci budynku dla interesantow
Urzedu Miasta Krakowa, wynikajacej z obostrzen zwigzanych z sytuacja epidemiczng
na terenie kraju, nalezy skontaktowac si¢ z pracownikiem Referatu ds. Zdrowia Wydziatu
Polityki Spotecznej i Zdrowia pod numerem telefonu 12 616-51-37, ktéry odbierze oferte
w holu budynku.

3. Oferty ztozone w innych lokalizacjach uznawane beda za niespelniajace wymogow
formalnych.

4. Ofert¢ mozna réwniez wysta¢ poczta lub kurierem do siedziby Wydziatu Polityki
Spotecznej 1 Zdrowia Urzedu Miasta Krakowa. Nalezy jednak mie¢ na uwadze, ze oferta
dostarczona po uptywie terminu sktadania ofert (decyduje data i godzina wptywu do
siedziby Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia Urzgdu Miasta Krakowa przy ul. Dekerta
24 w Krakowie, a nie data stempla nadania pocztowego), uznana bgdzie za niespetniajaca
wymogow formalnych.
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Komisja konkursowa, sposob oceny ofert oraz termin rozstrzygniecia konkursu
ofert.

Oceny ofert dokonuje Komisja konkursowa, zwana dalej ,,Komisja”, powotana przez
Prezydenta Miasta Krakowa.

W sktad Komisji z prawem glosu wchodzi do 5 oséb, przedstawicieli Wydzialu Polityki
Spotecznej i Zdrowia Urzedu Miasta Krakowa, w tym przewodniczacy Komisji 1 jego
zastepca.

W pracach Komisji, na wniosek Przewodniczacego, moga uczestniczy¢ z glosem
doradczym osoby posiadajace specjalistyczng wiedze z zakresu zlecanego do realizacji
Programu. W razie powstania potrzeby wyjasnienia watpliwo$ci merytorycznych Komisja
moze zasi¢gac ich opinii.

W pracach Komisji nie moga uczestniczy¢ osoby biorgce udzial w konkursie ofert.

Udziat w pracach Komisji jest nieodptatny i za udzial w posiedzeniach nie przystuguje
zwrot kosztéw podrozy.

Komisja pracuje na posiedzeniach jawnych w sktadzie liczacym ponad poloweg pelnego
sktadu osobowego, w tym przewodniczacy lub jego zastepca, a cztonkowie Komisji swoja
obecnos$¢ potwierdzajg na liscie obecnosci.

Przewodniczacy zwotuje  posiedzenia Komisji. W  przypadku nieobecno$ci
Przewodniczacego posiedzenie Komisji moze zosta¢ zwotane przez jego zastgpce.

Komisja dokumentuje swoja prace w formie protokotu.

Oferty ocenia Komisja.

. Komisja podejmuje decyzje zwykla wigkszoscig glosow. W razie rownej liczby glosow

decyduje gtos Przewodniczacego albo jego zastepcy w przypadku, gdy Przewodniczacy
nie bierze udzialu w pracach Komisji.
W przypadku sprawy nieuregulowanej niniejszym ogloszeniem decyzje podejmuje
Komisja, na zasadach o ktéorych mowa w ust. 10, z zastrzezeniem, ze nie mogg one by¢
sprzeczne z niniejszym ogloszeniem.
Terminy: ztozenia ofert i rozstrzygnigcia konkursu ofert mogg zosta¢ wydtuzone.
Na pierwszym posiedzeniu Komisja sporzadza list¢ ofert, ktore wptyngty na konkurs ofert.
Oferta nie podlega ocenie merytorycznej 1 zostaje odrzucona z powodu nastepujacych
btedow formalnych:

1) ztozenie oferty po terminie;

2) zlozenie oferty w sposob niezgodny z ogtoszeniem konkursu;

3) ztozenie  oferty na  niewlasciwym  formularzu, innym niz  okre$lony

w ogloszeniu o konkursie;

4) niewypetnienie wszystkich punktow formularza oferty;

5) ztozenie oferty przez podmiot nieuprawniony;

