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 Warszawa, 14 kwietnia 2026 r.
OGŁOSZENIE
[bookmark: _Hlk99704219][bookmark: _Hlk192155696]Minister Zdrowia ogłasza konkurs ofert[footnoteRef:1] na wybór realizatorów zadania Narodowej Strategii Onkologicznej pn. „Wzmocnienie potencjału infrastruktury Specjalistycznych Ośrodków Leczenia Onkologicznego (SOLO III) Krajowej Sieci Onkologicznej” w 2026 r. lub 2027 r. lub 2028 r., zwany dalej „konkursem”. [1:  Na podstawie uchwały nr 10 Rady Ministrów z dnia 4 lutego 2020 r. w sprawie ustanowienia programu wieloletniego pod nazwą „Narodowa Strategia Onkologiczna” na lata 2020-2030 (M.P. z 2022 r. poz. 814, z późn. zm.), zgodnie z którą Minister może powierzyć realizację poszczególnych zadań lub działań z zakresu NSO realizatorowi wybranemu w trybie konkursu ofert, o którym mowa w art. 48b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, z późn. zm.).] 

Dokumentacja konkursu zawiera treść niniejszego ogłoszenia, zwanego dalej „Ogłoszeniem”, oraz następujące załączniki: 
1) załącznik nr 1 do Ogłoszenia – Formularz oferty,
2) załącznik nr 2 do Ogłoszenia – Harmonogram i dane rzeczowo-finansowe, 
3) załącznik nr 3 do Ogłoszenia – Informacja o ogólnych warunkach umowy,
4) załącznik nr 4 do Ogłoszenia – Wytyczne w zakresie możliwości dofinansowania wydatków w ramach konkursu.
I. OPIS PRZEDMIOTU KONKURSU 
1. 	Przedmiotem konkursu, zgodnie z zadaniami nr 23.1 i 23.2 Narodowej Strategii Onkologicznej, ustanowionej uchwałą nr 10 Rady Ministrów z dnia 4 lutego 2020 r. w sprawie ustanowienia programu wieloletniego pod nazwą „Narodowa Strategia Onkologiczna” na lata 2020-2030 (M.P. z 2022 r. poz. 814, z późn. zm.), zwanej dalej „NSO”, jest dofinansowanie inwestycji infrastrukturalnych, modernizacji podmiotów leczniczych lub doposażenia infrastruktury szpitalnej podmiotów leczniczych poprzez: 
1) 	przebudowę, rozbudowę, nadbudowę lub remont, w rozumieniu przepisów ustawy dnia 7 lipca 1994 r. - Prawo budowlane (Dz. U. z 2025 r. poz. 418, z późn. zm.), 
w celu skuteczniejszego leczenia pacjentów onkologicznych oraz poprawy standardu diagnostyki i leczenia chorych na nowotwory, 
lub
2) 	uzupełnienie lub wymianę wyeksploatowanych wyrobów medycznych służących do diagnostyki i leczenia nowotworów, w celu zagwarantowania wykrywania większej liczby nowotworów we wczesnych stadiach zaawansowania choroby, skuteczniejszego leczenia pacjentów onkologicznych oraz poprawy jakości życia chorych na nowotwory.  
2. Na potrzeby przedmiotowego konkursu pod pojęciem:
1) wyrobu medycznego - rozumie się aparaturę i sprzęt medyczny, o którym mowa w części II Ogłoszenia;
2) uzupełnienia wyrobów medycznych - rozumie się zakup nowej, dodatkowej aparatury i sprzętu medycznego;
3) wymiany wyeksploatowanych wyrobów medycznych - rozumie się wymianę aparatury i sprzętu medycznego, których wiek, liczony od momentu rozpoczęcia przez danego Oferenta udzielania za ich pomocą świadczeń zdrowotnych do dnia 31 grudnia 2026 r., będzie wynosił co najmniej 8 lat (wg daty dziennej), na nową aparaturę lub sprzęt medyczny. Data 31 grudnia 2026 r. odnosi się do aparatury i sprzętu medycznego, który ma zostać wymieniony zarówno w 2026 r., 2027 r. jak i w 2028 r., przy czym w przypadku wymiany wyeksploatowanych mammografów dopuszcza się wymianę mammografów cyfrowych, ucyfrowionych i analogowych na mammografy cyfrowe.
