Zatacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 193/2026
Wjta Gminy Kotobrzeg
z dnia 11.09.2026 .

OGLOSZENIE O KONKURSIE OFERT

na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej Gminy Kotobrzeg pn.

»Profilaktyka przewleklych bolow kregostlupa wsrod mieszkancow Gminy Kolobrzeg na
lata 2026-2029”

§ 1. Podstawa prawna i przedmiot konkursu

1.

4,

Gmina Kotobrzeg ogtasza konkurs ofert na wybor realizatora programu polityki
zdrowotnej pn. ,,Profilaktyka przewleklych bélow kregostupa wsrod mieszkancow
Gminy Kolobrzeg na lata 20262029, przyj¢tego uchwalg Nr XXVII1/208/2026
Rady Gminy Kotobrzeg.

Konkurs przeprowadzany jest na podstawie art. 48b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkdw publicznych (Dz.U. z
2025 r.poz.1461 ze zm.).

Srodki na realizacje zadania przekazywane beda w formie dotacji, na podstawie art.
114 ust. 1 pkt 1 oraz art. 115 ust. 1 pkt 1 i ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2026 r. poz.156).

Umowa zawarta z wybranym realizatorem bedzie okreslata zasady realizacji,
finansowania, kontroli i rozliczenia zadania, zgodnie z art. 116 ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz ustawg o finansach publicznych.

§ 2. Organizator konkursu

—

Organizatorem konkursu jest Gmina Kotobrzeg.

Konkurs prowadzi W¢jt Gminy Kotobrzeg.

Informacja o konkursie zostaje zamieszczona w siedzibie Gminy oraz na stronie
internetowej Gminy, zgodnie z art. 48b ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze §rodkow publicznych.

§ 3. Wysokos$¢ srodkow przeznaczonych na realizacj¢ zadania

1.

2.

Na realizacj¢ zadania objetego niniejszym konkursem Gmina Kotobrzeg przeznacza
maksymalnie 40 000,00 z! brutto.

Kwota, o ktorej mowa w ust. 1, stanowi maksymalng wysokos$¢ dotacji mozliwej do
przyznania wybranemu realizatorowi w ramach niniejszego konkursu.

Ostateczna wysoko$¢ dotacji zostanie okre§lona w umowie zawartej z wybranym
realizatorem.

Gmina nie gwarantuje wykorzystania calej kwoty, o ktorej mowa w ust. 1. Wysokos$¢
srodkow przekazanych realizatorowi bedzie wynikala z zakresu faktycznie

1 prawidtowo wykonanych oraz udokumentowanych zadan obj¢tych umowa.

§ 4. Adresaci konkursu

1.

Konkurs skierowany jest do podmiotow wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza,
uprawnionych do realizacji zadan objetych Programem.



Oferent musi posiada¢ uprawnienia i spelnia¢ wymagania niezb¢dne do wykonywania
dziatalnosci leczniczej oraz realizacji §wiadczen objetych Programem.

Oferent zobowigzany jest posiada¢ aktualny wpis do wiasciwego rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, jezeli obowigzek taki wynika z przepiséw prawa.

§ 5. Cel zadania

Celem zadania jest realizacja dziatan okreslonych w Programie, w szczegolnoSci:

1. weczesna identyfikacja 0sob z przewlektymi lub nawracajacymi
dolegliwo$ciami bolowymi kregostupa oraz czynnikami ryzyka;

zwigkszenie wiedzy uczestnikéw dotyczacej profilaktyki bolow kregostupa;
poprawa sprawnosci funkcjonalnej;

ograniczenie dolegliwosci boélowych;

zwigkszenie aktywnosci fizycznej 1 umiejg¢tnosci samodzielnego postgpowania
profilaktycznego;

6. zapobieganie nawrotom dolegliwosci.
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§ 6. Uczestnicy Programu

1.

2.

Uczestnikami Programu moga by¢ osoby spetniajace kryteria okre§lone w Programie,
w szczegblnosci:

1. osoby, ktore ukonczyty 18 lat;

2. mieszkancy Gminy Kotobrzeg;

3. osoby posiadajace wazng Karte Mieszkanca Gminy Kotobrzeg;

4. osoby z przewleklymi lub nawracajacymi dolegliwosciami bolowymi
kregostupa albo czynnikami ryzyka ich wystepowania;
osoby, ktére wyrazity zgodg¢ na udziat w Programie;

6. osoby, u ktérych nie wystepuja przeciwwskazania do udziatu w

zaplanowanych dzialaniach.