6) zlozenie oferty niepodpisanej przez osoby do tego upowaznione.
Oferty spelniajace warunki formalne sa poddawane ocenie przez Komisje zgodnie
z kryteriami 1 zasadami oceny ofert obowigzujagcymi w ramach Programu.
Komisja moze zada¢ od oferentdow dodatkowych informacji i wyjasnien oraz dokumentow
dotyczacych ztozonych ofert, w szczegdlnosci potwierdzajacych dane zawarte w ofercie.
Komisja moze przeprowadza¢ wizje lokalne w proponowanych miejscach realizacji
Programu.
Oferta na Program moze nie zosta¢ wybrana do realizacji, w przypadku gdy tre$¢ oferty
budzi zastrzezenia co do jakosci planowanych do realizacji $wiadczen i ustug lub oferent
nie daje gwarancji nalezytego ich wykonania lub w przypadku, gdy ceny okreslone
w ofercie znaczaco odbiegaja od cen rynkowych.
Komisja moze wybra¢ ofert¢ w zakresie rzeczcowym mniejszym niz wskazany
w ofercie, w szczegOlnosci w celu zapewnienia mieszkancom Krakowa dostepnosci
do $wiadczen realizowanych w ramach Programu oraz na podstawie potrzeb mieszkancow
Krakowa. W takim przypadku, Komisja w porozumieniu z oferentem na podstawie danych
zawartych w ofercie okresla nalezne $rodki finansowe za jej wykonanie.
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Komisja wybiera oferty w ramach Programu w terminie do 30 dni od dnia uptywu terminu
sktadania ofert.
Wyniki konkursu ofert zatwierdza Prezydent Miasta Krakowa w terminie do 45 dni
od dnia uptywu terminu sktadania ofert.
Ogloszenie wynikow Konkursu ofert nastgpuje niezwlocznie po ich zatwierdzeniu,
nie pdzniej niz w terminie 3 dni roboczych od ich zatwierdzenia. Wyniki otwartego
konkursu ofert zamieszcza si¢:

1) w Biuletynie Informacji Publicznej Miasta Krakowa;

2) na tablicy ogloszen Urzedu Miasta Krakowa.
Umowy zawierane bgda po zatwierdzeniu i opublikowaniu wynikéw konkursu ofert.
Warunkiem realizacji Programu jest zawarcie umowy w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci.
W  okresie obowigzywania na obszarze Gminy Miejskiej Krakéw zagrozenia
epidemicznego lub stanu epidemii, wszystkie $wiadczenia zdrowotne przewidziane
w ramach Programu winny by¢ realizowane z zachowaniem rezimow sanitarnych.
Z wykonania umowy sporzadza si¢ stosowne sprawozdanie.

Ograniczona dostgpnos¢ na rynku dopuszczonych do obrotu na terenie Polski szczepionek

przeciw grypie, skutkujgca brakiem mozliwosci ich nabycia przez oferenta, nie moze by¢
powodem naktadania na oferenta kar umownych.
Umowa moze by¢ rozwigzana na mocy porozumienia Stron w przypadku wystgpienia
okolicznosci, za ktére Strony nie ponoszg odpowiedzialnosci, tj. m.in. w przypadku braku
dostgpu do szczepionek lub wprowadzenia obostrzen i polecen administracji rzadowej
w zwigzku z wystepujaca epidemig koronawirusa, ktére uniemozliwig lub ogranicza
mozliwo$¢ realizacji Programu.

Konkurs ofert moze zosta¢ odwotany w calosci lub w czesci przed uplywem terminu na
ztozenie ofert.

Konkurs ofert moze zosta¢ odwolany w catosci lub czesci takze po ztozeniu ofert,
w szczegOlnosci w przypadku, gdy ceny $wiadczen zdrowotnych przedstawione
w ofercie/ofertach, beda zdaniem Komisji znaczaco odbiega¢ od ich cen rynkowych.
Konkurs ofert moze zosta¢ uniewazniony w przypadku, gdy:

1) nie zostanie zlozona zadna oferta;
2) zadna ze zlozonych ofert nie bedzie spetnia¢é wymogdéw zawartych w niniejszym
ogloszeniu.

Informacje dodatkowe.

Gmina Miejska Krakoéw finansuje realizacje programow polityki zdrowotnej w trybie
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych.

Gmina Miejska Krakéw za posrednictwem Wydzialu Polityki Spotecznej i Zdrowia
Urzedu Miasta Krakowa ogtasza niniejszy konkurs ofert w swojej siedzibie i na stronie
internetowej www.bip.krakow.pl oraz przekazuje informacje dotyczace konkursu ofert
samorzagdom zawodow medycznych dziatajacych na terenie Gminy.

Dokumentacja konkursu ofert, w tym obowigzujacy formularz oferty udostepniana
jest takze w Referacie ds. Zdrowia Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia Urzedu
Miasta Krakowa, ul. Jana Dekerta 24, 30-703 Krakow, III pietro, pokdj nr 22.

Informacje dotyczace konkursu ofert mozna uzyskac¢ od poniedziatku do pigtku w godz.
od 8.00 — 15.00 w Referacie ds. Zdrowia Wydziatu Polityki Spotecznej Urzedu Miasta
Krakowa, 30-703 Krakow, ul. Jana Dekerta 24, III pietro, pokéj nr 22, tel.: 12 616-51-37,
12 616-94-92.



http://www.bip.krakow.pl/

Zalaczniki do niniejszego ogloszenia stanowia jego integralna czesé.

Zataczniki:

1) Zalacznik nr 1 - Opis Programu polityki zdrowotnej pn. ,,program szczepien ochronnych
przeciw grypie po 65 roku zycia”;

2) Zalacznik nr 1la - Szczegdétowe zasady sktadania, oceny i wyboru oferty/ofert
na realizacj¢ Programu szczepien ochronnych przeciw grypie po 65 roku zycia;

3) Zalacznik nr 1b - Formularz ofertowy do Programu szczepien ochronnych przeciw
grypie po 65 roku zycia.