3. Do konkursu przystąpić mogą podmioty wykonujące działalność leczniczą:
1) zakwalifikowane na poziom III Specjalistycznego Ośrodka Leczenia Onkologicznego (SOLO III) do Krajowej Sieci Onkologicznej, zgodnie z ustawą z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (Dz. U. z 2024 r. poz. 1208), zgodnie z danymi opublikowanymi na stronie Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego dalej „NFZ”, pod linkiem: https://www.nfz.gov.pl/bip/wykaz-swiadczeniodawcow-zakwalifikowanych-do-krajowej-sieci-onkologicznej,
2) zakwalifikowane do systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej, w zakresie dotyczącym co najmniej jednego zakładu leczniczego w rozumieniu przepisów o działalności leczniczej  i systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej na poziom szpitala II albo III stopnia, o których mowa w art. 95l ust. 2  ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, z późn. zm.), na podstawie danych opublikowanych na stronie Narodowego Funduszu Zdrowia („NFZ”) pod linkiem: https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-centrali/nowa-kwalifikacja-do-sieci-szpitali,8270.html,
3) udzielające świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie onkologii, finansowanych ze środków publicznych na podstawie umowy zawartej z NFZ 
- według stanu na dzień opublikowania Ogłoszenia. 
II. ZAKRES DOFINANSOWANIA PRZEDMIOTU KONKURSU
W ramach konkursu Minister Zdrowia dofinansuje zadania obejmujące realizację inwestycji infrastrukturalnych lub doposażenie infrastruktury szpitalnej podmiotów leczniczych, o których mowa w części I pkt 3 Ogłoszenia, zwanych dalej „podmiotami leczniczymi”. Oferent jest zobowiązany do zadeklarowania w ofercie konkursowej wkładu własnego i wniesienia go w celu częściowego pokrycia kosztów realizacji inwestycji, będącej przedmiotem konkursu. 
W ramach przebudowy, rozbudowy, nadbudowy lub remontu infrastruktury szpitalnej, niezbędnej do udzielania świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie onkologii, Oferent może realizować prace związane z wykonywaniem robót budowlanych i zakup doposażenia budynków lub pomieszczeń (wyposażenie socjalno-bytowe), w których zlokalizowane są lub będą zlokalizowane po zakończeniu realizacji inwestycji:
1)	oddziały, komórki oraz inne jednostki organizacyjne, udzielające świadczeń zdrowotnych w zakresie opieki onkologicznej, w tym pracownie diagnostyczne oraz inne jednostki zajmujące się diagnostyką onkologiczną, 
2)	inne pomieszczenia lub powierzchnie, które są niezbędne do skuteczniejszego leczenia pacjentów onkologicznych oraz poprawy standardu diagnostyki i leczenia chorych na nowotwory. 
Maksymalna kwota dotacji celowych na pokrycie kosztów zadania, o jaką może wnioskować Oferent wynosi: 
1) na 2026 r. - 20 mln zł na podmiot leczniczy;
2) na 2027 r. - 45 mln zł na podmiot leczniczy;
3) na 2028 r. – 45 mln zł na podmiot leczniczy.
Maksymalna kwota dotacji celowych, które mogą zostać udzielone na lata 2026-2028 dla jednego podmiotu leczniczego, wynosi 110 mln zł.
W ramach realizacji zadania dotacje muszą zostać wydatkowane w terminie do końca danego roku budżetowego, na który zostały one udzielone (2026 r., 2027 r. lub 2028 r.). Przenoszenie niewykorzystanych środków dotacji na kolejny rok jest niedopuszczalne.
