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NARODOWY PROGRAM ZDROWIA Zatacznik nr 2 do ogtoszenia o konkursie ofert

SZCZEGOLOWY OPIS WYMAGAN FORMALNYCH, SPOSOBU OCENY OFERT

| ETAPOW KONKURSU

Przygotowanie i przeprowadzenie kampanii edukacyjno-informacyjnej na temat

choréb otepiennych, w tym choroby Alzheimera

.  WYMAGANIA FORMALNE

1. Uczestnik postepowania konkursowego jest zobowigzany do wypetnienia wniosku

aplikacyjnego na Platformie Obstugi Projektéw Inwestycyjnych (dalej: POPI). Tres¢

merytoryczna oferty zawarta we wniosku aplikacyjnym ma by¢ zgodna ze Szczegoéfowym

opisem celow i elementow oraz oczekiwanych efektow zadania stanowigcym zatgcznik nr 1

do ogtoszenia. Uzupetniajagc wniosek aplikacyjny Oferent jest zobowigzany do

uzupetnienia nastepujacych informacji zgrupowanych w nastepujacych sekcjach:

a. Dane podmiotu:

Peina nazwa i adres podmiotu, dane kontaktowe (adres e-mail oraz adres skrzynki
ePUAP przypisane do podmiotu), NIP, REGON, forma prawna.

Numer KRS lub innego dokumentu rejestrowego potwierdzajgcego status prawny
Oferenta.

Dane osoby (os6b) upowaznionych do reprezentacji wnioskodawcy (zgodnie
z reprezentacjg w dokumentach rejestrowych badz udzielonym petnomocnictwem)
oraz wskazanie kto jest osobg podpisujacg wniosek.

Dane os6b odpowiedzialnych za udzielanie informacji w zakresie ztozonej oferty.
Numer konta bankowego Oferenta, na ktére majg zosta¢ przekazane $rodki z tytutu

realizacji zadania.

b. Potwierdzenie uprawnien do ztozenia oferty:

Potwierdzenie, ze Oferent jest podmiotem, ktdérego cele statutowe lub przedmiot
dziatalnosci dotyczg spraw objetych zadaniami okreslonymi w art. 2 ustawy z dnia
11 wrzesénia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 1956, z p6zn. zm.),
w tym organizacje pozarzgdowe i podmioty, o ktérych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy
z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U.
z 2020 r. poz. 1057).

c. Doswiadczenie Oferenta:

Deklaracja doswiadczenia w realizacji kampanii informacyjno-promocyjnych
obejmujgcych zagadnienia z zakresu zdrowia publicznego, zgodnych z opisem w
zatgczniku nr 1 do ogtoszenia w cz. |l pkt 10 lit. a., w ciggu ostatnich 10 lat, wraz ze

wskazaniem szczegdtéw dotyczgcych zrealizowanych kampanii.
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— Deklaracja doswiadczenia w produkcji filmoéw reklamowych/spotéw, zawierajgcych
tradycyjne zdjecia filmowe, przeznaczonych do emisji w telewizji o dtugosci minimum
30 sekund i wartosci co najmniej 200 000 zt kazdy, zgodnych z opisem w zatgczniku
nr 1 do ogtoszenia w cz. Il pkt 10 lit. b, w ciggu ostatnich 5 lat, wraz ze wskazaniem
szczegotdw dotyczacych zrealizowanych spotéw/filmow reklamowych.

— Potwierdzenie nalezytego wykonania kampanii i spotow/filméw reklamowych
wykazywanych w wymaganym doswiadczeniu. Wymagane jest  zatlgczenie
dokumentow (np. referencji) potwierdzajgce nalezyte ich wykonanie — warunek
progowy zgodnie z ogtoszeniem — cz. Il pkt 1 lit. ¢ i d.

d. Kadra projektu:

— Potwierdzenie zapewnienia kadry merytorycznej do realizacji zadnia co najmniej na
poziomie okreslonym w zatgczniku 1 do ogtoszenia w cz. Il pkt 11 oraz deklaracja
odnosnie doswiadczenia kadry specjalistéw z zakresu public relations lub marketingu
lub planowania mediéw.

e. Dotarcie do grup docelowych:

— Potwierdzenie, ze dziataniami objete zostang wszystkie grupy docelowe opisane w
zatgczniku nr 1 do ogtoszenia w cz. |l pkt 2 oraz deklaracja odnosnie sposobu dotarcia
do grup docelowych.