Zatacznik nr 1

do ogloszenia stanowigcego
zatacznik do zarzadzenia
Prezydenta Miasta Krakowa
nr......o...... zdnia..........

OPIS PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ PN. ,,PROGRAM SZCZEPIEN
OCHRONNYCH PRZECIW GRYPIE PO 65 ROKU ZYCIA”, REALIZOWANEGO
W RAMACH MIEJSKIEGO PROGRAMU OCHRONY ZDROWIA ,,ZDROWY
KRAKOW 2019-2021”

Niniejszy dokument stanowi program polityki zdrowotnej (stan z dnia wydania pozytywnej
opinii Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych nr 150/2013 z dnia 10 czerwca
2013 r.).

1. Opis problemu zdrowotnego

W skali globalnej na grype zapada rocznie 5-15% populacji. Ocenia sig, ze w Polsce choruje
od miliona do kilku milionéw 0sob, w zalezno$ci od sezonu grypowego. W sezonie 2010-
2011 liczba zachorowan przekroczyta nieznacznie milion (1 053 488), zapadalno$¢ 2 758,
hospitalizowano 5455 chorych 1 odnotowano 187 zgondéw. Podobna sytuacja
epidemiologiczna byta w kolejnym sezonie epidemicznym 2011/2012.

Istotnym problemem zdrowotnym jest wysoki wskaznik cigzkich powiktan, szczegdlnie u
0sOb 65+.

Grypa jest ostrg zakazng chorobg uktadu oddechowego, o wysokiej zarazliwos$ci. Zakazenie
szerzy si¢ bardzo latwo, przede wszystkim droga kropelkowa, w mniejszym stopniu przez
przedmioty zanieczyszczone wydzieling z gornych drog oddechowych. W skali globalne;j
corocznie grypa wystepuje w formie epidemii lub, co kilkanascie, kilkadziesiat lat w postaci
pandemii.

Pandemia wybucha woweczas, kiedy pojawia si¢ nowy antygenowo szczep wirusa, zwykle
jako wynik tzw. skoku antygenowego, na ktory ludzkos¢ jest wrazliwa. Podczas pandemii
grypa szerzy si¢ bardzo szybko i liczba zachorowan jest kilkakrotnie wyzsza niz podczas
epidemii grypy sezonowej. W czasach nowozytnych najtragiczniejsza pandemia, tzw.
,»Hiszpanki”, dotkneta 1/3 populacji globalnej, z liczba zgonoéw siggata 100 min.

Wirus grypy AHINI, ktory wywotal ostatnia pandemi¢ grypy, rézni si¢ od wirusoOw
odpowiedzialnych za epidemie grypy sezonowej. Zdecydowana wigkszo$¢ ludzi nie byta
odporna na nowy wariant wirusa grypy AHINI1, dlatego grypa pandemiczna szerzyta si¢
szybciej i w szerszym przedziale wiekowym, tj. obejmuje osoby mlode i dzieci. Dodatkowa
grozng cechg nowego szczepu wirusa jest to, ze moze wywolywaé zakazenie w dolnych
drogach oddechowych w postaci cigzkiego wirusowego zapalenia ptuc o duzej $§miertelnos$ci.
Zakazenia wirusowe predysponujg takze do wtornych ciezkich zakazen bakteryjnych,
szczegolnie uktadu oddechowego. Grypa sezonowa wystepuje, co rocznie w skali calego
Swiata, a na terenie Polski najwiecej zachorowah notuje si¢ w miesigcach zimowych
1 wczesno wiosennych. Zachorowania sg wywolywane przez typowe wirusy grypy
wystepujace w srodowisku.

W sezonie grypowym 2012/2013 Swiatowa Organizacja Zdrowia zalecita nastepujacy sktad
szczepionek  przeciw  grypie:  A/Kalifornia/7/2009 (H1N1) pdmO09-like  virus,
A/Victoria/361/2011 (H3N2) — like virus, B/Wisconsin/1/2010 — like virus. Podobnie jak
w poprzednim sezonie epidemicznym wirus AHINIv bedzie jednym z trzech gléwnych
czynnikow etiologicznych, obok 2 nowych wirusow.

Podstawowym sposobem zapobiegania, a zarazem najbardziej efektywnym, zachorowaniom
na grype jest wzmozenie odpornosci poprzez szczepienia ochronne, powtarzane CO rocznie
przed sezonem epidemicznym. Szczepionki te zapobiegaja grypie wywotanej przez aktualnie
krazace szczepy wirusa grypy. WHO zaleca na obecny sezon epidemiczny szczepionki
zawierajace antygeny wirusow A HINI, A Victoria H3N2 i B Wisconsin. Rutynowe



szczepienia Y] zalecane wszystkim osobom, ktore ukonczyty
6 miesi¢cy zycia, u ktorych nie stwierdza si¢ przeciwwskazan/Centrum Kontroli i Prewencji
Choréb CDC 2011/. Szczepienia ochronne przeciw grypie sa zalecane przez wszystkie
instytucje zajmujace si¢ zdrowiem publicznym w Polsce.