Maksymalna łączna kwota środków zaplanowana na realizację zadań będących przedmiotem konkursu wynosi 600 mln zł, w tym:
1) 120 mln zł na 2026 r.;
2) 240 mln zł na 2027 r.;
3) 240 mln zł na 2028 r.
Minimalna wysokość wkładu własnego Oferenta to 10% wartości inwestycji, wskazanej w ofercie.
W przypadku gdy Oferent wybrany do realizacji zadania w ramach niniejszego konkursu nie przystąpi do zawarcia umowy na powierzenie realizacji zadania i udzielenie dotacji celowej, Minister Zdrowia zmniejszy liczbę Realizatorów zadania o tego Oferenta.
W ramach konkursu może zostać dofinansowany zakup wysokospecjalistycznej aparatury oraz sprzętu medycznego przeznaczonego do świadczeń przypisanych do poziomu SOLO III w następujących zakresach:
1) radioterapia onkologiczna,
2) medycyna nuklearna,
3) diagnostyka obrazowa,
4) diagnostyka patomorfologiczna,
5) diagnostyka genetyczna,
6) diagnostyka i leczenie nowotworu płuca,
7) radiologia interwencyjna.
Zasady dofinansowania inwestycji:
1) w ramach inwestycji dofinansowany jest zakup aparatury i sprzętu medycznego, którego cena jednostkowa za jedną sztukę jest wyższa niż 10 000 zł brutto, zgodnie art. 16f ust. 3 ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od osób prawnych (Dz. U. z 2025 r. poz. 278, z późn. zm.);
2) w przypadku, gdy rzeczywisty łączny koszt inwestycji w danym roku przekroczy planowany koszt inwestycji, kwota dotacji celowej udzielonej przez Ministra Zdrowia na realizację inwestycji w danym roku nie ulega zmianie, a Realizator pokryje różnicę ze środków własnych;
3) w załączniku nr 4 do Ogłoszenia zawarto wytyczne w zakresie możliwości dofinansowania wydatków, w których określono koszty inwestycji kwalifikowalne 
i niekwalifikowalne ze środków dotacji udzielonej przez Ministra Zdrowia;
4) nie dopuszcza się złożenia oferty konkursowej przez łącznie działające podmioty lecznicze - wymagania konkursowe muszą być spełnione przez jeden, składający ofertę podmiot leczniczy;
5) w przypadku podmiotu leczniczego, będącego państwowym instytutem badawczym, posiadającym w swojej strukturze organizacyjnej oddziały terenowe - zakłady lecznicze, może on złożyć odrębny wniosek dla każdego oddziału terenowego, pod warunkiem, że każdy oddział terenowy spełnia wymogi i kryteria wskazane w Ogłoszeniu;
6) Oferent musi spełniać wymaganie progowe określone w części IV Ogłoszenia; 
7) zakres rzeczowy inwestycji powinien zostać określony we wniosku o wydanie opinii o celowości inwestycji (OCI), dla którego Oferent posiada ważną i pozytywną OCI wydaną przez wojewodę lub Ministra Zdrowia, o ile zgodnie z przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych lub innymi przepisami prawa powszechnie obowiązującego OCI jest wymagana dla danej inwestycji;
8) Oferent musi dysponować odpowiednimi środkami finansowymi na poziomie wymaganym do pokrycia kosztów realizacji inwestycji w zakresie wymaganego minimalnego wkładu własnego.
III. SPOSÓB SPORZĄDZENIA OFERTY I TERMIN JEJ ZŁOŻENIA ORAZ ZASADY PROWADZENIA KORESPONDENCJI W RAMACH KONKURSU
1) Złożenie oferty w konkursie, uzupełnienie braków formalnych i inna korespondencja dotycząca przedmiotowego konkursu, jest możliwe tylko w formie elektronicznej, za pomocą środków komunikacji elektronicznej, z wykorzystaniem publicznej usługi rejestrowanego doręczenia elektronicznego lub kwalifikowanej usługi rejestrowanego doręczenia elektronicznego w rozumieniu ustawy z dnia 18 listopada 2020 r. o doręczeniach elektronicznych (Dz. U. z 2026 r. poz. 3), zwanych dalej „systemem e-Doręczeń”. Adres systemu e-Doręczeń Ministerstwa Zdrowia to: AE:PL-11185-96749-VHSCS-20. 