Szczegotowe kryteria kwalifikacji 1 wykluczenia okresla Program.

W

§ 7. Okres realizacji zadania

1.

2.

Program polityki zdrowotnej jest realizowany w okresie od 1 wrze$nia 2026 r. do 31
grudnia 2029 r.

Niniejszy konkurs obejmuje zakres realizacji Programu przewidziany w okresie:

1 pazdziernika 2026 r. do 31 grudnia 2026 r.

Szczegotowy harmonogram realizacji zadania zostanie okreslony w umowie z
wybranym realizatorem.

Realizator zobowigzany bedzie do wykonania zadania w terminach okreslonych w
umowie.

§ 8. Zakres rzeczowy zadania

1.

Zadanie obejmuje realizacj¢ dziatan przewidzianych w Programie, w szczego6lnosci:
1. rejestracje i kwalifikacje uczestnikow;
2. przeprowadzenie wywiadu i oceny funkcjonalnej;
3. oceng nasilenia bolu, w szczegdlnosci z wykorzystaniem skali VAS;
4. przeprowadzenie oceny funkcjonalnej z wykorzystaniem standaryzowanego
narzedzia;



edukacj¢ zdrowotna;
opracowanie indywidualnego planu postepowania fizjoterapeutycznego;
prowadzenie aktywnej fizjoterapii;
przeprowadzenie wizyty koncowej i ponownej oceny funkcjonalnej;
przekazanie uczestnikowi zalecen dotyczacych ¢wiczen, aktywnosci fizycznej
1 zasad samoopieki;

10. prowadzenie wymaganej dokumentacji;

11. monitorowanie i sprawozdawczo$¢ z realizacji Programu.
Planowana liczba indywidualnych wizyt fizjoterapeutycznych dla uczestnika powinna
odpowiada¢ zatozeniom Programu, tj. co do zasady od 5 do 10 wizyt.
W ramach Programu nie przewiduje si¢ rutynowego wykonywania badan RTG, TK
ani MRL
Pasywne zabiegi fizykalne nie stanowig podstawowej formy interwencji w ramach
Programu.
W przypadku wystgpienia wskazan do dalszej diagnostyki lub leczenia uczestnik
powinien zosta¢ poinformowany o koniecznosci skorzystania z wlasciwej opieki
zdrowotnej, w szczeg6lnosci w ramach $swiadczen finansowanych przez Narodowy
Fundusz Zdrowia.

A e

§ 9. Kwalifikacja uczestnikow

1.

2.

Kwalifikacji do udzialu w Programie dokonuje osoba posiadajagca wymagane prawem
kwalifikacje, w szczego6lnosci fizjoterapeuta.
Kwalifikacja obejmuje:

1. weryfikacje spetnienia kryteriow formalnych;

2. wywiad medyczny;

3. oceng funkcjonalng;

4. oceng nasilenia bolu;

5. oceng ograniczen w codziennym funkcjonowaniu.
W przypadku stwierdzenia objawow wymagajacych pilnej diagnostyki lub leczenia
specjalistycznego osoba nie powinna by¢ kwalifikowana do aktywnej czgsci Programu
do czasu wyjasnienia stanu zdrowia.

§ 10. Organizacja Swiadczen

1.

2.

[99)

Realizator zapewnia organizacj¢ §wiadczen w sposob umozliwiajacy ich bezpieczne
1 prawidlowe wykonanie.

Swiadczenia powinny byé dostepne w godzinach umozliwiajacych korzystanie z
Programu przez osoby aktywne zawodowo, w tym rowniez w godzinach
popotudniowych.

Realizator zapewnia cigglos¢ organizacyjng realizacji zadania.

Realizator zobowiazany jest zapewni¢ przestrzeganie praw pacjenta, zasad poufnosci
oraz przepisoOw dotyczacych ochrony danych osobowych.

§ 11. Wymagania dotyczace personelu

1.

2.

Realizator zapewnia personel posiadajacy kwalifikacje wymagane przepisami prawa
do wykonywania powierzonych czynnosci.

Zadania z zakresu fizjoterapii wykonuja osoby posiadajace kwalifikacje fizjoterapeuty
zgodne z obowigzujacymi przepisami.

Realizator zapewnia odpowiednig liczbg 0sob do prawidtowej organizacji $wiadczen.



