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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO A
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/031482
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 201880
ESKULAP GABINET REHABILITACJI
aloos N vindereniod ZDROWOTNEJ SPOLKA Z
0. lazwa $wiadczeniodawcy OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o |7k 4
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
’ ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.14 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposob i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od swiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . op
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3|Tak 3
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i konczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3| 7ak 3
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
1. Tak (1.50 pkt),
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. av ( Pkt Jakos¢ 1,5(Tak 1,5
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L,
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Tak 1,5
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5
46(1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Tak 1
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6|Tak 6
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . o . L, $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 57
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO A
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/030291
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 41494
OSRODEK LECZNICZO-
REHABILITACYJNY | MEDYCYNY
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy PRACY "NAFTA-MED" SPOLKA Z
OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Tak 3
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o |7k 4
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
’ ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.14 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3| 7ak 3
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6|Tak 6
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . o . L, $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10[1.58 zt 6,533
60(0.0.9 Punktacja razem 54,534
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130181
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 193983
Gabinet Rehabilitacji Leczniczej lwona
4{0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy "
Hnizdur-Grega
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o |7k 4
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
’ ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), -
16(1.2.14 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Tak 4
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
2111224 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -0,5 0| Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3|Tak 3
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i konczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6|Tak 6
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- . ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 53!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/031448
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 196376
OSRODEK REHABILITACJI RUCHOWE)
4003 N swiad iod TUTMED ANNA TUTAK - WALAS
0. lazwa $wiadczeniodawcy SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Tak 3
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3|Tak 3
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Tak 3
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), -
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Tak 4
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5
46(1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Tak 1
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6|Tak 6
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- . ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 53!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO A
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2|0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/010068
3]0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 67953
Samodzielny Publiczny Zaktad
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Zd j w
Besku
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o |7k 4
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
’ ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.14 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
2111224 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -0,5 0| Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3| 7ak 3
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 41
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/031303
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 154683
FIZJO-MED POSADA KATARZYNA
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy HOCYK, HUBERT PASZKIEWICZ
SPOLKA JAWNA
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6|Tak 6
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w _
5 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . o . L, $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 5
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10[1.59 zt 6,226
60]0.0.9 Punktacja razem 37,227
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130014
3]0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 42464
4{0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy GABINET FIZJOTERAPII Bohdan Fedak
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), -
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Tak 4
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 37
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO A
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/010056
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 42263
Samodzielny Publiczny Zaktad
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Zd j w
Komaniczy
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
2111224 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -0,5 0| Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3| 7ak 3
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 37
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/010019
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 42086
003 N awiad od Samodzielny Publiczny Zespét Opieki
0. lazwa $wiadczeniodawcy Zdrowotnej w Sanoku
5|11 KOMPLEKSOWOSC
61.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 .
71111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0 3|Tak 3
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
10[1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos¢ 0 3|Nie 0
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
. . , ) 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
2111224 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -0,5 0| Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3|Tak 3
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i konczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5 »
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Nie 0
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 36!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130157
3]0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 112538
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy HUBERT PASZKIEWICZ "HABILITAS"
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 101.46 zt 10,
60(0.0.9 Punktacja razem 35!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130162
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 114198
003 N awiad od Rehabilitacja Lecznicza MAG-FIZ
0. lazwa $wiadczeniodawcy Matgorzata Gabiga
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
P L N L T 1. Tak (3.00 pkt), L, .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposoéb i w warunkach
N o X i 1. Tak (-1.00 pkt), » v
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co
P o . . 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 33!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/010065
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 198427
Samodzielny Publiczny Zesp6t
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Zd j w
Zagoérzu
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5 »
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Nie 0
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5
46(1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Tak 1
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 31
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/031074
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 69476
Medi spoétka z
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy - &t
odpowiedzialnoscia
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
P L N L T 1. Tak (3.00 pkt), L, .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co
P o . . 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L, .
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Nie 0
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 29!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130015
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 40211
003 N awiad od Beata Ogrodnik GABINET
0. lazwa $wiadczeniodawcy FIZJOTERAPI
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt),
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( PkY Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L, .
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Nie 0
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 29!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/130015
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 40211
003 N awiad od Beata Ogrodnik GABINET
0. lazwa $wiadczeniodawcy FIZJOTERAPI
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 3 I :
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt),
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( PkY Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L, .