2) W przypadku problemów technicznych związanych z wysłaniem korespondencji, o której mowa w pkt 1, w sposób określony w tym punkcie, możliwe jest również jej przesłanie drogą e-mail na adres poczty elektronicznej kancelaria@mz.gov.pl.
3) Przystępując do konkursu Oferent zobowiązuje się do złożenia oferty oraz do prowadzenia dalszej korespondencji dotyczącej postępowania konkursowego (w szczególności: uzupełnienia braków formalnych oferty, złożenia wyjaśnień w trakcie oceny merytorycznej, wniesienia odwołania i innych wymaganych przez Ministra Zdrowia dokumentów), w formie elektronicznej, w sposób określony w pkt 1 i 2, z zastrzeżeniem pkt 10. Prowadzenie korespondencji w sposób inny niż określony w zdaniu pierwszym skutkować będzie jej odrzuceniem.
4) Oferent jest obowiązany zapewnić prawidłowo działający adres do doręczeń elektronicznych w ramach systemu e-Doręczeń i pocztę elektroniczną. W przypadku gdy Oferent nie będzie posiadał prawidłowo działającego adresu do doręczeń elektronicznych lub poczty elektronicznej, w wyniku czego Minister Zdrowia nie będzie w stanie skontaktować się z Oferentem, oferta podlegać będzie odrzuceniu.
5) W przypadku zmiany danych do kontaktu z Oferentem, wskazanych w załączniku nr 1 do oferty, Oferent jest zobowiązany do niezwłocznego powiadomienia o tym Ministra Zdrowia, ale nie później niż w terminie 3 dni roboczych od dnia zmiany danych. 
6) Do czasu powiadomienia Ministra Zdrowia w sposób określony w pkt 5, korespondencję wysłaną na dotychczasowe adresy uważa się za skutecznie doręczoną. 
7) Oferent składa w Formularzu oferty oświadczenie dotyczące świadomości skutków niezachowania wskazanej w ogłoszeniu konkursowym formy komunikacji oraz zobowiązuje się do prowadzenia elektronicznej korespondencji w sposób określony w Ogłoszeniu.
8) Oferta, uzupełnienie braków formalnych, wniesienie odwołania oraz inna korespondencja dotycząca przedmiotowego konkursu musi zostać złożona w elektronicznej formie pliku z rozszerzeniem „pdf” oraz podpisana kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES (PDF Advanced Electronic Signature) przez osobę upoważnioną do złożenia oferty w imieniu Oferenta, z zastrzeżeniem załącznika nr 2, który składa się w formacie „xlsx” podpisanym XAdES.
9) Niedopuszczalne jest składanie oferty, uzupełnienie braków formalnych, wniesienie odwołania oraz innej korespondencji dotyczącej przedmiotowego konkursu w innej formie niż określona w pkt 8 (np. poprzez złożenie skanu wypełnionych i podpisanych w sposób odręczny dokumentów). W przypadku złożenia przez Oferenta oferty, uzupełnienia braków formalnych lub wniesienia odwołania w innej formie niż wymagana, oferta lub odwołanie podlegają odrzuceniu. 
10) W przypadku, gdy z powodów technicznych komunikacja w formie elektronicznej nie jest możliwa, Minister Zdrowia wskaże, w formie komunikatu na stronie internetowej w zakładce dotyczącej przedmiotowego konkursu ofert i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej, inny sposób komunikacji. Minister poinformuje Oferentów, w sposób określony w zdaniu pierwszym, o przywróceniu komunikacji w formie elektronicznej.
