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KOREKTA 
OGŁOSZENIA Z DNIA 09.11.2023 r. KONKURSU OFERT 
NA UDZIELANIE ŚWIADCZEŃ ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE LEKARSKIM NR 140/2023

Dotyczy:  Ogłoszenia konkursu ofert na udzielanie świadczeń zdrowotnych  Nr 140/2023 - Ogłoszenie z dnia 09.11.2023 r.

Udzielający zamówienia: Szpitale Pomorskie Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością z siedzibą w Gdyni, przy ul. Powstania Styczniowego 1, 81-519 Gdynia, informuje, iż dokonuje korekty w Ogłoszeniu  konkursu ofert nr 140/2023 na udzielanie świadczeń zdrowotnych  - Zakres czynności:  Lekarski – w lokalizacji przy ul. Wójta Radtkego 1 w Gdyni, w którym winno być:

-  w  Formularzu Ofertowym z Kryteriami Oceny Punktowej  Załącznik nr 1 ( tabela) Konkursu Ofert  nr 140/2023 na Udzielanie Świadczeń Zdrowotnych  dla zakresu III.1. winno być:

	
L.p
	
Zakres, na który jest  składana oferta
	
Wskazanie Oferenta
	
Proponowane wynagrodzenie
	Oferowana liczba godzin świadczenia usług w przedziale 
od min-do max

	1.
	2.
	3.
	4.
	5.

	1.
	III.1. Udzielanie świadczeń zdrowotnych w ramach kontraktu lekarskiego  w zakresie programów lekowych: - Leczenie Dystonii Ogniskowych i Połowicznego Kurczu Twarzy -  Leczenie Spastyczności Kończyny Górnej i/lub Dolnej po Udarze Mózgu z użyciem Toksyny Botulinowej Typu A.

	
	Proponowane wynagrodzenie za przyjęcie 1 pacjenta  w trybie ambulatoryjnym w ramach programu lekowego „Leczenie Dystonii Ogniskowych i Połowicznego Kurczu Twarzy” - wskazane jako ….% od  wartości produktu jednostkowego prawidłowo sprawozdanego i rozliczonego przez NFZ *



	Oferowana liczba godzin świadczenia usług w przedziale 
od min-do max (przy czym minimalna ilość godzin nie może wynosić 0)

	
	
	
	


………………%.


	

	
	
	
	Proponowane wynagrodzenie za przyjęcie 1 pacjenta  w trybie ambulatoryjnie w ramach programu lekowego „Leczenie Spastyczności Kończyny Górnej i/lub Dolnej po Udarze Mózgu z użyciem Toksyny Botulinowej Typu A” - wskazane jako ….% od  wartości produktu jednostkowego prawidłowo sprawozdanego i rozliczonego przez NFZ *

	

	
	
	
	

……………%.


	

	
	
	
	Proponowane wynagrodzenie za przyjęcie 1 pacjenta  w trybie ambulatoryjnie w ramach programu lekowego „Leczenie Spastyczności Kończyny Górnej i/lub Dolnej po Udarze Mózgu z użyciem Toksyny Botulinowej Typu A”, związane z podaniem toksyny botulinowej typu A pod kontrolą elektromiografii, stymulacji elektrycznej mięśnia i/lub ultrasonografii  w leczeniu spastyczności kończyny górnej i/lub dolnej po udarze mózgu -  wskazane jako ….% od  wartości produktu jednostkowego prawidłowo sprawozdanego i rozliczonego przez NFZ *


	

	
	
	
	


 …………………%



	



[bookmark: _Hlk146797349]* Wynagrodzenie nie może być łączone z wynagrodzeniem z tytułu ordynacji i/lub dyżuru lekarskiego ( w przypadku  zawartej odrębnej  umowy na ordynacje i /lub dyżury).

Uwaga:
1. W kolumnach, gdzie wskazano, aby podać proponowane wynagrodzenie należy je wskazać dokładnie i zgodnie z opisem w tabeli  – stosowanie do danego zakresu, na który składana jest oferta.
2. Wynagrodzenie powinno zostać podane w złotych polskich cyfrowo.
3.Ceną oferty dla zakresu III.1  jest  wynagrodzenie  za  przyjęcie 1 pacjenta w ramach poszczególnych programów lekowych  - wskazane jako ….% od  wartości produktu jednostkowego prawidłowo sprawozdanego i rozliczonego przez NFZ
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