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Zaltacznik nr 3 do SWKO

Warunki udziatu w Konkursie

W postepowaniu konkursowym moga wzia¢ udzial Oferenci, ktorzy spelniaja tacznie nastepujace warunki:

Ad konkurs nr 1.

Lekarz specjalista w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej w Sekcji ds. Kontroli
Zakazen Szpitalnych,

Oferenci:

1.

Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosdci leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W

8.

szczegolnodci sg zarejestrowani we wladciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,
Posiadajg aktualne ubezpieczenie OC, o ktorym mowa w art. 25 ust.l punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdznie] z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadaja co najmniej 5 letnie do§wiadczenie w pracy w sekcjach ds. zakazen szpitalnych.

Zadeklaruja calodobows dostgpnos¢ w zakresie konsultacji pacjentéw i rozwiazywania problemdw
epidemiologicznych Szpitala.

Zadeklaruja zgode na pelnienie obowigzkéw Przewodniczacego Sekgji ds. Zakazen Szpitalnych.
Zadeklarujg obecno§é w Szpitalu przez 5 dni w tygodniu, z godnie z aktualnymi potrzebami Szpitala, a
takze w razie potrzeby o kazdym czasie.

Posiadaja co najmniej stopien naukowy doktora nauk medycznych.

Ad konkurs nr 2

Dwoch lekarzy specjalistow w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej w Zakfadzie
Radiologii Klinicznej przy ul. Dlugiej /2 wraz z pelnieniem dyzurow lekarskich.

Oferenci:
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1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnoscl sy zarejestrowani we wiadciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiadajg aktualne ubezpieczenie OC, o ktdrym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zaméwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadaja aktualne zaswiadczenie o ukoriczeniu szkolenia z zakresu bezpieczefistwa radiologicznego
pacjenta.

Zadeklaruja udzielanie $wiadczen przez nie mniej niz jeden dzienl w tygodniu po 7 godzin 1 30minut.
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6. Zadeklaruja chec pelnienia dyzuréw medycznych zgodnie z potrzebami Szpitala.

7. Zadeklarujg mozliwo$é pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczen zdrowotnych pod telefonem
zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zaméwienie,

8. Zadeklaruja gotowos¢ wykonywania i/lub opisywania badai we wszystkich pracowniach Zaktadu, zgodnie
z postadanymi kwalifikacjami i uprawnieniami.

Ad konkurs nr 3

Lekarz specjalista w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej w Dziale Diagnostyki
Obrazowej przy ul. Szamarzewskiego 84,
Oferenci:

1. Sq pod:motarru wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej.

Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowynu W

szczegblnosci sg zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpéiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
1. Posiadaja aktualne zaswiadczenie o ukoficzeniu szkolenia z zakresu bezpieczedstwa radiologicznego

B

pacjenta.

2. Zadeklaruja udzielanie §wiadczen przez nie mniej niz dwa dni w tygodniu po 7 godzin i 30minut.

3. Zadeklarujg gotowo$¢ opisywania badan we wszystkich pracowniach Zakladu, zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami 1 uprawnieniami, niezwlocznie, jednak nie p6zniej niz w ciagu 24 godzin od wykonania
badania.

Ad konkurs nr 4

Dwie pielegniarki/dwoch pielegniarzy na Oddziale Okulistyki,
Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci lecznicze;.

2. S3 uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegblnodci sg zarejestrowani we wladciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktoérym mowa w art. 25 ust.l punkt 1 ustawy o dzialalnoéci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zaméwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

a. Posiadaja doswiadczenie w pracy na oddziale okulistyki.
b. Zadeklaruja udzielanie $wiadczen przez nie mniej niz 168 godzin w miesigcu w systemie
pracy zmianowej, zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamdwienie.
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Ad Konkurs 5.

Lekarz specjalista w dziedzinie onkologii klinicznej na Oddziale Chemioterapii wraz z petnieniem
dyzuréw lekarskich i udzielaniem porad ambulatoryjnych.

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

2. Sq uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z Wwymaganiami ustawowymi, W
szczegolnosci sa zarejestrowani we wiasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.l punkt 1 ustawy o dzialalnodci
leczniczej albo zawrg umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadajg dos§wiadczenie w pracy na oddziale chemioterapii.

b. Zadeklaruja prace przez co najmniej 160 godzin w miesiacu przez 5 dni w tygodniu poza
czasem pelnienia dyzuréw lekarskich.