11) Przed pierwszym posiedzeniem komisji konkursowej, o której mowa w zarządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2018 r. w sprawie prowadzenia prac nad opracowaniem i realizacją programów polityki zdrowotnej oraz wyłaniania realizatorów innych programów realizowanych przez Ministra Zdrowia (Dz. Urz. Min. Zdrow. poz. 30), na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia w zakładce dotyczącej przedmiotowego konkursu ofert i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej, zamieszczona zostanie informacja o liście ofert, które wpłynęły w ramach postępowania, celem umożliwienia weryfikacji wpływu oferty do urzędu. W przypadku, gdy Oferent nie zostanie wskazany na ww. liście ofert (pomimo złożenia oferty), jest zobowiązany do niezwłocznego (maksymalnie w ciągu 2 dni roboczych od dnia publikacji listy ofert) powiadomienia Ministra Zdrowia o tym fakcie wraz z przekazaniem dowodu otrzymania oferty przez Ministra - w przypadku systemu e-Doręczeń, lub potwierdzenia dostarczenia wiadomości elektronicznej wraz z załączoną ofertą Ministrowi - w przypadku doręczenia za pośrednictwem poczty elektronicznej. Minister Zdrowia zamieszcza listę ofert, które wpłynęły w ramach konkursu, w terminie 3 dni roboczych od dnia upływu terminu składania ofert określonego w Ogłoszeniu. 
12) O zachowaniu terminu złożenia oferty, uzupełnienia braków formalnych oferty i złożenia innej korespondencji, o której mowa w pkt 3, decyduje dzień wpływu oferty, uzupełnienia jej braków formalnych lub wpływu innej korespondencji na adres do doręczeń elektronicznych systemu e-Doręczeń urzędu zapewniającego obsługę Ministra Zdrowia lub potwierdzenia dostarczenia wiadomości - w przypadku poczty elektronicznej. Za dzień złożenia korespondencji w ramach konkursu, w tym oferty i uzupełnienia jej braków formalnych, uznawana jest data wpłynięcia danej korespondencji na adres, o którym mowa w zdaniu pierwszym, widniejąca na dowodzie otrzymania, w przypadku systemu e-Doręczeń, lub na potwierdzeniu dostarczenia wiadomości elektronicznej, wygenerowanym przez system poczty elektronicznej.
13) W przypadku niedotrzymania określonego w Ogłoszeniu terminu na złożenie oferty, uzupełnienie braków formalnych oferty lub wniesienie odwołania, oferta lub odwołanie podlega odrzuceniu. Nie przysługuje wniosek o przywrócenie terminu, o którym mowa w zdaniu pierwszym.
14) Ofertę należy opisać: Konkurs ofert – Narodowa Strategia Onkologiczna –„Wzmocnienie potencjału infrastruktury SOLO III - KSO” w 2026 r. lub 2027 r. lub 2028 r. 
15) Ofertę należy złożyć w jednym egzemplarzu w nieprzekraczalnym terminie, tj. od dnia opublikowania ogłoszenia do dnia 1 czerwca 2026 r. do godziny 16:00:00. 
16) Oferent może złożyć jedną ofertę na dofinansowanie inwestycji będącej przedmiotem konkursu. W przypadku, jeżeli Oferent złoży więcej niż jedną ofertę, ocenie podlegać będzie tylko oferta, która została złożona jako pierwsza, natomiast druga oferta i kolejne będą podlegały odrzuceniu, chyba, że Oferent uzasadni konieczność anulowania oferty, która wpłynęła jako pierwsza i wskaże przed upływem terminu, o którym mowa w pkt 15, która oferta powinna zostać rozpatrzona.
17) Oferta złożona przez łącznie działające podmioty lecznicze podlega odrzuceniu.
18) Wyniki konkursu ofert oraz wszelkie informacje na temat przebiegu konkursu zostaną podane do publicznej wiadomości na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia: https://www.gov.pl/web/zdrowie/narodowa-strategia-onkologiczna-ogloszenia oraz na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia – Oferent jest zobowiązany do bieżącego zapoznawania się z tymi informacjami. 
19) Złożenie oferty konkursowej jest równoznaczne z przystąpieniem Oferenta do konkursu. Przystąpienie do konkursu oznacza akceptację przez Oferenta postanowień Ogłoszenia i pozostałej dokumentacji konkursowej.