f.  Liczba unikalnych odbiorcow kampanii:

— Deklaracja, ze liczba unikalnych odbiorcéw w trakcie catego okresu realizacji zadania
nie bedzie mniejsza niz 4,5 min, zgodnie z opisem w zatgczniku nr 1 do ogtoszenia w
cz. |l pkt 4 oraz podanie deklarowanej liczby unikalnych odbiorcéw kampanii.

g. Natezenie realizacji dziatan:
— Deklaracja odnosnie poziomu emisji spotéw telewizyjnych oraz spotéw radiowych.
h. Badanie zmiany poziomu wiedzy odbiorcéw kampanii:

— Deklaracja przeprowadzenia badania (przed i po kampanii metodg CATI) wptywu
kampanii na podniesienie poziomu wiedzy i Swiadomosci jej odbiorcow na temat
zaburzen otepiennych na grupie co najmniej 500 respondentow, zgodnie z opisem w
zatgczniku nr 1 do ogtoszenia w cz. Il pkt 14 lit. g wraz z podaniem liczby
respondentow badania.

i.  Koncepcja realizacji zadania:

— Potwierdzenie, ze zadanie bedzie realizowane zgodnie z wymaganiami zawartymi w

zatgczniku nr 1 do ogtoszenia, w szczegolnosci z cz. |l pkt 14.

— Przedstawienie planu/harmonogramu realizacji zadania.
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Deklaracja dotgczenia do wniosku aplikacyjnego koncepcji kreatywnej kampanii,
przygotowanej zgodnie z wymaganiami opisanymi w zatgczniku nr 1 do ogtoszenia w
cz. Il pkt 13 lit. a.

Deklaracja dotgczenia do wniosku aplikacyjnego wstepnego media planu dla
kampanii, przygotowanego zgodnie z wymaganiami opisanymi w zatgczniku nr 1 do

ogtoszenia w cz. Il pkt 13 lit. b.

j.  Kosztorys realizacji zadania:

Podanie kosztu realizacji zadania w 2022 r., 2023 r. oraz fgcznego kosztu realizaciji
zadania w latach 2022-2023.

Potwierdzenie, ze zadanie bedzie finansowane w cafosci ze srodkdéw Ministra
Zdrowia, bez udziatu innych wspoffinansujacych (z ewentualnym wktadem wiasnym

Oferenta) — warunek progowy zgodnie z ogtoszeniem — cz. Ill pkt 1 lit. b.

k. Oswiadczenia:

Zapoznatem/zapoznatam sie z trescig ogtoszenia i zatgcznikow do ogtoszenia, w tym
ze Szczegotowym opisem celow i podstawowych elementéw oraz oczekiwanych
efektow realizacji zadania okreslonych w zatgczniku nr 1 do ogtoszenia oraz o tym,
ze zilozona oferta jest zgodna z wymaganiami okreslonymi w ww. dokumentach
i uwzglednia wymagane cele i pozostate elementy.

Zapoznatem/zapoznatam sie z trescig ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu
publicznym oraz rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 8 kwietnia 2021 r. w sprawie
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025 wraz z zatgcznikiem (Dz. U. z
2021 r. poz. 642).

Podmiot, ktéry reprezentuje, spetniania warunki podmiotowe wskazane w art. 3 ust.
2 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o zdrowiu publicznym.

Potwierdzam, ze w stosunku do podmiotu sktadajgcego oferte nie stwierdzono
niezgodnego z przeznaczeniem wykorzystania srodkdéw publicznych.

Osoba uprawniona do reprezentowania podmiotu sktadajgcego oferte i osoba
sktadajgca oferte w imieniu podmiotu nie byly karane zakazem petnienia funkgcji
zwigzanych z dysponowaniem $rodkami publicznymi oraz karg za umysine
przestepstwo lub umysine przestepstwo skarbowe.

Podmiot, ktéry reprezentuje, nie zalega z optacaniem naleznosci z tytutu zobowigzan
podatkowych oraz z tytutu sktadek na ubezpieczenie spoteczne, Fundusz Pracy,
Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osdb Niepetnosprawnych.

Podmiot sktadajgcy oferte jest jedynym posiadaczem rachunku, na ktéry zostang
przekazane s$rodki publiczne i zobowigzuje sie go utrzymywa¢ do chwili

zaakceptowania rozliczenia tych srodkéw pod wzgledem finansowym i rzeczowym.
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W przypadku wyboru na Realizatora zadania podmiotu, ktory reprezentuje,
zobowigzuje sie do prowadzenia odrebnej ewidencji ksiegowej dla zadan
realizowanych w ramach umowy.

