
Załącznik Nr 2
do Zarządzenia Prezydenta Miasta Mysłowice
Nr 453/22 z dnia 27.07.2022 r.

PRZEDMIOT  I SZCZEGÓŁOWE WARUNKI PRZEPROWADZENIA KONKURSU 

dot.  ogłoszenia  o  konkursie  ofert  z  dnia  27.07.2022r.  ws.  wyboru  realizatora  „Programu  Profilaktyki
Zakażeń Wirusem Brodawczaka Ludzkiego (HPV) w Mieście Mysłowice” w latach 2022 - 2023.

CZĘŚĆ I – PRZEDMIOT KONKURSU

1. Przedmiot konkursu:
Wybór  realizatora,  który  zorganizuje  i  przeprowadzi  „Program  profilaktyki  zakażeń  wirusem
brodawczaka ludzkiego (HPV) w mieście Mysłowice” w latach 2022 – 2023.

2. Etapy i zakres realizowanego programu:

I. akcja informacyjno - promocyjna obejmująca rozpowszechnienie informacji o programie, w tym:
– informacja  o  programie  zostanie  rozesłana  do  mediów lokalnych,  zamieszczona  zostanie  na

portalu społecznościowym Facebook i stronie internetowej realizatora oraz miasta Mysłowice,
– dystrybucja  plakatów m. in. w placówkach służby zdrowia zlokalizowanych na terenie miasta

Mysłowice, placówkach oświatowych, tablicach/słupach informacyjnych, w tym Rad Dzielnic.
II.  edukacja zdrowotna, w tym:

– ryzykowne  zachowania  seksualne,  choroby  przenoszone  drogą  płciową  ze  szczególnym
uwzględnieniem chorób wywołanych wirusem HPV (rak szyjki macicy, kłykciny kończyste),

– zapobieganie  chorobom  przenoszonym  drogą  płciową  –  edukacja  skierowana  do  młodzieży
(chłopców i dziewcząt z rocznika 2008),

– przeprowadzenie,  po  zrealizowanej  edukacji  zdrowotnej  wśród  młodzieży,  testu  wyboru
z zakresu chorób przenoszonych drogą płciową oraz analiza uzyskanych wyników,

– propagowanie  nawyku  systematycznego  wykonywania  (bezpłatnych)  badań  profilaktycznych
(cytologia)  celem  wczesnego  wykrywania  chorób  nowotworowych  wśród  młodzieży
oraz rodziców/opiekunów prawnych młodzieży objętej programem szczepień przeciwko HPV,

– przeprowadzenie  wśród  rodziców/opiekunów  prawnych  anonimowych  ankiet  (dotyczących
jakości  przeprowadzonego  spotkania,  jego  wpływu  na  świadomość  wykonywania  badań
cytologicznych) oraz ich analiza,

– przygotowanie materiałów edukacyjnych (ulotki  informacyjne na temat zalecanych szczepień
ochronnych HPV, wskazujące na skuteczność szczepień oraz zawierające informacje na temat
ryzyka zakażeń i zachorowań na raka szyjki macicy),

III. przeprowadzenie szczepień przeciwko wirusowi HPV, w tym: 
– uzyskanie  pisemnej  zgody  rodziców/opiekunów  prawnych  na:  badanie  kwalifikacyjne,

przeprowadzenie  szczepienia,  przetwarzanie  danych  osobowych  w  związku  z  realizacją
programu polityki zdrowotnej, 
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– zakup szczepionek, 
– badania i kwalifikacje do szczepienia, 
– wykonanie szczepień dziewcząt przeciwko zakażeniu HPV (2 dawki szczepień dla jednej osoby),

przy  zastosowaniu  dziewięciowalentnej  szczepionki  dopuszczonej  do  obrotu  na  terytorium
Polski zgodnie z harmonogramem zalecanym przez producenta, 

– prowadzenie rejestru uczestników programu i dokumentacji medycznej dotyczącej szczepienia.

3. Beneficjenci Programu Zdrowotnego: 
a) edukacja zdrowotna:  
– dziewczęta  (370  osób)  i  chłopcy  (409 osób)  z  rocznika  2008  oraz  ich  rodzice/opiekunowie

prawni (zakłada się obecność 1 rodzica/opiekuna prawnego) – łącznie 1558 osoby,
b) szczepienia przeciwko HPV:
– dziewczęta  z  rocznika  2008  zamieszkałe  na  terenie  miasta  Mysłowice  kwalifikujące  się  do

szczepień – 370 osób. 
Proponuje  się  zaszczepialność  na  poziomie  70%  populacji  dziewcząt (co stanowi  259 osób),
ale nie mniej niż 145 osób. 