Najnowsze wskazania epidemiologiczne do szczepien przeciw grypie, podane
we wrzesniu 2011 roku przez Grupg Ekspertow Polskich FLU FORUM 2011 1 aktualizowane
w 2012 roku, obejmujg osoby od 6 m. z. do 18 r. z., osoby 55+, osoby z przewleklymi
chorobami uktadu oddechowego: astma, niewydolno$¢ ukladu oddechowego, chorych
z POCHP 7z ci¢zkimi postaciami choroby, zwlaszcza w wieku starszym, pacjentéw
z niewydolnoscig uktadu krazenia, przewleklymi chorobami nerek, chorujacych na cukrzyce,
wszystkich chorych na cukrzyce po ukonczeniu 6 m. z., osoby w stanach uposledzonej
odpornosci, pracownikow ochrony zdrowia, osoby narazone na kontakt z duzg liczbg ludzi
np. pracownikom szkot, handlu, transportu. Populacja, do ktdérej adresowane sa szczepienia
przeciw grypie obejmuje osoby od 65 r. zamieszkate w Krakowie.

W Polsce szczepienia przeciw grypie s3 zalecane, co oznacza, ze Glowny Inspektor sanitarny
uwaza je za wazne, ale nie sg finansowane ze §rodkow publicznych. Zatem pacjent musi sam
za nie zaplacié.

W populacji 0s6b po 65 r. z. zaleca si¢ podawanie szczepionki od wrzesnia do listopada.
W Polsce najwigcej zachorowan na grype notuje si¢ od stycznia do marca. Dlatego tez
uzasadnione jest szczepienie w sezonie grypowym, kiedy stwierdza si¢ krazenie wirusa
w populacji, poniewaz dzialanie ochronne ujawnia si¢ juz po 7-10 dniach.

Wedlug danych Narodowego Instytutu Zdrowia PZH, szczepi si¢ jedynie mniej niz 16% osob
65+, podczas gdy w Wielkiej Brytanii az 78%.

W populacji mtodszej liczba 0s6b szczepionych z sezonie 2010/2011 wynosita 5,2%. WHO
zalecato juz na 2010 rok zaszczepienie 75% populacji 65+, u ktorych uktad immunologiczny,
ze wzgledu na wiek nie jest w pelni sprawny i u ktorych istotnie czesciej stwierdza sig
choroby przewlekte, usposabiajagce do ciezkiego przebiegu grypy i groznych, nierzadko
Smiertelnych powiktan. Korzysci ze szczepien przeciw grypie ujawniaja  si¢
we wszystkich grupach wiekowych. Miernikiem efektywnos$ci szczepien ochronnych przeciw
grypie s3 dane $wiadczace o skutecznosci tej metody profilaktyki.

Skutecznos$¢ u zdrowych dorostych ksztattuje si¢ na poziomie 70-90%.

U starszych wynosi okoto 60%. Populacja 0séb po 65 roku zycia jest szczeg6lnie zagrozona
nie tylko cigzkim przebiegiem samej choroby, ale takze powaznymi powiklaniami grypy,
nierzadko $miertelnymi. W populacjach zwigkszonego ryzyka, zaleca si¢ immunizacj¢ czynna
z uzyciem szczepionki przeciw grypie, przed kolejnym sezonem epidemicznym. Przyjetym
przez Swiatowa Organizacje Zdrowia celem jest zaszczepienie przeciw grypie 75% populacji
0s0b po 65 roku zycia. Szczepienia przeciw grypie w istotny sposob redukujg ryzyko chorob
uktadu sercowo-naczyniowego: o 67% ryzyko powtornego zawatu migsnia sercowego, o 50%
ryzyko  udaru, 0 52%  redukuja  koniecznos$¢ hospitalizacji zZwigzanej
z chorobami pluc i o 79% konieczno$¢ hospitalizacji zwigzanej z grypa 1 pogrypowym
zapaleniem ptuc, zapaleniem oskrzeli, $pigczka cukrzycowg 1 kwasicg metaboliczng. Bardzo
istotne znaczenie ma szczepienie przeciwko grypie pensjonariuszy domoéw przewleklej
opieki. Poniewaz wsrdd osoéb starszych, rzadziej uzyskuje si¢ zadawalajaca odpowiedz na
szczepienie, zwykle tylko u 50 do 70% w grupie os6b poddanych uodpornieniu, dlatego tez
duze znaczenie przypisuje si¢ innym sposobom zapobiegania zachorowaniom na grype.
Istotne znaczenie ma ograniczenie narazenia mieszkancow domow opieki przewleklej na
wirusy grypy.