W przypadku wyboru podmiotu na Realizatora zadania kwota przyznanych srodkéw
publicznych przeznaczona zostanie na realizacje zadania zgodnie z ofertg i
postanowieniami umowy oraz podmiot nie bedzie finansowat tych samych wydatkow
w ramach innego zadania lub zadan zbieznych merytorycznie, realizowanych w
ramach innych projektdw, z wiecej niz jednego zrodta finansowania (tzw. zakaz
podwdjnego finansowania).

Oferent zobowigzuje sie do przysztego przeniesienia na Ministra Zdrowia catosci
autorskich praw majatkowych do wszystkich utworéw powstatych w ramach realizacji
niniejszego zadania, uprawniajgcych do nieograniczonego w czasie korzystania
i rozporzgdzania utworami w kraju i za granicg na wszystkich znanych polach
eksploatacji, wraz z prawem do wykonywania praw zaleznych.

Oferent zobowigzuje sie do zapewnienia kadry niezbednej do realizacji przedmiotu
konkursu ofert. W przypadku, gdy w zakresie wlasnych zasobéw kadrowych podmiotu
nie znajdg sie osoby wiasciwe do realizacji poszczegdlinych dziatan wynikajgcych
z realizacji przedmiotu konkursu ofert, Oferent zleci realizacje tych dziatan wtasciwym
podmiotom/osobom oraz zobowigzuje sie do wytonienia wtasciwych podmiotéw/ oséb
w sposoOb zapewniajgcy zachowanie uczciwej konkurencji i rowne ich traktowanie.
Jestem sSwiadomy/ swiadoma, ze dysponentowi $rodkdéw publicznych przystuguje
prawo do przeprowadzenia kontroli w siedzibie Realizatora zadania oraz odbierania
oswiadczen w ramach kontroli od osob reprezentujgcych jednostke.

Ztozona Oferta stanowi o$wiadczenie woli Oferenta, za$ informacje dotyczace
Oferenta zawarte w Ofercie oraz dokumentach do niej zatgczonych, sg zgodne ze
stanem faktycznym i prawnym, oraz ze skitadajgcy oferte jest uprawniony do
reprezentowania Oferenta. Jestem swiadom odpowiedzialnoéci karnej za ztozenie
fatszywych oswiadczen zawartych w ofercie i w zatgcznikach do oferty.
Odpowiedzialno$¢ karng za poswiadczenie nieprawdy przewiduje art. 271 § 1 ustawy
z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. z 2021 r. poz. 2345, z p6zn. zm.).
Jestem Swiadomy/ Swiadoma skutkéw niezachowania wskazanej formy komunikaciji
oraz zobowigzuje sie do prowadzenia elektronicznej korespondencji dotyczacej
postepowania konkursowego oraz w przypadku wyboru na realizatora zadania,
dalszej korespondencji dotyczacej zawarcia i realizacji umowy. Jestem Swiadomy/

Swiadoma, ze oferta ztozona w wersji papierowej pozostanie bez rozpatrzenia.
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W zwigzku z przekazaniem przez Oferenta Ministrowi Zdrowia danych osobowych
0so6b fizycznych, w zakresie zwigzanym z konkursem ofert, w tym z gromadzeniem,
przetwarzaniem i przekazywaniem danych osobowych, a takze wprowadzaniem ich
do systeméw informatycznych, Oferent zapewnia, ze osoby, ktérych dotyczg te dane
osobowe, ztozyly stosowne oswiadczenia o zgodzie na przetwarzanie przez Ministra
Zdrowia ich danych osobowych zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
oso6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/we (ogdine
rozporzgdzenie o ochronie danych) z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz.Urz.UE.L. Nr 119,
str. 1).

Zobowigzuje sie do biezgcego zapoznawania sie z informacjami na temat
postepowania konkursowego, zamieszczanymi na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia (https://www.gov.pl/web/zdrowie) oraz stronie podmiotowej Biuletynu
Informacji Publicznej, co najmniej do dnia publikacji ogtoszenia o wyborze realizatora/
realizatorow zadania.

Wszelkie dane finansowe zawarte w ofercie zostaty potwierdzone przez osobe
upowazniong do skladania oswiadczen finansowych (osobe odpowiedzialng za
prowadzenie ksigg rachunkowych).