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Nie 0
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 29!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/031074
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 69488
Medi spoétka z
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy - &t
odpowiedzialnoscia
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
P L N L T 1. Tak (3.00 pkt), L, .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co
P o . . 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3INie o
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L, .
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Nie 0
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5 !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 29!
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/020035
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 43254
Samodzielny Publiczny Zesp6t
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Z j w
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
P L N L T 1. Tak (3.00 pkt), L, .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), » .
13(1.2.1.1 N . ) L T N Jakos¢ 0, 12|Nie
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co
N T . 1. Tak (-0.50 pkt), . )
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5
46(1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Tak 1
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 26
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/020035
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 59705
Samodzielny Publiczny Zespot
4{0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Z j w
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
P L N L T 1. Tak (3.00 pkt), L, .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), » .
13(1.2.1.1 N . ) L T N Jakos¢ 0, 12|Nie
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
' , . L 1. Tak (4.00 pkt), L, .
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie $wiadczeni opieki zdrowotnej, co
L L ) . 1. Tak (-0.50 pkt), » .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.22.8 srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakosc¢ -1 0[Nie
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masazu wirowego konczyn gérnych i kofnczyn 1. Tak (3.00 pkt), Jakodé o 3INie

dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen.

~

Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), »
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Tak 3
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
1. Tak (5.00 pkt
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 2k (5.00 pkt), Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
drowia i chorob; taci elektronicznej, 6b, 0 kt6
zdrowia i cl 0r9 y W postaci elel romcznejt wsposob, o ktorym (3.00 pkt), 5
42(1.24.3 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ 3|Tak 3
. Nie (0.
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej P
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
izZj . i i iste ji 1. Tak (4.00 pkt
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wplsany n.a liste {etﬁlncst»ek av ( pkt), Jakoéé a|Nie o
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W Odreb likacja st ke iu obowiazk
W .re ba'apwv ac.Ja s uzﬂac'a Yvy onavnluvo éwqu u 1. Tk (1,00 pke), 5
46(1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnos¢ 1|Tak 1
. Nie (0.
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu. P
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
REH_2 C ktadu - jmniej 5 dni w tygodniu,
H2 .zas pracy.za .a u : co najmniej . nl.v‘{ ygodniu, co 11, Tak (6.00 pke, 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (0.00 pkt) Dostepnosc 6[Nie 0
. Nie (0.
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00. P
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1.- dstawi
na. pE? S awie l{méw ;?roces - nieprzerwanie od
leczenia $wiadczeniobiorcéw w .
10 lat, na podstawie
ramach danego zakresu
umo roces
$wiadczen i w ramach obszaru, wy P
, A leczenia
ktérego dotyczy postepowanie. L L,
. . - . L $wiadczeniobiorcow
51|1.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8
K . w ramach danego
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na L, L.
) N zakresu $wiadczen i
podstawie umowy proces leczenia
P Lo w ramach obszaru,
$wiadczeniobiorcéw w ramach )
- L ktérego dotyczy
danego zakresu $wiadczen i w ostepowanie
ramach obszaru, ktérego dotyczy postep i
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2' NIE (0 '00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA ’ oo P
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1lrak 1
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 26
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NUMER PYTANIA

Lp. OCENIANE PYTANIE ANKIETOWE MOZLIWE ODPOWIEDZI KRYTERIUM OCENY| MIN_PKT | MAX_PKT | Tabela przedstawiajaca szczegétowa
ANKIETOWEGO q
punktacje oferty:
1/0.0.0 Postepowanie: 09-25-000171/REH/05/1/01
2/0.0.1 Kod $wiadczeniodawcy 09R/010065
3]/0.0.2 Kod miejsca nadany przez OW NFZ 202648
Samodzielny Publiczny Zesp6t
4/0.0.3 Nazwa $wiadczeniodawcy Pod j Opieki Zd j w
Zagoérzu
5/1.1 KOMPLEKSOWOSC
6[1.1.1 SPOSOB WYKONYWANIA UMOWY
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
711111 Swiadczeniobiorcow w zakresie lekarskiej ambulatoryjnej opieki 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowo$¢ 0, 3|Nie 0
. Nie (0.
rehabilitacyjnej na obszarze objetym przedmiotem postepowania. P
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
al11.12 s'vyiadczeniobiorcévw w z?kresie rehabilitacji ogo’v\nousrrojowej w1 Ta»k (3.00 pkt), Kompleksowos¢ 0 3| Nie 0
osrodku lub oddziale dziennym na obszarze objetym 2. Nie (0.00 pkt)
przedmiotem postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia
SWi iobiorco i ilitacji 0gé j j 1. Tak (3.00 pkt
9l1113 swwadczemcb\c.rcoww zakresie rehabllltagl ogo\noustrfzjowej w av ( pkt), Kompleksowosé o 3| Nie o
warunkach stacjonarnych na obszarze objetym przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania.