Dla osiagnigcia tego celu, zalecane sg szczepienia ochronne przeciw grypie dla pracownikow
domow opieki przewleklej, ktorzy sa najczestszym zrddtem zakazenia pensjonariuszy
wirusem grypy. Takie postgpowanie nie tylko zmniejsza zachorowania na grype wsrod
personelu, ale takze ogranicza zachorowalno$¢, umieralnos¢ z powodu grypy
1 tzw. umieralno$¢ ogodlng wsrdd pensjonariuszy. Dzigki rozszerzeniu szczepien ochronnych
przeciw grypie na personel opiekujacy si¢ osobami, zwykle starszymi, przebywajacymi
w domach opieki przewlektej, rzadziej choruj¢ one na grypg. Prowadzenie tak zaplanowanych



programo6w profilaktycznych nie tylko przyczynia si¢ do zmniejszenia zachorowan na grype,
ale réwniez ciezkich powiktan i zgonéw.

Cele strategiczne szczepien wg. WHO sg nastgpujace: ochrona integralnosci systemu opieki
zdrowotnej 1 krytycznej  infrastruktury  panstwa, zmniejszenie  chorobowosci
i Smiertelno$ci oraz ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ grypy. Polskie Ministerstwo Zdrowia
przypomina lekarzom o obowigzku informowania pacjentow o koniecznosci poddania si¢
szczepieniom ochronnym i korzysciach z tego wynikajacych oraz mozliwych odczynach
poszczepiennych. Najlepsze rezultaty daje szczepienie rozpoczete przed sezonem
epidemicznym. W podsumowaniu pragne podkresli¢, ze wprowadzenie szczepien ochronnych
pozwoli na zmniejszenie liczby hospitalizacji z powodu ciezkiego przebiegu grypy, badz
powiktan wymagajacych leczenia szpitalnego.

Szczepienia zapobiegawcze nie tylko przyczyniajg si¢ do ograniczania zachorowan
1 skutkow spoteczno-ekonomicznych zwigzanych z chorobami zakaznymi, ale takze sprzyjaja
dalszej poprawie zdrowia publicznego.

Mocnym argumentem jest takze to, ze korzysci wynikajagce ze szczepien ochronnych,
sa poparte rzetelng analiza farmakoekonomiczng, wskazujaca jednoznacznie, ze koszt
uzyskania zycia w pelnym zdrowiu (koszt QALY) udaje si¢ znaczaco zmniejszy¢ realizujac
programy szczepien ochronnych.

Dotychczasowe doswiadczenia z realizacji programu szczepien ochronnych przeciw grypie w
Krakowie sg bardzo zachgcajace, a osoby 65+ sg zainteresowane zabezpieczeniem si¢ przeciw
grypie, co napawa optymizmem w czasach podwazania zasadnosci szczepien ochronnych w
zapobieganiu chorobom zakaznym.

2. Cele Programu

a. Cel glowny:
- celem gléwnym Programu jest zmniejszenie zachorowalnosci na grype wsrdd
mieszkancow Miasta Krakow w wieku powyzej 65 lat;
- zmniejszenie transmisji wirusa w srodowisku.

b. Cele szczegotowe:

Cele szczegotowe to zwigkszenie wiedzy mieszkancow Krakowa na temat zagrozen dla
zdrowia zwigzanych z grypa oraz wzrost Swiadomosci zdrowotnej mieszkancow Krakowa
w zakresie potrzeby szczepien przeciw grypie. Oczekuje si¢ poprawy zachowan
prozdrowotnych mieszkancow Krakowa powyzej 65 roku zycia w zakresie profilaktyki
zakazen szerzacych si¢ droga kropelkowa — grypy oraz zwigkszenie $wiadomosci zdrowotnej
w zakresie zasadnos$ci 1 potrzebie szczepienia si¢ przeciw grypie.

c. Oczekiwane efekty:

— poprawa zachowan zdrowotnych mieszkancow Krakowa 65+ w zakresie profilaktyKi
zakazen szerzonych si¢ droga kropelkowa — grypy;

— zwigkszenie $§wiadomos$ci zdrowotnej mieszkancow Krakowa po 65 roku zycia
w zakresie zasadnos$ci, bezpieczenstwa i korzysci ze szczepien przeciw grypie;

— szczepienia moga zmniejszy¢ bezposrednie koszty medyczne, jak 1 koszty posrednie
zwigzane z absencjg w pracy i ograniczong wydajnoscia;

— istotne zmniejszenie liczby zachorowan;

— istotny spadek umieralnosci na grype;

— zmniejszenie liczby hospitalizacji;

— odcigzenie placoéwek ochrony zdrowia.

d. Mierniki efektywnosci odpowiadajace celom Programu:
— efektywno$¢ kosztow szczepienia na zyskany rok zycia skorygowany o jakos$¢ zycia
QALY u os6b w wieku > 65 lat (w USA 980 USD na uzyskany QALY);



— szczepienia zmniejszaja lub minimalizujg koszty opieki medycznej, koszty spoteczne
1 indywidualne, znaczaco ograniczajg niezdolno$¢ do pracy i zmniejszong wydajnosc.