IV. WYMAGAnia PROGOWe
[bookmark: _Hlk193286272][bookmark: _Hlk126577661][bookmark: _Hlk200097463][bookmark: _Hlk200097388]Realizatorem może zostać podmiot leczniczy, w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. z 2026 r. poz. 156), który spełnia łącznie następujące wymagania: 
1) 	na dzień opublikowania Ogłoszenia konkursowego jest zakwalifikowany do Krajowej Sieci Onkologicznej na poziom SOLO III, zgodnie z ustawą z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (zgodnie z danymi opublikowanych na stronie NFZ) pod linkiem: https://www.nfz.gov.pl/bip/wykaz-swiadczeniodawcow-zakwalifikowanych-do-krajowej-sieci-onkologicznej);
[bookmark: _Hlk198297466]2) na dzień złożenia oferty posiada ważną/e i pozytywną/e opinię o celowości inwestycji (OCI), o której/ych mowa w art. 95d ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, o ile jest/są wymagana/e, wydaną/e przez wojewodę lub Ministra Zdrowia, której/ych zakres jest zgodny z ofertą (termin ważności OCI to 3 lata od jej/ich wydania, a opinia/e wydana/e przed dniem 1 stycznia 2021 r. ważna/e jest/są bezterminowo) oraz zgodną/ych pomiędzy zakresem rzeczowym inwestycji opisanej we wniosku o wydanie OCI, a zakresem rzeczowym inwestycji będącej przedmiotem wydanej OCI;
3)	na dzień opublikowania Ogłoszenia konkursowego jest zakwalifikowany do systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej, w zakresie dotyczącym co najmniej jednego zakładu leczniczego w rozumieniu przepisów o działalności leczniczej  i systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej na poziom szpitala II albo III stopnia, o których mowa w art. 95l ust. 2  ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, na podstawie danych opublikowanych na stronie NFZ pod linkiem: https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-centrali/nowa-kwalifikacja-do-sieci-szpitali,8270.html;
4) nie otrzymał już finansowania lub dofinansowania w całości lub części na ten sam zakres inwestycji, która jest przedmiotem niniejszego konkursu, i została wskazana w ofercie w ramach: planu rozwojowego lub innych unijnych programów, instrumentów, funduszy w ramach budżetu Unii Europejskiej, w tym z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększenia Odporności, ani finansowania lub dofinansowania ze środków publicznych, w tym budżetu państwa oraz Funduszu Medycznego (brak podwójnego finansowania);
5) w przypadku, gdy przedmiotem oferty jest wymiana wyeksploatowanych aparatury lub sprzętu medycznego, Realizatorem może zostać podmiot leczniczy, który spełnia wymagania określone w pkt 1-4 oraz jest właścicielem i jednocześnie posiadaczem samoistnym od co najmniej 8 lat, do dnia 31 grudnia 2026 r., aparatury i sprzętu medycznego, których wiek, liczony od momentu rozpoczęcia w danym podmiocie udzielania za ich pomocą świadczeń opieki zdrowotnej do dnia 31 grudnia 2026 r., będzie wynosił co najmniej 8 lat (według daty dziennej). 