REH_2 Oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 1. Tak (3.00 pkt)
. Tak (3. 2 ” .
10(1.1.1.4 Swiadczeniobiorcow w zakresie fizjoterapii domowej na obszarze 2. Nie (0.00 pkt) Kompleksowos$¢ 0, 3|Nie 0,
. Nie (0.
objetym przedmiotem postepowania. P
11]1.2 JAKOSC
12]1.2.1 PERSONEL
REH_2 Magister fizjoterapii z co najmniej 5-letnim doswiadczeniem| 1. Tak (12.00 pkt), »
1311.2.1.1 . . ) L L . Jakos¢ 0 12|Tak 12,
jako fizjoterapeuta - rownowaznik co najmniej 1/2 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Specjalista w dziedzinie fizjoterapii - rownowaznik co 1. Tak (8.00 pkt), L, .
14(1.2.1.2 T N Jakos¢ 0, 8|Nie 0
najmniej 1/4 etatu. 2. Nie (0.00 pkt)
1511213 REH,ZI .Zapfswnienie kof\su\tacﬁ lekarza specjalisty w dziedzinie 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé o | Nie o
rehabilitacji medycznej. 2. Nie (0.00 pkt)
. ) . _— 1. Tak (4.00 pkt), - ]
16(1.2.1.4 REH_2 Technik masazysta - réwnowaznik co najmniej 1 etatu. X Jakos¢ 0 4|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
17]11.2.2 WYNIKI KONTROLI | INNE NIEPRAWIDEOWOSCI
REH_W Udzielenie $wiadczen przez osoby o kwalifikacjach nizszych|1. Tak (-1.00 pkt), L, .
18(1.2.2.1 N . . ) ) N Jakos¢ -1 0|Nie 0,
niz wykazane w ofercie - stwierdzone tylko na podstawie kontroli. |2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Udzielenie $wiadczen w sposéb i w warunkach
. . . . 1. Tak (-1.00 pkt), L, .
19(1.2.2.2 nieodpowiadajacych wymogom okreslonym w umowie - 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0,
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2011223 REI—LW Braki w sprzecie i wypvf:sazeniu \{\/ykazanym w umowie - 1. Tavk (-1.50 pkt), Jakodé 45 ol nie o
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych
listach oczekujacych na udzielenie swiadczen opieki zdrowotnej, co 1. Tak (:0.50 pkt)
- lak (-0 4 or .
21|11.2.24 najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesiecznie) w okresie 12 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -0,5 O|Nie 0
. Nie (0.
miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy termin P
ztozenia oferty.
REH_W Nieprzekazanie wymaganych informagji o pierwszym
wolnym terminie udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, co
jmniej i ie [1. Tak (-0.50 pkt)
»l1225 naerueJ} za cztery okre.sy sprawozd.aw.cze (ty.go.dmowe.) w .okres|e av ( pkt), Jakoéé 05 olnie o
12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesiac obejmujacy 2. Nie (0.00 pkt)
termin ztozenia oferty, lub przekazanie informacji niezgodnych ze
stanem faktycznym.
REH_W Obcigzenie $wiadczeniobiorcow kosztami lekdw lub
2301226 wyrobow me?dyczn.yd.\, lub $rodkéw spozywczych /specjalnego 1. Ta»k (-0.50 pkt), Jakodé 05 olNie 0
przeznaczenia zywieniowego w przypadkach, o ktorych mowaw  |2. Nie (0.00 pkt)
art. 35 ustawy o $wiadczeniach.
REH_W Pobieranie nienaleznych optat od $wiadczeniobiorcow za | 1. Tak (-0.50 pkt), L, .