Ad Konkurs 6.
Pielegniarka/pielegniarz na Oddziale Pulmonologii, Alergologii i Onkologii Pulmonologicznej

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W
szczegOlnosd sa zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON 1 NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadajag doswiadczenie w pracy na oddziale pulmonologii 1 onkologii pulmonologicznej.
b. Zadeklaruja udzielenie §wiadczefi przez nie mniej niz 168 godzin w miesiacu w systemie
zmianowym.
Ad Konkurs 7.

Lekarz specjalista w dziedzinie choréb wewngtrznych w Poradni Kardiologicznej oraz w
Pracowni Rezonansu Magnetycznego.

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
lecznicze;.
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2. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegdlnosci sg zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpozniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zambwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadaja doswiadczenie w pracy na oddziale kardiologii i sa w trakcie specjalizacji w
dziedzinie kardiologii.
b. Posiadaja doswiadczenie i umiejetnosci niezbedne do opisywania i nadzorowania badafi RM
serca.
Ad Konkurs 8.

Lekarz specjalista w dziedzinie hematologii na Oddziale Hematologii i Transplantacji Szpiku wraz z
pelnieniem dyzuréw lekarskich i udzielaniem porad ambulatoryjnych.

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnoéci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnoscl sy zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktorym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadaja doswiadczenie w pracy na oddziale hematologii i transplantacji szpiku.
b. Zadeklaruja udzielanie $wiadczen przez 5 dni w tygodniu po 7 godzin i 30 minut dziennie.
c. Zadeklaruja pelnienie dyzuréw lekarskich zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zaméwienie.
d.

Zadeklaruja prace w poradni zgodnej z profilem oddzialu co najmniej 1 dzieri w tygodniu lub
zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowienie.

Ad Konkurs 9.

Pielegniarka/ pielegniarz w Pracowni Rezonansu Magnetycznego przy ul. Diugiej Y2,
Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnoéci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegblnoscl s3 zarejestrowani we whasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnodci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpozniej z dniem zawatcia umowy o udzielenie
zamowienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadaja doswiadczenie w pracy w Pracowni Rezonansu Magnetycznego.
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b. Zadeklaruja udzielanie §wiadczert zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zambwienie
przez nie mniej niz 70 godzin w miesigcu, takze w soboty i niedziele.

Ad Konkurs 10.

Pielegniarka/pielegniarz w Pracowni Elektrofizjologii i w Pracowni Rezonansu
Magnetycznego.

Oferenci;

4. S3 podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

5. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W
szczegdlnodcl sg zarejestrowani we wlaSciwym rejestrze, posiadajg nadany numer REGON 1 NIP,

6. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktorym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
a. Posiadaja doswiadczenie w pracy w Pracowni Elektrofizjologii oraz w Pracowni Rezonansu
Magnetycznego.
b. Zadeklaruja prace przez nie mniej niz ...... godzin w miesiacu zgodnie z potrzebami
Udzielajacego Zamdwienie
Ad Konkurs 11.

Lekarz specjalista w dziedzinie choréb wewnetrznych na Oddziale Hipertensjologii,
Angiologii i Chor6b Wewngetrznych wraz z pelnieniem dyzuréw medycznych.

Oferenct:

7. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

8. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W
szczegolnoscl sq zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadajg nadany numer REGON i NIP,

9. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktoérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnodci
leczniczej albo zawrg umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objgte niniejszym konkursem.

Oraz:
a. DPosiadajg co najmnie] pigcioletnie doswiadczenie w pracy na oddziale hipertensjologii 1
angiologii.
. Zadeklaruja opieke co najmniej nad 10 pacjentami oddziatu w miesiacu.
c. Zadeklaruja petnienie dyzuréw lekarskich zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowienie.
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Ad Konkurs 12.

Pielegniatka/ pielegniarz w Dziale Diagnostyki Obrazowej.
Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnoéci
leczniczej.

Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnosci sa zarejestrowani we whasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada 2ktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnoéci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamoOwienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja:

2.

a. Posiadaja do$wiadczenie w pracy w pracowniach Tomografii Komputerowej i Rezonansu

Magnetycznego.
b. Zadeklaruja udzielanie éwiadczet zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zaméwienie
przez nie mniej MiZ......vvevvvnnninn godzin
Ad Konkuts 13.