3. Adresaci Programu (populacja Programu)

a. Oszacowanie populacji, ktorej wlaczenie do programu jest mozliwe

Populacje, do ktorej adresowany jest Program, stanowig mieszkancy Miasta Krakowa majacy
ukonczony 65 rok zycia.

Planowane jest objecie programem okoto 5 000 oséb.

b. Tryb zapraszania do Programu
Informacja o Programie bedzie rozpropagowana poprzez stron¢ internetowg Urzedu Miasta
Krakowa (www.bip.krakow.pl, www.krakow.pl), lokalne media, podmioty lecznicze.

4. Organizacja Programu

1) Czesci skladowe, etapy i dzialania organizacyjne
Program realizowany bedzie w tzw. punktach szczepien zlokalizowanych w podmiotach
leczniczych na terenie Miasta Krakowa, ktore wytonione zostang w drodze konkursu ofert.

2) Planowane interwencje:

Etap I

Kwalifikacja lekarska uwzgledniajgca przeciwwskazania do szczepien i oceng ryzyka
wystgpienia powiktan poszczepiennych — zebranie wywiadu lekarskiego i przeprowadzenie
badania lekarskiego fizykalnego.

Etap II:

Wykonanie szczepienia przez lekarza lub pielegniarke.

3) Kryteria i sposob kwalifikacji uczestnikow:
Kryterium wieku (ukonczony 65 rok zycia) oraz zamieszkanie na terenie Gminy Miejskiej
Krakéw.

5. Monitorowanie i ewaluacja

Koordynatorem Programu jest Konsultant wojewo6dzki w dziedzinie chorob zakaZznych, ktory
sprawuje nadzor merytoryczny nad realizacjg programu oraz opracowuje raport koncowy z
jego realizacji.


http://www.bip.krakow.pl/
http://www.krakow.pl/

Zakacznik nr la

do ogtoszenia stanowigcego
zatacznik do zarzadzenia
Prezydenta Miasta Krakowa

nr 2167/2021 z dnia 30.07.2021r.

SZCZEGOLOWE ZASADY SKLADANIA, OCENY I WYBORU OFERTY/OFERT
NA REALIZACJE PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ PN. ,,PROGRAM
SZCZEPIEN OCHRONNYCH PRZECIW GRYPIE PO 65 ROKU ZYCIA”,
REALIZOWANEGO W RAMACH MIEJSKIEGO PROGRAMU OCHRONY
ZDROWIA ,,ZDROWY KRAKOW 2019-2021”

Do realizacji moze zosta¢ wybrana jedna albo wigcej ofert.

Wybierane beda najkorzystniejsze oferty, tj. z najwyzszym wynikiem punktowym,
do wyczerpania srodkow finansowych przeznaczonych na realizacj¢ Programu.

Minimalna liczba punktéw niezbedna do przyjecia oferty do realizacji wynosi 12 punktow.

Maksymalna wysokos$¢ oferty nie moze przekroczy¢ wysokosci srodkéw finansowych
przeznaczonych na realizacj¢ Programu, tj. 365 800 z1.

Maksymalna mozliwa do uzyskania liczba punktow wynosi 24, w tym:
1. 10 punktéw — Kryterium pozacenowe.
2. 14 punktow — Kryterium ceny.

Wynik punktowy badanej oferty stanowi sume¢ punktow uzyskanych w kryterium
pozacenowym i kryterium ceny.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zamoOwienia mniejszej liczby ustug 1 $wiadczen
zdrowotnych u danego oferenta niz przewiduje jego oferta, w szczegélnosci w przypadku,
gdy oferty przekracza¢ bedg wysoko$¢ srodkow na realizacje Programu i na podstawie
potrzeb w tym zakresie.

I. Kryteria pozacenowe oceny ofert
(maksymalna liczba punktow do zdobycia 10 pkt.):

1) Kwalifikacje personelu medycznego realizujacego Program (skala ocen: 0-3 pkt):

1 pkt — podstawowe kwalifikacje:
co najmniej jeden lekarz (zatrudniony u oferenta przez okres, co najmniej 3 miesiecy),
majacy realizowa¢ Program, posiada specjalizacj¢ w zakresie chorob wewnetrznych,
medycyny rodzinnej, geriatrii  lub  dysponuje, co najmniej szes$cioletnim
doswiadczeniem zawodowym 1 co najmniej jedna pielggniarka posiadajaca
udokumentowany ukonczony kurs szczepien.

2 pkt — ponadpodstawowe kwalifikacje:
co najmniej dwoch lekarzy (zatrudnionych jak wyzej), majacych realizowa¢ Program,
posiada specjalizacje w zakresie chorob wewnegtrznych lub medycyny rodzinnej lub
geriatrii 1 co najmniej jedna pielegniarka posiadajaca udokumentowany ukonczony kurs
szczepien.