2411.2.2.7 , . 5 . Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
Swiadczenia bedace przedmiotem umowy. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Niezasadne ordynowanie lekéw, wyrobéw medycznych lub 1. Tak (-1.00 pkt)
- lak (-1 4 o .
25(1.2.2.8 srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego - 2. Nie (000 pkt) Jakos¢ -1 0|Nie 0
. Nie (0.
stwierdzone tylko na podstawie kontroli. P
2611229 REH_W L.sz'ieAlanie s'\{viaAdczeAh opieki zdrowotnej w miejscach 1. Ta»k (-1.00 pkt), Jakodé 4 olNie 0
udzielania $wiadczen nieobjetych umowa. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem
féktycznym, n? pod?taw.le ktorych dckon.ano piétnoscl 1. Tak (-0.50 pkt), By )
27(1.2.2.10 nienaleznych srodkoéw finansowych lub nieprawidtowe 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
kwalifikowanie udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej - . 0P
stwierdzone tylko na podstawie kontroli.
1. Tak (-2.00 pkt)
28|1.2.2.11 REH_W Udaremnienie lub utrudnianie kontroli. av ( pko) Jakos$¢ -2| 0|Nie 0,
2. Nie (0.00 pkt)
2912212 REH_W Niewykonanie w wyznaczonym terminie zalecen 1. Tavk (-1.00 pkt), Jakodé 1 ol nie o
pokontrolnych. 2. Nie (0.00 pkt)
30l122.13 REH,W.Co n.ajmniej WO‘V? s'wiadcz.er’\ po raz pierw.szy pl.'zekazanych 1. Tavk (-0.50 pkt), Jakodé 05 ol nie o
do rozliczenia po uptywie ostatniego okresu rozliczeniowego. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Brak aktual lad i tu i
_W Brak aktual nf_-go przegla u s/er\f\/lsowego sprz? ui 1. Tak (:0.50 pk) 3 v
31|11.2.2.14 aparatury medycznej do wykonania $wiadczenia - stwierdzone 2. Nie (0.00 pkt) Jakos¢ -0,5 0|Nie 0
. Nie (0.
tylko na podstawie kontroli. P
32(1.23 SPRZET, APARATURA MEDYCZNA, POMIESZCZENIA
REH_2 Urzadzeni i jace i I |
_2 Urzadzenie wyf warz?quce \mpuvsov‘{evpo e B |1 7ak 3.00 pe, 3 v
33]1.23.1 elektromagnetyczne wysokiej czestotliwosci - w miejscu udzielania X Jakos¢ 0 3[Nie 0
L ) 2. Nie (0.00 pkt)
Swiadczen.
34l1232 REH_2 Wanny do masaz%l wir9m<ego koric'zyn gérnych i kofczyn 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé o 3INie o
dolnych - w miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
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REH_2 Zestaw do kriostymulacji parami azotu - w miejscu 1. Tak (3.00 pkt), L, .
35/1.2.3.3 N . ) N Jakos¢ 3|Nie 0
udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
36l1234 REYHTZ Sala g.;imnvast/yc.zna staﬁowiaca odrebne pomieszczenie -w | 1. Tavk (3.00 pkt), Jakodé 3| 7ak 3
miejscu udzielania $wiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
37|1235 REH_2 Kriokomora - w lokalizadji. 1- Tak (5.00 pi) Jakosé 5|Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_2 Przebieralnia dla $wiadczeniobiorcéw stanowiaca odrebne | 1. Tak (2.00 pkt), L,
38/1.2.3.6 N ) L . L, , N Jakos¢ 2|Tak 2
pomieszczenie - w miejscu udzielania Swiadczen. 2. Nie (0.00 pkt)
39(1.24 POZOSTALE WARUNKI
o 1. Tak (1.50 pkt), L, i
40(1.2.4.1 REH_W Certyfikat ISO 9001 systemu zarzadzania jakoscia. N Jakos¢ 1,5(Nie 0
2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Certyfikat ISO 27 001 systemu zarzadzania 1. Tak (1.50 pkt), L, N
41(1.24.2 A , ) R N Jakos¢ 1,5(Nie 0
bezpieczenstwem informagji. 2. Nie (0.00 pkt)
REH_W Swiadczeniodawca prowadzi historie choroby lub historii
zdrowia i chorc?by W postaci elekrronlcznejt w sposéb, o ktorym 1. Tak (3.00 pkt), 5 )
421243 mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 30 ustawy o 2. Nie (000 pk) Jakos¢ 3[Nie 0
prawach pacjenta, oraz wystawia recepty i skierowania co najmniej
przez nanoszenie danych za pomoca wydruku
REH_2 W jednostce jest prowadzone szkolenie spegjalizacyjne
4301244 fizjoterapeutéw przez podmiot .wpisany n.a liste Jietflncst»ek 1. Tavk (4.00 pkt), Jakodé 4|Nie 0
akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w 2. Nie (0.00 pkt)
dziedzinie fizjoterapii.