Pielegniarka/ pielegniarz w Pracowni Hemodynamiki wraz z pelnieniem dyzuréw
Oferenct:

4. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
lecznicze.

5. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnoscl s3 zarejestrowani we wiasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

6. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamodwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadajg;:

a. Posiadaja doswiadczenie w pracy w pracowni hemodynamiki

b. Zadeklaruja udzielanie §wiadczen zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamébwienie
przez nie Mniej NiZ.........covoveuinnnn godzin dziennie przez 5 dni w tygodniu.
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c. Zadeklaruja pelnienie dyzuréw, poza zwyklymi godzinami pracy, zgodnie z potrzebami
Udzielajacego Zamowienie.

Ad Konkurs 14.

Pielegniarka/ pielegniatz na Oddziale Hematologii i Transplantacji Szpiku.
Oferenci:

7. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
lecznicze;.

8. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnosci sq zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON 1 NIP,

9. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktorym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosct
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamoOwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadaja;:
d. Posiadaja dodwiadczenie w pracy na oddziale hematologii i transplantacji szpiku.

e. Zadeklaruja udzielanie $wiadczei zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zaméwienie
DIZEZ NIEMINIE] 2. vvromssnmssemmnrninns godzin

Ad Konkurs 15.

Pielggniarki/ potozne na Oddziale Ginekologii Onkologicznej.
Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

Sa uprawnieni do wyst¢powania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnosdl sa zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON 1 NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktdérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja;:

2.

f. Posiadajg doswiadczenie w pracy na oddziale ginekologii onkologiczney.

g Zadeklarujq udzielanie §wiadczen zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowienie
DEZEZ Tile M€} TiF s s sivimn s v godzin,

. . . MU
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Ad Konkurs 16.

Perfuzjoniéci na Bloku Operacyjnym Oddziatu Kardiochirurgii i Transplantologii,
Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnosci sa zarejestrowani we whasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamoéwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadaja:

a. Posiadaja dyplom petfuzjonisty.
b.  Zadeklaruja udzielanie §wiadczed zdrowotnych zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamdwienie
przez nie mniej MiZ........o.vveuenininn godzin.

¢ Zadeklarujy pozostawanie w gotowos¢ do udzielania $wiadczedi zdrowotnych zgodnie z
potrzebami Udzielajacego Zamdwienie.

Ad Konkurs 17.

Lekarz specjalista w dziedzinie patomorfologii w Zaktadzie Patologii Onkologiczne;j.
Oferenct:

4. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

5. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnosci sg zarejestrowani we wilasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

6. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpééniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamowienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja:

a. Doswiadczenie w pracy w zakladzie patomotrfologii.
b.  Zadeklarujg prace przez nie mniej niz 1 dzierl w tygodniu przez co najmniej 7 godzin.

c. Zobowiaza si¢ do opisywania wynikéw badari niezwlocznie, jednak nie pézniej niz w ciagu:

® 72 godzin od otrzymania preparatu i opisania go rozpoznaniem wstepnym,
® W ciagi 7 dni od otrzymania preparatu, w przypadku rozpoznania pelnego,

Salus aggroti, educatio, scientio 6«‘-5&:'& ijf*o g
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e W ci)a,gu 3 godzin od otrzymania preparatu przypadku badan bardzo pilnych ( tzw. Super
Cito

Ad Konkurs 18.

Lekarz specjalista w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii na Oddziale
Pooperacyjnym Oddziatu Kardiochirurgii i Transplantologii wraz z pelnieniem dyzuréw
medycznych oraz pozostawaniem w gotowosci do udzielania §wiadcze zdrowotnych ,,pod
telefonem”.

Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnodci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W
szczegolnoscl sg zarejestrowani we whadciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON 1 NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamodwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:

Posiadajg:
d. Doswiadczenie w pracy na oddziale anestezjologii i intensywnej terapti.
e. Zadeklarujg prace przez 5 dni w tygodniu po 7 godzin i 30 minut.
f.  Zadeklaruja pelnienie dyzuréw lekarskich zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowiente.
g. Zadeklaruja pozostawanie w gotowosci do udzielania §wiadczeni zdrowotnych ,,pod telefonem” —

zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamowienie.
Ad Konkurs 19.