V. WYMAGAnia FORMALNe
Prawidłowe wypełnienie wszystkich wymaganych dokumentów składających się na ofertę i podpisanie załączników zgodnie z wymaganiami określonymi w części III, w tym:
1) wypełnienie załącznika nr 1 do Ogłoszenia o nazwie „Formularz Oferty”;
2) dołączenie wniosku o wydanie Opinii o Celowości Inwestycji (OCI), o ile jest wymagana - zakres rzeczowy inwestycji objętej wnioskiem musi być zgodny z ofertą;
3) dołączenie ważnej i pozytywnej OCI, o ile jest wymagana, której zakres jest zgodny z ofertą, wydanej na podstawie wniosku, o którym mowa w pkt 2;
4) dołączenie aktualnego odpisu z Krajowego Rejestru Sądowego - w przypadku podmiotów, o których mowa w art. 36 i art. 49 ustawy z dnia 20 sierpnia 1997 r. o Krajowym Rejestrze Sądowym (Dz. U. z 2025 r. poz. 869, z późn. zm.), należy dołączyć do oferty aktualny odpis, o którym mowa w art. 4 ust. 4aa tej ustawy, z Krajowego Rejestru Sądowego (KRS), zawierający dane zgodne ze stanem faktycznym i prawnym na dzień sporządzenia oferty. W przypadku nieuwzględnienia w KRS zmiany dotyczącej osoby lub osób upoważnionych do reprezentacji Oferenta, należy dołączyć oświadczenie o reprezentacji Oferenta przez inną/e osobę lub osoby upoważnioną/e, niefigurujące w KRS wraz z dokumentem (uchwała, statut, powołanie, kopia złożonego KRS ZK) potwierdzającym zmianę w reprezentacji Oferenta; 
5) wypełnienie załącznika nr 2 do Ogłoszenia o nazwie „Harmonogram i dane rzeczowo-finansowe”;
6) dołączenie pełnomocnictwa do złożenia oferty i podpisywania dokumentów w imieniu Oferenta, w tym do podpisywania oświadczeń i załączników, o ile umocowanie osoby podpisującej dokumenty nie wynika z innych dokumentów złożonych przez Oferenta (jeżeli dotyczy).
Formularz oferty należy złożyć w formie pliku z rozszerzeniem „pdf” podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES przez osobę upoważnioną do złożenia oferty w imieniu Oferenta.
Wniosek o wydanie OCI oraz ważną i pozytywną OCI, o ile jest wymagana, należy złożyć w formie plików z rozszerzeniem „pdf” podpisanych kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES przez osobę upoważnioną do złożenia oferty w imieniu Oferenta.
Załącznik nr 2 do Ogłoszenia należy złożyć w formie pliku z rozszerzeniem „xlsx” podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie XAdES przez osobę upoważnioną do złożenia oferty w imieniu Oferenta.
Ewentualne pełnomocnictwo powinno być złożone w postaci pliku z rozszerzeniem „pdf” i opatrzone kwalifikowanym podpisem elektronicznym mocodawcy w formacie PAdES. Dopuszcza się złożenie kopii pełnomocnictwa poświadczonej za zgodność z oryginałem przez pełnomocnika, tj. skanu pisemnego pełnomocnictwa, podpisanego kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES przez pełnomocnika, co będzie jednoznaczne z poświadczeniem za zgodność z oryginałem.
Dokumenty składające się na ofertę należy wypełnić prawidłowymi, zgodnymi ze stanem faktycznym danymi, a następnie podpisać odpowiednio w formacie PAdES, zgodnie z instrukcją podpisu elektronicznego stosowaną u Oferenta. 
Aby sprawdzić, czy dokument został popisany w formacie PAdES należy otworzyć ten dokument np. z pulpitu – w dokumencie powinno pojawić się nowe pole „panel podpisu” zawierające informacje o osobach, które dokument podpisały.
VI. WYMAGANIA MERYTORYCZNE
1. Prawidłowe wypełnienie i złożenie oferty realizacji zadania w zakresie obejmującym:
1) część IV załącznika nr 1 pn. „Formularz oferty” (OFERTA REALIZACJI ZADANIA), zawierającą:
a) informacje o zakresie rzeczowym inwestycji wraz z planem rzeczowo-finansowym oraz szczegółowym uzasadnieniem potrzeb realizacji inwestycji,
b) ocenę efektywności inwestycji (w tym ekonomicznej efektywności),
c) dane o planowanych efektach rzeczowych inwestycji,
d) dane o planowanym okresie zagospodarowania obiektów budowlanych i innych składników majątkowych po zakończeniu realizacji inwestycji oraz dane o planowanej kwocie środków finansowych i źródłach ich pochodzenia, które umożliwiają zagospodarowanie tych efektów rzeczowych inwestycji w planowanym okresie;
2)	część V załącznika nr 1 „Formularz oferty” (INFORMACJA O PROWADZONEJ DZIAŁALNOŚCI) potwierdzającą spełnienie wymagań w niej zawartych.