44(1.3 DOSTEPNOSC
45[1.3.1 DOSTEPNOSC
REH_W .Od.rebha' aphvkac.Ja siuzﬂac'a Tuykonavmuvobo'wquku 1. Tak (1.00 pkt), y !
46|1.3.1.1 zapewnienia biezacej rejestracji Swiadczeniobiorcow droga 2. Nie (000 pkt) Dostepnos¢ 1|Nie 0
elektroniczng, ze zwrotnym automatycznym wskazaniem terminu.
47|132 DOSTEPNOSC HARMONOGRAM PRACY
RE.H_Z.C.zas pracy.zak}.adu - co najmniej 5.dnl.‘l‘{ tygodniu, co |1, 7ok (6.00 pko), 5 !
48|1.3.2.1 najmniej 10 godzin dziennie, w tym co najmniej 2 razy w tygodniu 2. Nie (000 pkt) Dostepnos¢ 6[Nie 0
w godzinach popotudniowych miedzy godzing 14.00 a 21.00.
49|14 CIAGEOSC
50|1.4.1 CIAGEOSC
1. - na podstawie umowy proces
leczenia $wiadczeniobiorcow w
ramach danego zakresu
$wiadczen i w ramach obszaru,
ktérego dotyczy postepowanie.
5111.4.1.1 REH_W W dniu ztoZenia oferty oferent realizuje: (2.00 pkt), Ciagtos¢ 8|Zadna z powyzszych 0
2. - nieprzerwanie od 5 lat, na
podstawie umowy proces leczenia
$wiadczeniobiorcow w ramach
danego zakresu $wiadczen i w
ramach obszaru, ktérego dotyczy
REH_W Rozliczenie na rzecz swiadczeniobiorcow do 18. roku zycia |1. Ponad 90 % wartosci
52(1.4.1.2 w okresie 12 miesiecy poprzedzajacym o 2 miesigce miesigc zrealizowanych $wiadczen (5.00 | Ciagtos¢ 5|Zadna z powyzszych 0
obejmujacy termin ztozenia oferty pkt),
53|15 _WARUNKI WYMAGANE
54{1.5.1 WARUNKI WYMAGANE
W OKRESIE ZWIAZANIA OFERTA ORAZ PRZEZ CALY OKRES
REALIZACJI UMOWY OFERENT SPEENIA | BEDZIE SPEENIAL
WYMAGANIA OKRESLONE W ROZPORZADZENIU MINISTRA
ZDROWIA W SPRAWIE SWIADCZEN GWARANTOWANYCH W 1. TAK (0.00 pkt)
55/1.5.1.1 ZAKRESIE BEDACYM PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO 2. NIE (0.00 pkt)' Ciagtosc 0| TAK 0
POSTEPOWANIA ORAZ W ZARZADZENIU PREZESA
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA W SPRAWIE OKRESLENIA
WARUNKOW ZAWIERANIA | REALIZACJI UMOW BEDACYCH
PRZEDMIOTEM NINIEJSZEGO POSTEPOWANIA.
56[1.6 INNE
57(1.6.1 INNE
REH_W Wspotpraca z Agencjg - $wiadczeniodawca przekazywat w
581611 t'errninie déne, o ktérych m/O\fva w aryt. 31.Ic ust. 2 ustavxfy o 1. Ta»k (1.00 pkt), Inne 1Inie 0
Swiadczeniach, w zakresie Swiadczen objetych przedmiotem 2. Nie (0.00 pkt)
postepowania - dotyczy okresu po dniu 22 lipca 2017 r.
59(0.0.8 Kryteria cenowe Cena 10/1.63 zt 5
60(0.0.9 Punktacja razem 22!
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