Lekarz w Hospicjum Domowym.
Oferenct:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnodci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegblnosci sa zarejestrowani we whasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnosci
leczniczej albo zawrg umowe takiego ubezpieczenia najpéiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie

zamowienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.
Oraz:
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Posiadaja:

a. Spegcjalizacje z medycyny paliatywnej lub ukoficzyly kurs z zakresu medycyny paliatywnej, o

ktérym mowa w odrebnych przepisach.

b.  Zadeklaruj opieke nad co najmniej 7 pacjentami, zgodnie z wymogami N arodowego Funduszu

Zdrowia.

Ad Konkurs 20.

Lekarz specjalista w dziedzinie chirurgii ogélnej i naczyn na Oddziale Chirurgii Ogélnej i
Naczyn wraz z pelnieniem dyzuréw medycznych i udzielaniem porad ambulatoryjnych.

Oferenci:

4. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci

leczniczej.

5. Sa uprawnieni do wystepowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w

szczegolnosci sa zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

6. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamoOwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja:

a. Posiadaja co najmniej 5 letni staz pracy na oddziale chirurgii ogélnej i naczyt.
. Uprawnienia do samodzielnego wykonywania badast USG Doppler.
¢. Zadeklarujg udzielenie $wiadczen przez 5 dni w tygodniu zgodnie z potrzebami Udzielajacego

Zamowienie.

. Zadeklaruja petnienie dyzuréw lekarskich zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zaméwienie.
e. Wyraza zgode na wynagrodzenie za udzial w zabiegach operacyjnych, zgodnie z obowigzujacym
na Oddziale Chirurgii Ogélnej i Naczyn Regulaminem podziatu ,,Puli”.

f. Zadeklarujg pozostawanie w gotowosci do udzielania §wiadezer zdrowotnych »pod telefonem”,
zgodnie z potrzebami Udzielajacego Zamdwienie.

Ad Konkuts 21,

Pielegniarka/ pielegniarz na Oddziale Medycyny Paliatywne;.

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci

leczniczej.
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Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci
leczniczej.

Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegolnodci sq zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,

3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdiniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamdwienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja:

[

a. Posiadaja co najmniej 5 letni staz pracy na oddziale medycyny paliatywnej.
b. Zadeklaruja udzielanie swiadczenl przez nie mniej niz 120 godzin w miesiacu w systemie pracy
zmianowej.

Ad Konkurs 22.

Opiekun medyczny.
Oferenct:

4. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

5. Sa uprawnieni do wystgpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, W
szczegdlnoscl sg zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON 1 NIP,

6. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dziatalnosci
leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpdzniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie
zamoéwienia na §wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.

Oraz:
Posiadaja:

c. Posiadaja co najmniej 2 letni staz pracy na oddzialach szpitalnych.

d. Zadeklarujg udzielanie $wiadczert przez nie mniej niz 100 godzin w miesigcu w systemie pracy
zmianowej.

Ad Konkurs 23.

Technik/licencjat/magistr elektroradiologii w Pracowni Hemodynamiki.

Oferenci:

1. Sa podmiotami wymienionymi w art. 26 ust 1 Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnosci
leczniczej.

2. Sa uprawnieni do wystegpowania w obrocie prawnym zgodnie z wymaganiami ustawowymi, w
szczegblnosdci sq zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadaja nadany numer REGON i NIP,
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3. Posiada aktualne ubezpieczenie OC, o ktérym mowa w art. 25 ust.1 punkt 1 ustawy o dzialalnoéci

leczniczej albo zawra umowe takiego ubezpieczenia najpézniej z dniem zawarcia umowy o udzielenie

zamoéwienia na $wiadczenia zdrowotne objete niniejszym konkursem.
Oraz:

Posiadajg:

Posiadaja co najmniej 3 letni staz pracy na w Pracowni Hemodynamiki
Zadeklaruja udzielanie $wiadczefi przez 5 dni w tygodniu przez nie mniej niz 6 godzin dziennie.

Zadeklaruja pelnienie dyzuréw po godzinach pracy, zgodnie z potrzebami Udzielajacego
Zamowienie.

Poznan, dnia 2 marca 2020 rok

Dyrektor
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