Podmiot sktadajacy oferte jest w posiadaniu srodkéw na wspoétfinansowanie zadania,
zgodnie z art. 15 ust. 1 pkt 9 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. 0 zdrowiu publicznym
(jesli dotyczy).

Informacje zawarte w ofercie stanowig tajemnice przedsiebiorcy w rozumieniu art. 5
ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz. U.

z 2022 r. poz. 902) i podlegajg wytaczeniu od udostepniania innym podmiotom.

2. Do wniosku aplikacyjnego nalezy dotaczyé¢:

a.

b.

Zatgcznik 1 — Plan Rzeczowo-Finansowy — plik w formacie Excel zatgczany na POPI.

Zatgcznik 2 — Harmonogram realizacji zadania objetego konkursem — plik w formacie

Excel zatgczany na POPI.

Zatgcznik 3 — Zaktadane rezultaty, materiaty/produkty — plik w formacie Excel zatgczany
na POPI.

Zatgcznik 4 — Aktualny odpis z odpowiedniego rejestru lub inne dokumenty informujgce
o statusie prawnym podmiotu sktadajgcego oferte (w tym aktualna na dzien ztozenia oferty
informacja odpowiadajgca odpisowi z Krajowego Rejestru Sgdowego — KRS / wydruk

z CEIDG w formie dokumentu elektronicznego) — plik w formacie PDF zatgczany na POPI.

5
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e. Zafgcznik 5 — Statut lub inny dokument potwierdzajgcy spetnienie warunku progowego
okreslonego w czesci Il pkt 1 lit. a ogtoszenia (nalezy wskazac, ktére konkretnie punkty w
ww. dokumencie wskazujg na spetnienie warunku progowego) — plik w formacie PDF

zafgczany na POPI.

f. Zalgcznik 6 — Dokumenty potwierdzajgce spetnienie warunku progowego okreslonego
w cz. lll pkt 1 lit. c i d ogtoszenia (potwierdzenie nalezytego wykonania wczes$niejszych

projektéw) — plik w formacie PDF zatgczany na POPI.
g. Zatgcznik 7 — Koncepcja kreatywna kampanii — plik w formacie PDF zatgczany na POPI.
h. Zalgcznik 8 — Wstepny media plan dla kampanii — plik w formacie PDF zatgczany na POPI.

i. Zatgcznik 9 (NALEZY ZLOzYC TYLKO W PRZYPADKU JEZELI DOTYCZY) -

Umocowanie do ztozenia oferty, w tym Petnomocnictwo do ztozenia oferty i podpisywania

dokumentéw w imieniu Oferenta obejmujgce, m. in. podpisywanie o$wiadczen i zatgcznikéw

(o ile nie wynika ono z innych dokumentéw zatgczonych przez Oferenta), lub inny
dokument, na podstawie ktérego jest mozliwe dziatanie okreslonej osoby w imieniu
Oferenta. Konieczne jest ztozenie ciggu petnomocnictw (o ile wynika to ze stanu
faktycznego) pozwalajgcego na ustalenie umocowania do ziozenia oferty w imieniu

Oferenta) — plik w formacie PDF zatgczany na POPI.

Uwaga: Wyjasnienia w zakresie tresci ogtoszenia o konkursie ofert bedg udzielane na wniosek
Oferenta. Wniosek, o ktorym mowa powyzej, powinien zostac przestany drogg elektroniczng

na adres poczty: dep-dl@mz.gov.pl w formie pliku z rozszerzeniem ,.pdf’ opatrzonego

kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES przez osobe upowazniong do
ztozenia oferty w imieniu Oferenta. We wniosku powinien by¢ zawarty numer telefonu
kontaktowego do osoby wyznaczonej przez Oferenta mogacej udzieli¢ uzupetniajgcych
wyjasnien na temat. watpliwosci Oferenta zawartych we wniosku. Odpowiedz na wniosek
moze zosta¢ udzielona drogg elektroniczng w formie wiadomosci elektronicznej e-mail lub

telefonicznie na wskazany we wniosku numer kontaktowy.
ll.  SPOSOB OCENY OFERT

1. Oferty bedg rozpatrywane zgodnie z Zasadami Powierzania Realizacji Zadah z Zakresu
Zdrowia Publicznego zatwierdzonymi przez Ministra Zdrowia w dniu 19 kwietnia 2021 r.
Tres¢ przedmiotowego dokumentu dostepna jest na stronie internetowej pod adresem:

https://www.gov.pl/web/zdrowie/zasady-powierzania-realizacji-zadan-z-zakresu-zdrowia-

publicznego?2.