4. Wysokość środków finansowych przeznaczonych na realizację programu:
– w roku 2022 - 90 000,00 zł 
– na kontynuacje programu w roku 2023 – 60 000,00 zł

5. Miejsce realizacji programu: 
– edukacja zdrowotna na terenie szkół podstawowych w mieście Mysłowice,
– realizacja szczepień ochronnych przeciwko wirusowi HPV będzie miała miejsce w gabinetach

profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej działających na terenie ww. szkół, 
– dopuszcza  się  przeprowadzenie  badań  kwalifikacyjnych  i  przeprowadzenie  szczepień

w gabinetach  lekarskich  i  punktach  szczepień  ochronnych  własnych  Zleceniobiorcy  dla
dziewcząt, które z przyczyn od nich niezależnych nie uczestniczyły w szczepieniach na terenie
szkół.

6. Termin rozpoczęcia realizacji akcji szczepień ochronnych: najpóźniej we wrześniu 2022 r.  Dokładne
terminy realizacji szczepień zostaną ustalone z wybranym realizatorem lub realizatorami.

7. Monitorowanie:  
Urząd  Miasta  Mysłowice  będzie  na  bieżąco monitorował  realizację  programu  w  następującym
zakresie: 
– przebieg akcji informacyjno – promocyjnej,
– przebieg edukacji zdrowotnej,
– przebieg realizacji szczepień ochronnych.

CZĘŚĆ II – SZCZEGÓŁOWE WARUNKI PRZEPROWADZENIA KONKURSU

1. Informacje o konkursie ofert:

1) Konkurs ofert prowadzi Komisja Konkursowa powołana Zarządzeniem Prezydenta Miasta Mysłowice.
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2) Tryb pracy Komisji określa regulamin konkursu.
3) Oferty  zgłoszone  do  konkursu  powinny  być  sporządzone  na  udostępnionym  (obowiązującym)

formularzu ofertowym.
4) Komisja Konkursowa dokonuje oceny i wyboru najkorzystniejszej oferty.
5) Organizator konkursu zastrzega sobie prawo:

a) do zmiany wysokości kwoty przeznaczonej na powyższy program polityki zdrowotnej,
b) odwołania postępowania konkursowego bez podania przyczyny,
c) wyboru więcej niż jednej oferty,
d) przesunięcia terminu składania ofert,
e) zmiany terminu zakończenia postępowania konkursowego.

6) Wyniki  konkursu  zostaną  podane  do  publicznej  wiadomości  niezwłocznie po  zatwierdzeniu
dokonanego wyboru ofert.

2. Ogólne warunki przystąpienia do konkursu ofert:
1) Prowadzenie  działalności  leczniczej  na  podstawie  wpisu  do  rejestru  podmiotów  wykonujących

działalność  leczniczą  zgodnie  z  ustawą  z  dnia  15  kwietnia  2011  r.  o  działalności  leczniczej
(tekst jednolity Dz. U. z 2022 r., poz. 633 z późń. zm.).

2) Zgodność wykonywania usług medycznych w zakresie wymaganym w konkursie ofert ze statutem lub
innym dokumentem podmiotu leczniczego składającego ofertę stosownie do posiadanego statusu
prawnego.

3) Złożenie oferty na formularzu ofertowym wraz z aktualnymi (ważnymi 3 m-ce od daty  wystawienia)
kserokopiami wymaganych dokumentów, o których mowa w ust. 5, stosownie do statusu prawnego
jednostki.

3. Szczegółowe warunki konkursu: 

1) przeprowadzenie szczepień: 
a) udzielenie na terenie miasta Mysłowice świadczeń zdrowotnych określonych w przedmiocie
konkursu,    
b) zapewnienie fachowego personelu medycznego dla potrzeb programu:

-  co  najmniej  jeden  lekarz  wykonujący  badania  kwalifikujące  do  szczepienia  przeciwko
wirusowi HPV,
-  co  najmniej  jedna  pielęgniarka  posiadająca  kwalifikacje  do  wykonywania  szczepień,
potwierdzone  zaświadczeniem  o  odbyciu  kursu  szczepień  lub  posiadająca  specjalizację
w dziedzinie w przypadku której ramowy program kształcenia podyplomowego obejmował
problematykę  szczepień  ochronnych  na  podstawie  przepisów  o  zawodach  pielęgniarki
i położnej.

c) zapewnienie we własnym zakresie pomieszczeń do realizacji programu oraz jednorazowych
wyrobów medycznych do wykonywania szczepień zgodnie z zasadami aseptyki i antyseptyki.