Jezeli zakres zadania tego wymaga, realizator moze zapewni¢ udziat lekarza
posiadajacego odpowiednie kwalifikacje.

W przypadku wykonywania §wiadczen przez osoby zatrudnione lub wspoétpracujace z
realizatorem, realizator odpowiada za ich kwalifikacje i prawidlowe wykonywanie
powierzonych czynnosci.

§ 12. Wymagania dotyczace pomieszczen

1.

2.

3.

Realizator zapewnia pomieszczenia spetniajagce wymagania okreslone w przepisach
dotyczacych dziatalnosci lecznicze;.

Pomieszczenia muszg zapewniac:

bezpieczenstwo uczestnikow;

mozliwo$¢ zachowania prywatnosci,

warunki do przeprowadzenia oceny funkcjonalnej i ¢wiczen;

dostep do odpowiedniego wyposazenia;

dostgpnos¢ dla osob ze szczegdlnymi potrzebami, w zakresie wymaganym
przepisami prawa.

Realizator zapewnia warunki organizacyjne odpowiednie do charakteru §wiadczen.
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§ 13. Wyposazenie

l.
2.

Realizator zapewnia wyposazenie niezbedne do prawidtowej realizacji Programu.
W szczeg6lnosci realizator powinien dysponowac:

1. stolem rehabilitacyjnym;

2. matami do ¢wiczen;

3. podstawowym sprzetem do ¢wiczen funkcjonalnych;

4. wyposazeniem umozliwiajagcym prowadzenie ¢wiczen stabilizacyjnych,

wzmacniajacych, koordynacyjnych i ruchowych;

5. sprzgtem niezbednym do przeprowadzenia oceny funkcjonalne;.
Wyposazenie musi by¢ utrzymywane w stanie zapewniajacym bezpieczenstwo jego
uzytkowania.

§ 14. Pozostale wymagania wobec realizatora

1.

(98]

Realizator zobowigzany jest posiada¢ przez caty okres realizacji zadania wymagane

prawem uprawnienia do wykonywania dzialalnos$ci lecznicze;.

Realizator zapewnia wymagane prawem ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilne;.
Realizator prowadzi dokumentacj¢ zgodnie z przepisami dotyczacymi dokumentacji
medycznej.

Realizator zapewnia ochron¢ danych osobowych uczestnikow.

Realizator zobowigzany jest posiada¢ warunki lokalowe, techniczne, organizacyjne 1
kadrowe pozwalajace na wykonanie zadania zgodnie z Programem.

§ 15. Oferta

1.

2.

Oferta powinna zosta¢ sporzadzona na formularzu stanowigcym zalacznik do
ogloszenia.
Oferta musi zawiera¢ w szczegdlnosci:
1. dane oferenta;
2. dokument potwierdzajacy uprawnienie do reprezentowania oferenta, jezeli nie
wynika ono z wlasciwego rejestru;



3. dokument potwierdzajacy wpis do wlasciwego rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza;
4. opis sposobu realizacji zadania;

5. wykaz 0s6b przewidzianych do realizacji zadania wraz z informacja o
kwalifikacjach;

6. wykaz posiadanych pomieszczen i wyposazenia;

7. informacje o do§wiadczeniu oferenta;

8. harmonogram realizacji zadania;

9. laczng cene¢ brutto za wykonanie calego zakresu zadania objetego oferta;
10. wymagane oswiadczenia.

3. Cena wskazana w ofercie nie moze przekroczy¢ kwoty 40 000,00 zt brutto.

4. Cena obejmuje wszystkie koszty niezbedne do prawidlowej realizacji zadania.

§ 16. Sposob i termin skladania ofert

Oferty nalezy sktada¢ w sposob 1 miejscu wskazanym w ogloszeniu.
Termin sktadania ofert uptywa dnia 28 wrze$nia 2026 r. o godz. 14.00.
Oferta ztozona po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

Oferent moze ztozy¢ tylko jedna oferte.
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§ 17. Otwarcie ofert

1. Otwarcie ofert nastapi dnia 29 wrzesnia 2026 r. o godz. 11.00, w miejscu
wskazanym w ogloszeniu.

2. Otwarcia ofert dokonuje komisja konkursowa powotana przez Wéjta Gminy
Kotobrzeg.

3. Z otwarcia ofert sporzadza si¢ protokot.

§ 18. Komisja konkursowa

1. Oceny ofert dokonuje komisja konkursowa powotana przez Wojta Gminy Kotobrzeg.
2. Komisja dokonuje oceny:

1. spelnienia wymagan formalnych;