2. Etapy oceny ofert:
a. W pierwszej kolejnosSci zostanie przeprowadzona weryfikacja ofert pod wzgledem
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zachowania terminu zlozenia oferty, okreslonego w niniejszym ogtoszeniu. Oferty, ktére
wptyng po uptywie ww. terminu, tj. z datg pézniejszg niz okreslona w ogtoszeniu, podlegajg

odrzuceniu, od ktérego nie przystuguje odwotanie, i nie bedg rozpatrywane.

b. Nastepnie zostanie przeprowadzona ocena ofert pod wzgledem spetnienia wymagan
progowych, okreslonych w cz. lll ogtoszenia, i wymagan formalnych, okreslonych
wcz. IV ogtoszenia. Weryfikacji w szczegolnosci bedzie podlegacé poprawnosc
wypetnienia wniosku aplikacyjnego (wypetnienie wszystkich pél wniosku, ztozenie
wymaganych oswiadczen, dotgczenie wymaganych zatgcznikow) oraz weryfikacja
podpisu osoby skfadajgcej oferte (tj. czy oferta zostala podpisana przez osobely
upowazniong/e do reprezentacji Oferenta, czy przez osobely dziatajgca/e na podstawie
udzielonego petnomocnictwa — w tym ostatnim wypadku ocena oferty pod wzgledem
spetnienia wymagan formalnych zostanie rozszerzona o weryfikacje dotgczenia do oferty
stosownego petnomocnictwa lub innego dokumentu, na mocy ktérego mozliwe jest
ztozenie oferty przez osobe inng, niz wskazana we wtasciwym dokumencie rejestrowym,

oraz poprawnos$ci jego wypetnienia).

c. W przypadku stwierdzenia niespetniania wymagan formalnych, Oferent moze uzupetni¢
braki formalne w terminie 5 dni roboczych od dnia nastepujgcego po dniu otrzymania
stosownego powiadomienia z POPI oraz ukazania si¢ na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia i ha stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej listy ofert spetniajgcych
wymagania progowe i liste ofert niespetniajgcych wymagan progowych, listy ofert

spetniajgcych warunki formalne i listy ofert niespetniajgcych warunkéw formalnych.

— Braki formalne nalezy uzupetni¢ bezposrednio za posrednictwem POPI
(w sekcji ,,Dla Oferenta” nalezy wejS¢ w ztozony wniosek i odnies¢ sie do uwag
Komisji Konkursowej, ktére zostaly umieszczone w zlozonym przez Oferenta

wniosku aplikacyjnym).

— Uzupetnienie w ten sposob braki formalne nalezy podpisa¢ i ztozy¢ w sposob
analogiczny do oferty. O zachowaniu terminu uzupetnienia brakéw formalnych
decyduje dzien jego wptywu na Platforme Ministerstwa Zdrowia. W przypadku

niedotrzymania przez Oferenta tego terminu, ztozona oferta podlega odrzuceniu.

d. Oferty, ktére spetniajg warunki progowe oraz warunki formalne (rowniez te, w ktérych braki
formalne zostaty poprawnie uzupetnione), podlegajg dalszej ocenie pod wzgledem
merytorycznym. Oferty bedg punktowane zgodnie z kryteriami oceny ofert, opisanymi
w cz. VI ogtoszenia. W przypadku uzyskania przez roznych Oferentéw takiej samej liczby
punktéw, kryterium rozstrzygajacym bedzie doswiadczenie Oferenta w realizacji

projektow prozdrowotnych na rzecz okreslonych grup oséb.
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e. W przypadku wystgpienia niejasnosci w zakresie tresci ztozonej oferty, Oferent moze

zosta¢ wezwany, za posrednictwem POPI, do ztozenia wyjasnieh w terminie wskazanym

W wezwaniu.

— Wyijasnienia nalezy uzupetni¢ bezposrednio za posrednictwem POPI (w sekcji
»Dla Oferenta” nalezy wejs¢ w ztozony wniosek i odnies¢ sie do uwag Komisji
Konkursowej, ktére zostaty umieszczone w ztozonym przez Oferenta wniosku

aplikacyjnym).

