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S P 1T A L

OGLOSZENIE nr 11 PP /2025
Konkurs ofert o udzielanie zamdwienia na potoznicze swiadczenia zdrowotne

Na podstawie Ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r. (Dz.U. z 2022 r, poz. 633), oraz Ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych z dnia 27 sierpnia 2004 r. (Dz.U. z 2021
p0z.1285).

Katowickie Centrum Onkologii ul. Raciborska 26, 40-074 Katowice zwane dalej Udzielajgcym Zamdwienia ogtasza
zamoéwienie na udzielanie potozniczych swiadczen zdrowotnych - mobilne (CYTOBUS) pobieranie wymazéw do
badan HPV i cytologicznych w ramach profilaktyki nowotworéw szyjki macicy. Oferta skierowana jest do
podmiotu wykonujgcego dziatalnos$¢ lecznicza, lub osoby legitymujacej sie nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania tegoz $wiadczenia zdrowotnego w okreslonym zakresie.

Na obszarze: 24 — Slaskie

Swiadczenia potoznicze niestacjonarne — mobilne (CYTOBUS)

1. Czas obowigzywania umowy: na okres 12 miesiecy, liczgc od dnia podpisania umowy.

2. Ze szczegdtowymi warunkami konkursu obejmujacymi formularz ofertowy oraz projektem umowy mozna
zapozna¢ sie w Kancelarii Dyrektora Katowickiego Centrum Onkologii ul. Raciborska 26, 40-074 Katowice od
poniedziatku do pigtku w godz. od 8.00 do 15.00 oraz na stronie internetowej Katowickiego Centrum Onkologii
http://www.kco.katowice.pl

Dodatkowych informacji udziela Z-ca Dyr. ds. Pielegniarstwa i Epidemiologii tel. (32) 42 00 240

3. Oferty nalezy sktadaé w formie pisemnej na formularzach Udzielajgcego Zamoéwienie w zamknietych kopertach
opatrzonych danymi Oferenta (nazwa Oferenta, adres do korespondencji oraz kontaktowy nr telefonu)
oznaczonych w nastepujacy sposdb:
»Konkurs ofert na udzielanie potoziniczych swiadczen zdrowotnych (CYTOBUS) w Katowickim Centrum
Onkologii.” Nie otwierac przed dniem: 31.10.2025 r. do godz. 13.00”.

4. Oferty nalezy sktadac¢ do dnia 31.10.2025 r. do godz. 12.00 w Kancelarii Katowickiego Centrum Onkologii:
ul. Raciborska 26, 40-074 Katowice, pokdj numer 230

5. Oferta przestana pocztg bedzie potraktowana, jako ztozona w terminie, jezeli wptynie do Katowickiego
Centrum Onkologii najpdzniej do dnia 31.10.2025 r. do godz. 12.00

6. Otwarcie ofert nastgpi w budynku Dyrekcji Katowickiego Centrum Onkologii, Katowice ul. Raciborska 26 |
pietro, Sala Konferencyjna w dniu 31.10.2025r. o godz.13.00

7. Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU OFERT
Rozstrzygniecie konkursu ofert zostanie ogtoszone na stronie internetowej Katowickiego Centrum Onkologii
http://www.kco.katowice.pl i tablicy informacyjnej w siedzibie Katowickiego Centrum Onkologii ul. Raciborska 26,
40-074 Katowice —w terminie 14 dni.
SRODKI ODWOtAWCZE
1. Oferentowi przystugujg srodki odwotawcze na zasadach okreslonych w art. 153 i 154 ust. 1 i 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, w zwigzku z
art. 26 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.
2. Udzielajagcy Zamowienia zastrzega sobie prawo odwotania konkursu ofert lub przedtuzenia terminu sktadania
ofert oraz uniewaznienia konkursu catosci lub w czesci.

Katowice, dnia 28.10.2025 . Z-CA DYREKTORA

ds. Lecznictwa
lek. med. Witold Nowak

Podpis Dyrektora

Slaskie
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