2. zgodnosci oferty z Programem;

3. jakosci proponowanego sposobu realizacji zadania;

4. kwalifikacji personelu;

5. doswiadczenia oferenta;

6. ceny.
3. Czlonek komisji podlega wytaczeniu w przypadku wystapienia okolicznosci

mogacych powodowac¢ konflikt interesow.
§ 19. Ocena formalna ofert

1. Oferta podlega odrzuceniu, jezeli:
1. zostata ztozona po terminie;
zostata zlozona przez podmiot nieuprawniony;
oferent nie spetnia warunkéw udzialu w konkursie;
oferta nie odpowiada przedmiotowi konkursu;
oferta zawiera ceng przekraczajaca maksymalng kwotg przeznaczong na
realizacj¢ zadania;
6. oferta zostata ztozona w liczbie wigkszej niz jedna przez tego samego oferenta;
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2.

7. oferta nie zostata podpisana przez osobe¢ uprawniong;

8. jej tre$¢ uniemozliwia ocen¢ zgodnie z kryteriami okre$§lonymi w ogloszeniu.
Komisja moze wezwac oferenta do uzupetnienia brakéw o charakterze formalnym lub
szczegblnosci ceny, zakresu rzeczowego lub warunkow realizacji zadania.
Uzupetnienie nie moze prowadzi¢ do merytorycznej zmiany oferty po uplywie
terminu sktadania ofert.

§ 20. Ocena i wybor oferty

1.

Oferty zostang ocenione pod wzgledem spetnienia wymagan okreslonych w
ogloszeniu oraz mozliwosci prawidlowej, kompleksowej 1 terminowe;j realizacji
zadania.

Przy wyborze oferty uwzglednia si¢ w szczegolnosci:

1. kwalifikacje i doswiadczenie 0sob skierowanych do realizacji zadania;

2. doswiadczenie oferenta w realizacji §wiadczen z zakresu fizjoterapii,

rehabilitacji lub dziatan profilaktycznych;

3. sposob organizacji i realizacji §wiadczen;

4. dostepnos¢ odpowiednich pomieszczen i wyposazenia;

5. koszt realizacji zadania, z uwzglednieniem wysokosci wnioskowanej dotacji.
Wybrana zostanie oferta zapewniajaca najkorzystniejsze warunki realizacji zadania, z
uwzglednieniem kryteriow, o ktorych mowa w ust. 2, oraz wysokos$ci srodkow
przeznaczonych na realizacj¢ zadania.

W przypadku gdy zadna z ofert nie spetnia wymagan okreslonych w ogloszeniu albo
wysokos¢ srodkdw przeznaczonych na realizacj¢ zadania nie pozwala na jego
prawidtowa realizacje, konkurs moze zosta¢ nierozstrzygnigty.

§ 21. Wybor realizatora

1.

Komisja przedstawia Wojtowi propozycje wyboru realizatora wraz z uzasadnieniem.

2. Ostatecznego wyboru realizatora dokonuje Wojt Gminy Kotobrzeg.
§ 22. Wynik konkursu

1. Informacja o wyniku konkursu zostanie podana do publicznej wiadomos$ci w sposob
odpowiadajacy sposobowi ogloszenia konkursu.

2. Informacja bedzie zawierata co najmniej nazwe wybranego realizatora oraz wynik
oceny ofert.

3. Konkurs nie przewiduje srodka odwotawczego w postaci odwotania lub protestu od
wyniku konkursu.

4. Postgpowanie konkursowe nie jest postgpowaniem administracyjnym zakonczonym

decyzja administracyjna.

§ 23. Zawarcie umowy i udzielenie dotacji

1.

2.

Z wybranym realizatorem zostanie zawarta umowa o realizacj¢ zadania i udzielenie
dotacji.

Umowa zostanie zawarta na podstawie art. 115 ust. 1 pkt 1 1 ust. 3 oraz art. 116
ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

Dotacja zostanie przeznaczona wytacznie na realizacj¢ zadania okreslonego w
umowie.



4.