2) edukacja zdrowotna:
– zapewnienie  fachowego  personelu  przeprowadzającego  edukację  zdrowotną,  posiadającego

wykształcenie/kwalifikacje zgodne z przedmiotową tematyką - lekarz lub pielęgniarka/położna. 
Preferowany lekarz ginekolog.
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4. Opis sposobu przygotowania oferty:
1) Każdy oferent może złożyć tylko jedną ofertę.
2) Złożenie  przez  oferenta  więcej  niż  jednej  oferty  spowoduje  jego  wykluczenie  z  dalszego
postępowania.
3) Koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty ponosi oferent.
4) Ofertę  na  realizację  programu  polityki  zdrowotnej  należy  składać  na  formularzu  ofertowym
stanowiącym załącznik Nr 4 do zarządzenia Prezydenta Miasta Mysłowice.
5) Oferta  powinna  być  sporządzona  pod  rygorem  nieważności,  w  języku  polskim,  w  formie
zapewniającej pełną czytelność jej treści. 
6) Oferta powinna zawierać wszelkie wymagane w formularzu dokumenty. 
7) Wymagane jest wypełnienie wszystkich pól formularza oferty. 
8) Ewentualne poprawki  w treści  oferty  muszą być  parafowane i  datowane własnoręcznie  przez
osobę podpisującą ofertę. 
9) Oferent  składa  ofertę  zgodnie  z  wymaganiami  określonymi  w  „przedmiocie  i  szczegółowych
warunkach przeprowadzenia konkursu”.
10) Oferentowi nie wolno modyfikować treści wzorów załączników pod rygorem odrzucenia oferty.
11) Oferent  może  wprowadzać  zmiany  lub  wycofać  złożoną  ofertę,  jeżeli  w  formie  pisemnej
powiadomi  zamawiającego o wprowadzeniu  zmian lub wycofaniu  oferty,  nie  później  jednak niż
przed  upływem  terminu  składania  ofert.  Powiadomienie  o  wprowadzeniu  zmian  lub  wycofaniu
oferty składa się w zamkniętej kopercie i oznacza się jak ofertę z dopiskiem „NIE otwierać - zmiana
oferty” lub „Nie otwierać - wycofanie oferty”.

5. Wykaz niezbędnych oświadczeń i dokumentów wymaganych od oferentów.
– kserokopia  polisy  ubezpieczenia  od  odpowiedzialności  cywilnej w  zakresie  objętym

programem,
– oświadczenie potwierdzające,  że  na  dzień  składania  oferty  spełniane  są  warunki  określone

w art. 18 i 19 ustawy o działalności leczniczej  (tekst jednolity Dz. U. z 2022 r., poz. 633 z późń.
zm.), w przypadku indywidualnych lub grupowych praktyk zawodowych,

– oświadczenie, że  osoby  wykonujące  zawód medyczny  zatrudnione  w podmiocie  leczniczym
(pracujące  dla  podmiotu  leczniczego),  uczestniczące  w realizacji  programu polityki  spełniają
wymogi  i  posiadają  kwalifikacje  niezbędne  do  wykonywania  zawodu  określone  w  ustawie
o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tekst jednolity: Dz. U. z 2021 r., poz. 790 z późn. zm.),
ustawie o zawodach pielęgniarki i położnej (tekst jednolity: Dz. U. z 2022 r., poz. 551 z późn.
zm.) oraz przepisach odrębnych,

– oświadczenie o  dysponowaniu  odpowiednimi  i  wystarczającymi  wyrobami  medycznymi
oraz odpowiednimi warunkami do przeprowadzenia programu polityki zdrowotnej,

– oświadczenie stanowiące załącznik  Nr  1  do formularza ofertowego na realizację programu
polityki zdrowotnej, 

– informacja merytoryczno-finansowa w zakresie działalności placówki za rok poprzedni,
– kserokopia statutu (jeżeli dotyczy),
– oświadczenie o zapewnieniu dostępności stanowiące załącznik Nr 2 do formularza ofertowego

na realizację programu polityki zdrowotnej, 

Kopie  dokumentów składane przez  oferentów muszą  posiadać adnotację:  „za     zgodność  z     oryginałem”  
oraz pieczątkę, datę, i podpis osoby uprawnionej do reprezentacji podmiotu.
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