1 pkt (dodatkowo) — wysokie kwalifikacje:
co najmniej jeden lekarz majacy realizowa¢ Program posiada doswiadczenie
w prowadzeniu, co najmniej jednego programu zdrowotnego/programu polityki
zdrowotnej, przeprowadzonego po 2015 r.



2) Dostepnosé do swiadczen medycznych objetych Programem (skala ocen: 0-3 pkt):
Oferent obowigzkowo zapewnia mozliwos¢ rejestracji telefonicznej oraz w punkcie, w
ktérym bedzie realizowany Program, a takze zapewnia informacj¢ o Programie, co najmniej
w punkcie, telefonicznie oraz na stronie internetowej (jezeli posiada).
1 pkt — podstawowa dostgpnoscé:
Program realizowany bedzie przez 5 dni w tygodniu, w tym, co najmniej 3 dni w
tygodniu nie krécej niz do godz. 18.00.
2 pkt — $rednia dostepno$é:
Program realizowany bedzie przez 5 dni w tygodniu, w tym, co najmniej 3 dni w
tygodniu nie krocej niz do godz. 18.00 oraz w kazda sobote, przez co najmniej trzy
godziny,
3 pkt — wysoka dostepno$¢:
Program realizowany bedzie przez 5 dni w tygodniu, w tym, co najmniej 3 dni w
tygodniu nie krocej niz do godz. 18.00 oraz w kazda sobote, przez co najmniej trzy
godziny,

ponadto bedzie prowadzona tzw. lista rezerwowa oczekujacych na udzial w Programie.

3) Dodatkowe punkty — wymogi pozadane (skala ocen: 0-4 pkt):

1 pkt - odrebna linia telefoniczna:
oferent zadeklaruje, ze w przypadku przyjecia jego oferty w terminie do dnia zawarcia
umowy uruchomi odrebng lini¢ telefoniczng (odrebny numer telefonu), ktora uzywana
bedzie wytacznie dla potrzeb Programu lub innych programéw polityki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow finansowych Miasta Krakowa.

1 pkt — posiadanie umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie podstawowej
opieki zdrowotnej.

1 pkt — posiadanie, co najmniej jednego certyfikatu jakosci udzielanych $wiadczen
medycznych (w szczego6lnosci w zakresie norm ISO 1/lub akredytacji CMJ).

1 pkt — realizacja co najmniej 1 umowy z Urzedem Miasta Krakowa (miejski lub
dzielnicowy program polityki zdrowotnej) na poziomie, co najmniej 90% jej wartosci w
roku 2020.

Il. Kryterium cenowe oceny ofert:
(maksymalna liczba punktow do zdobycia 14 pkt.):

Oferent, ktory przedstawi najnizsza ceng otrzyma maksymalng liczbg punktow.

Oferenci, ktorzy przedstawia wyzsza cene beda punktowani nastgpujaco:

n

LP = x 14 pkt

bo

LP — liczba punktow
Cn — Cena najnizsza
Cbo — Cena badanej oferty

Cena bedzie wyliczana w nastgpujacy sposob: suma cen brutto obje¢cia jednego pacjenta
etapem | oraz etapem Il Programu.



Zalgcznik nr 1b

do ogloszenia stanowigcego
zalacznik do zarzadzenia
Prezydenta Miasta Krakowa

nr 2167/2021 z dnia 30.07.2021r.

Miejski Program Ochrony Zdrowia ,,Zdrowy Krakéw 2019-2021”
Formularz ofertowy na 2021 r.
Program szczepien ochronnych przeciw grypie po 65 roku zycia

(stacjonarny) (komorkowy)

(stacjonarny) (komdrkowy)




Lekarze

Pielegniarki




Oferent zapewnienia mozliwosci rejestracji
telefonicznej oraz w punkcie, w ktorym bedzie
realizowany program, a takze zapewnia
informacje o Programie, co najmniej
w punkcie, telefonicznie oraz na stronie
internetowej (jezeli posiada).
Wskaza¢ nr telefonu:

Nalezy wpisa¢ ile dni w tygodniu realizowany

Dostepnosé do bedzie Program | dni
Programu: Nalezy wpisac¢ ile dni w tygodniu Program
bedzie realizowany nie krocej
nizdogodz. 18.00 | dni
Nalezy wpisac, czy Program bedzie
realizowany réwniez w kazda sobote | ..., (tak/nie)
Iprzezile godzin |iiiiiiiiieiiniearene godziny
Nalezy wpisaé, czy prowadzona bedzie tzw.
lista rezerwowa oczekujacych
na udzial w Programie | (tak/nie)
Liczba punktéw przyznanych przez Komisj¢ (od 0do3pkt) | | . ... pkt
3. Dodatkowe punkty — wymogi pozadane:
Odrebna linia
telefoniczna
wylacznie na
Ppotrzeby Oferent deklaruje, ze w przypadku przyjecia
rogramu/ .Y . .
. oferty w terminie do dnia zawarcia umowy
programow uruchomi odrebng
polityki . . .
- lini¢ telefoniczna
zdrowotnej . . .
finansowanvch ze (nalezy wpisaé: Tak lub Nie)
y
srodkow
finansowych
Miasta Krakowa. | s (tak/nie)
Posiadanie
aktualnej
w dniu skladania
oferty umowy
‘ li\luar:c(j)ggzv(\a/zqm (nalezy wpisa¢: Tak lub Nie)
Zdrowia na
Swiadczenia w
zakresie ,,POZ” | s (tak/nie)