— Przekazane w ten sposob wyjasnienia nalezy podpisac i ztozy¢ w sposdb analogiczny
do oferty i uzupetnienia brakéw formalnych. O zachowaniu terminu decyduje dzien

wplywu ztozenia wyjasnien na Platforme Ministerstwa Zdrowia.

lll.  KOLEJNE ETAPY KONKURSU
1. Ogtaszajgcy zamiesci na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia informacje o terminie

i zasadach uczestnictwa Oferentoéw w pierwszym posiedzeniu Komisji Konkursowej.

2. Po pierwszym posiedzeniu Komisji Konkursowej, na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia, w zaktadce dotyczgcej przedmiotowego konkursu ofert, zamieszczona zostanie

informacja zawierajgca:
a. Liste ofert, ktére wplynety w ramach postepowania konkursowego.
b. Liste ofert ztozonych po uptywie terminu okreslonego w ogtoszeniu o konkursie ofert.

W przypadku, gdy Oferent nie zostanie wskazany na ww. listach (pomimo ztozenia oferty)
zobowigzany jest do niezwltocznego powiadomienia Ministra Zdrowia o ww. fakcie wraz

z przekazaniem potwierdzenia wystania ztozonego wniosku.

3. Nastepnie Ogtaszajgcy zamiesci na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia oraz stronie

podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia liste ofert:
a. Spetniajgcych i niespetniajgcych wymagan progowych.
b. Spetniajacych wymagania formalne.

c. Niespetniajgcych wymagan formalnych (zasady uzupetnienia brakéw znajdujg sie w
cz. Il pkt 2 lit. c.

Od wynikéw oceny formalnej nie przystuguje odwotanie.

4. Ogtaszajgcy zamiesci na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia oraz na stronie
podmiotowe] Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia ogtoszenie o wyborze
Realizatora, wraz z podaniem nazwy Realizatora zadania oraz wysokos$ci przyznanego

dofinansowania na realizacje zadania.
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5. Oferent moze wnies$¢ do Komisji odwotanie od wynikéw oceny merytorycznej w formie pliku

7.

8.

Z rozszerzeniem ,..pdf’ opatrzonym kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie
PAdJES z podaniem numeru ogtoszenia i nazwy konkursu, ktérego dotyczy, oraz
wskazaniem Departamentu Oceny Inwestycji w Ministerstwie Zdrowia jako odbiorcy
odwotania, za posrednictwem elektronicznej skrzynki podawczej ePUAP, w terminie 5 dni
roboczych od dnia ogloszenia o wynikach konkursu ofert. O zachowaniu terminu
whniesienia odwotania decyduje dzienh jego wplywu na adres skrzynki ePUAP Ministerstwa
Zdrowia. Whniesienie odwotania wstrzymuje zakonczenie konkursu ofert do czasu

rozstrzygniecia odwotania.

Komisja Konkursowa zamieszcza ogtoszenie o zakonczeniu konkursu ofert albo ogtoszenie
o wptywie odwotania, na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia i stronie podmiotowej
Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia, podajgc date zakonczenia konkursu
ofert albo spodziewang date rozstrzygniecia odwotania. Po uzyskaniu akceptacji przez
Ministra Zdrowia wniosku o akceptacje sposobu rozstrzygniecia odwotania, Komisja
Konkursowa umieszcza na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia i stronie podmiotowej
Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia ogtoszenie o ostatecznym
rozstrzygnieciu konkursu, w tym o sposobie rozstrzygniecia odwotania. Oferentom nie

przystuguje odwotanie od wynikow konkursu ofert.

Zakohczenie konkursu ofert nastepuje w terminie 7 dni kalendarzowych od dnia ogtoszenia
o wynikach konkursu ofert na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia i stronie

podmiotowe] Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia.

Pozostate informacje:

a. Ogtaszajgcy zastrzega mozliwos¢ odwotania konkursu ofert przed uptywem terminu na

ztozenie ofert oraz mozliwos¢ wprowadzania zmian w ogtoszeniu za zgodg Ministra
Zdrowia, w tym przediuzenia termindw na ztozenie ofert, uzupetnienia brakéw
formalnych lub rozstrzygniecia konkursu, a takze mozliwos¢ uniewaznienia konkursu
ofert przez Ministra Zdrowia bez podania przyczyny — stosowna informacja jest

zamieszczana na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia.

Przystgpienie do postepowania konkursowego nie jest uwarunkowane wptaceniem/

zabezpieczeniem wptaty wadium przez Oferenta.