Umowa okresli w szczegdlnosci:
1. szczegotowy opis zadania i cel dotacji;
termin wykonania zadania;
wysokos¢ dotacii;
sposob przekazania dotacji;
termin wykorzystania dotacji;
sposob dokumentowania wykonania zadania;
tryb kontroli;
termin i sposob rozliczenia;
zasady zwrotu niewykorzystanej lub wykorzystanej niezgodnie z
przeznaczeniem czgsci dotacji.

A I A ol

§ 24. Odmowa zawarcia umowy przez wybranego oferenta

1.

Jezeli wybrany oferent odmoéwi zawarcia umowy albo nie przedtozy wymaganych
dokumentow niezbednych do jej zawarcia, Wojt moze odstagpi¢ od zawarcia umowy z
tym oferentem.

W takim przypadku W¢jt moze dokona¢ wyboru kolejnej oferty sposrdd ofert
spetniajacych wymagania konkursu, o ile jej realizacja jest mozliwa w terminie
przewidzianym na wykonanie zadania.

Jezeli zawarcie umowy z kolejnym oferentem nie jest mozliwe lub celowe, konkurs
moze zosta¢ zakonczony bez zawarcia umowy.

§ 25. Przekazanie i wykorzystanie dotacji

—

Dotacja zostanie przekazana w sposob okreslony w umowie.

Dotacja moze by¢ wykorzystana wytacznie na koszty bezposrednio zwigzane z
realizacjg zadania objetego umowa.

Za kwalifikowalne uznaje si¢ wytacznie wydatki poniesione w okresie i na zasadach
okreslonych w umowie.

Niedopuszczalne jest finansowanie z dotacji wydatkow niezwigzanych z realizacja
zadania.

Realizator zobowigzany jest prowadzi¢ dokumentacj¢ pozwalajacg na jednoznaczne
ustalenie sposobu wykorzystania dotacji.

§ 26. Rozliczenie dotacji

1.

2.

Realizator zobowiazany jest rozliczy¢ dotacj¢ w terminie 1 w sposob okreslony w
umowie.
Rozliczenie powinno obejmowac¢ w szczegdlnosci:

1. sprawozdanie z wykonania zadania;
wykaz wykonanych dziatan;
informacjg o liczbie 0s6b objetych poszczegdlnymi dziataniami;
zestawienie poniesionych wydatkow;
dokumenty potwierdzajace wykonanie zadania i poniesienie wydatkow — w
zakresie okreslonym w umowie;

6. informacj¢ o niewykorzystanej czgs$ci dotacji, jezeli taka wystapi.
Realizator przechowuje dokumentacje dotyczacg wykorzystania dotacji przez okres
wymagany przepisami prawa oraz postanowieniami umowy.

Rozliczenie nie moze narusza¢ przepisow dotyczacych dokumentacji medycznej, praw
pacjenta, tajemnicy zawodowej ani ochrony danych osobowych.
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§ 27. Kontrola realizacji zadania

1.

2.

Gmina Kolobrzeg jest uprawniona do kontroli prawidtowosci realizacji zadania oraz
wykorzystania dotacji.
Kontrola moze obejmowac w szczegdlnosci:

1. zgodno$¢ realizacji zadania z Programem i umowa;

2. zgodno$¢ liczby 1 rodzaju wykonanych dziatan z dokumentacja;

3. prawidlowos¢ wykorzystania srodkow;

4. prawidlowos$¢ prowadzenia dokumentacji zwigzanej z realizacjg zadania;

5. warunki lokalowe i organizacyjne realizacji zadania.
Kontrola dokumentacji medycznej odbywa si¢ wylacznie w zakresie dopuszczalnym
przepisami prawa, z poszanowaniem praw pacjenta, tajemnicy medycznej i zasad
ochrony danych osobowych.
Realizator zobowigzany jest udostepni¢ dokumenty i informacje niezb¢dne do
przeprowadzenia kontroli.

§ 28. Zwrot dotacji

1.

2.

Niewykorzystana czg¢$¢ dotacji podlega zwrotowi na zasadach okreslonych w ustawie
o finansach publicznych i umowie.

Dotacja wykorzystana niezgodnie z przeznaczeniem, pobrana nienaleznie lub w
nadmiernej wysokos$ci podlega zwrotowi na zasadach okreslonych w przepisach o
finansach publicznych.

W szczeg6lnosci stosuje sig art. 251 1 art. 252 ustawy o finansach publicznych, z
uwzglednieniem art. 115 ust. 6 ustawy o dzialalnos$ci lecznicze;.