Posiadanie, co
najmniej jednego
certyfikatu

Oferent informuje, czy posiada,
co najmniej jeden certyfikat jakosci

n sz Eil:fl(;snclch udzielanych Swiadczen medycznych
Swia dCZ)(lffl (nalezy wpisaé: Tak lub Nie)
medycznych | s (tak/nie)




Oferent informuje, ze zrealizowal
w 2020 r. w zakresie miejskiego lub

Realizacja umowy dzielnicowego programu polityki zdrowotnej,

Cena brutto objecia jednego pacjenta
badaniem Etapu | - Kwalifikacja lekarska
(wedhlug opisu szczegdtowego sposobu realizacji
Programu — pkt. 4, ppkt 2
- Planowane interwencje "Opisu Programu”

Y2 G WAL co najmniej jedna umowe zawartg z UMK na
Krakowa R S A .
poziomie, co najmniej 90% (nalezy wpisac:
Tak lub Nie)
............................................... (tak/nie)
Liczba punktow przyznanych przez Komisje (od 0 do 4 pkt) | pkt
Laczna suma punktow przyznanych przez Komisje (0 — 10 pkt) pkt

............................................. zl brutto

Zakladana liczba pacjentow

Cena brutto objecia jednego pacjenta
szczepieniem Etapu Il - Wykonanie
szczepienia przez lekarza lub pielegniarke
(wedhlug opisu szczegotowego sposobu realizacji
Programu — pkt.4 ppkt 2
- Planowane interwencje ,,Opisu Programu"

Proponowane
ceny Swiadczen
medycznych
objetych
Programem:

.............................................. zl brutto

Zakladana liczba pacjentow

Proponowana, laczna calkowita kwota
naleznosci za realizacje 100% zamowienia w
2021 r. (zgodnie z ww. propozycja oferenta,
przy czym calkowita wartos$¢ oferty nie moze

przekroczy¢ kwoty na Program tj. 365 800 zh)

.............................................. zl brutto

etapami Programu.

Zastrzega sie, ze na podstawie zawieranych przez Udzielajgcego zamowienie umow, w ramach przyznanych
Przyjmujgcego zamowienie srodkow, moZliwe bedzie przesuwanie tych srodkow pomiedzy poszczegolnymi

Oswiadczenia:

1) Oswiadczam, ze wszystkie zawarte w niniejszym formularzu dane sg zgodne ze stanem faktycznym
I prawnym.

2) Oswiadczam, ze pomieszczenia, w ktorych realizowany bedzie Program spetniaja warunki higieniczno-
sanitarne do prowadzenia dziatalnoSci zgodnie =z przeznaczeniem 1 spelniaja wymogi zawarte
w rozporzadzeniu ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim
powinny odpowiadac¢ pomieszczenia i urzqdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczq.

3) Oswiadczam, ze w przypadku wyboru niniejszej oferty, oferent, ktérego reprezentuj¢ nie bedzie
przedstawial do rozliczenia §wiadczen zdrowotnych rozliczonych w Gminie Miejskiej Krakow, do innych
podmiotoéw, w tym do Narodowego Funduszu Zdrowia

4) Oswiadczam, ze w przypadku wyboru niniejszej oferty wskazany w ofercie personel medyczny
do realizacji Programu, bgdzie wykonywal Program poza harmonogramem pracy, wynikajacym z umowy
finansowanej z innych srodkoéw, w szczegdlnosci w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.

5) Oswiadczam, ze informacje o kwalifikacjach os6b wskazanych w ofercie, ktore bedg udzielaly swiadczen
w zwigzku z realizacja Programu s3a zgodne z wymaganiami obowigzujacych przepisow prawnych
1 aktualnym stanem faktycznym w zakresie posiadanych uprawnien, kwalifikacji 1 dos$wiadczenia
zawodowego.

6) Oswiadczam, ze oferent ktdrego reprezentuje, postepuje zgodnie z obowigzujacymi w Polsce przepisami
0 ochronie danych osobowych przy ich zbieraniu, przetwarzaniu i przekazywaniu.




7) Os$wiadczam, ze podmiot sktadajacy oferte¢ posiada ubezpieczenie od odpowiedzialnos$ci cywilnej
w zakresie niezb¢dnym do realizacji Programu.

Jestem Swiadomy/-a odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywych oSwiadczen

(data, podpis i pieczec oferenta lub 0sob/osob upowaznionej / upowaznionych do jego reprezentacji

(Uwagi Komisji Konkursowej)

(wskazanie powodow przyjecia/nieprzyjecia oferty)

........................................ z1 brutto