Jezeli termin wykorzystania dotacji bedzie krotszy niz rok budzetowy,
niewykorzystana czgs$¢ dotacji podlega zwrotowi w terminie okreslonym w art. 251
ust. 3 ustawy o finansach publicznych, chyba Ze odrebne przepisy okreslajg inny
termin.

W przypadku wykorzystania dotacji niezgodnie z przeznaczeniem, pobrania jej
nienaleznie lub w nadmiernej wysokosci zastosowanie majg zasady okreslone w art.
252 ustawy o finansach publicznych.

§ 29. Sprawozdawczos¢

1.

2.

3.

Realizator zobowiazany jest do przekazywania Gminie sprawozdan w terminach
okreslonych w umowie.
Sprawozdawczo$¢ powinna obejmowac co najmniej:
1. liczbe osob zgtoszonych;
liczbg 0sob zakwalifikowanych;
liczbg 0s6b objetych poszczegdlnymi interwencjami;
liczbe osob, ktore ukonczyty udziat w Programie;
liczbe rezygnacji 1 wykluczen;
informacje o wykonanych dziataniach;
wyniki oceny koncowej;
8. informacje o wykorzystaniu dotacji.
Dane przekazywane Gminie muszg by¢ ograniczone do zakresu niezbednego do
monitorowania i rozliczenia Programu oraz zgodne z przepisami o ochronie danych
osobowych.
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§ 30. Ochrona danych osobowych i dokumentacja



Realizator jest zobowigzany do przetwarzania danych osobowych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa.

Dokumentacja medyczna prowadzona jest zgodnie z przepisami dotyczacymi
dokumentacji medycznej i praw pacjenta.

Realizator zapewnia odpowiednie §rodki techniczne i organizacyjne stluzace ochronie
danych osobowych.

Dane wykorzystywane na potrzeby sprawozdawczosci 1 ewaluacji powinny by¢
przekazywane Gminie w zakresie wynikajacym z przepisOw prawa i zawartej umowy.

§ 31. Finansowanie zadania i zakaz podwojnego finansowania

1.

2.

Zadanie finansowane jest ze sSrodkow budzetu Gminy Kotobrzeg przeznaczonych na
realizacj¢ Programu.

Realizator nie moze finansowac tych samych wydatkéw jednoczesnie z dotacji
udzielonej przez Gming i innych §rodkéw publicznych przeznaczonych na ten sam cel.
Realizator zobowigzany jest niezwlocznie poinformowa¢ Gming¢ o uzyskaniu innych
srodkoéw publicznych przeznaczonych na finansowanie tego samego zakresu zadania.

§ 32. Uniewaznienie konkursu

1.

Wojt Gminy Kotobrzeg moze uniewazni¢ konkurs, jezeli:
1. nie wplynela zadna oferta;
2. wszystkie oferty podlegaja odrzuceniu;
3. zadna ze zlozonych ofert nie zapewnia prawidtowej realizacji zadania;
4. wystapila istotna, niemozliwa do przewidzenia zmiana okolicznoS$ci
powodujaca, ze realizacja zadania nie lezy w interesie publicznym;
5. wystapita przeszkoda prawna, finansowa lub organizacyjna uniemozliwiajaca
zawarcie umowy lub realizacj¢ zadania.
Informacj¢ o uniewaznieniu konkursu podaje si¢ do publicznej wiadomos$ci w sposob
wiasciwy dla ogloszenia konkursu.
Uniewaznienie konkursu nastepuje bez prawa oferentéw do zadania zawarcia umowy
lub zwrotu kosztow przygotowania oferty, z zastrzezeniem bezwzglednie
obowigzujacych przepisOw prawa.

§ 33. Przepisy koncowe

1.

W sprawach nieuregulowanych niniejszym ogloszeniem stosuje si¢ przepisy:

1. ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych;
2. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej;

ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych;

4. Kodeksu cywilnego — w zakresie odpowiednio stosowanym, w szczegdlnosci
przepisow dotyczacych przetargu 1 innych trybow konkurencyjnego wyboru, o
ile przepisy szczegdlne nie stanowig inaczej;

5. przepisow dotyczacych praw pacjenta, dokumentacji medycznej oraz ochrony
danych osobowych.
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2. Zalaczniki do ogloszenia stanowig jego integralng czgsc.

3.

Ogtoszenie wchodzi w zycie z dniem jego zamieszczenia w sposob okreslony
przepisami prawa.
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