2.	Prawidłowe wypełnienie i złożenie harmonogramu i kalkulacji planowanych kosztów, zgodnie z wzorem stanowiącym załącznik nr 2 do Ogłoszenia pn. „Harmonogram i dane rzeczowo-finansowe”.
VII. SPOSÓB OCENY OFERT
Oferty będą rozpatrywane zgodnie z zarządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2018 r. w sprawie prowadzenia prac nad opracowaniem i realizacją programów polityki zdrowotnej oraz wyłaniania realizatorów innych programów realizowanych przez Ministra Zdrowia. 
Etapy oceny ofert:
1. W pierwszej kolejności zostanie przeprowadzona weryfikacja ofert pod względem zachowania terminu oraz formy i sposobu złożenia oferty, określonych w części III Ogłoszenia. Oferty złożone po upływie ww. terminu nie podlegają ocenie i zostaną odrzucone. Od odrzucenia oferty nie przysługują środki odwoławcze, ani wniosek o przywrócenie terminu do złożenia oferty.
2. W drugiej kolejności oceniane będzie spełnienie wymagań progowych opisanych w części IV Ogłoszenia. Oferty niespełniające warunków progowych podlegają odrzuceniu.
3. W trzeciej kolejności oceniane jest spełnienie wymagań formalnych opisanych w części V Ogłoszenia. 
4. W przypadku niespełnienia wymagań formalnych opisanych w części V Ogłoszenia, Oferent może uzupełnić stwierdzone braki formalne w terminie 5 dni roboczych od dnia opublikowania na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej listy ofert niespełniających warunków formalnych, która zawiera informację o trybie oraz terminie uzupełnienia braków formalnych oferty. W przypadku niedotrzymania przez Oferenta terminu wyznaczonego na uzupełnienia oferty lub uzupełnienia jej w sposób nieprawidłowy, złożona oferta podlega odrzuceniu. Od odrzucenia oferty nie przysługują środki odwoławcze, ani wniosek o przywrócenie terminu na uzupełnienie braków formalnych oferty.
5. Oferty, które spełniły wymagania progowe oraz formalne (również te, w których braki formalne zostały uzupełnione prawidłowo) podlegają dalszej ocenie pod względem merytorycznym zgodnie z częścią VI Ogłoszenia. Brak potwierdzenia w ofercie spełnienia chociażby jednego wymagania merytorycznego powoduje jej odrzucenie. Oferty, które spełniły wymagania merytoryczne podlegają ocenie punktowej. Punkty dla Oferentów będą przyznawane w oparciu o kryteria oceny ofert opisane w części VIII.
6. W przypadku wystąpienia niejasności w zakresie treści złożonej oferty, Oferent może zostać wezwany do złożenia wyjaśnień w terminie wskazanym w tym wezwaniu – wezwanie jest wysyłane przy wykorzystaniu tej drogi korespondencji, za pośrednictwem której została złożona oferta, przy wykorzystaniu wskazanych w ofercie danych kontaktowych (e-Doręczenia/adres e-mail).  Brak przekazania wyjaśnień przez Oferenta w wyznaczonym terminie powoduje dokonanie oceny na podstawie informacji zawartych w złożonej ofercie. Oferentowi nie przysługuje prawo do złożenia wniosku o przywrócenie terminu do złożenia wyjaśnień.
VIII. KRYTERIA OCENY OFERT
1. Liczba pacjentów (ustalona na podstawie numeru PESEL, w wieku ≥ 18 lat) z rozpoznaniem onkologicznym, którym udzielono świadczeń w rodzaju leczenie szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna, z uwzględnieniem onkologicznych programów lekowych i chemioterapii oraz pełnej realizacji onkologicznych świadczeń kompleksowych KON-Pierś i KON-JG w 2025 r. - na podstawie danych z NFZ - 10-100 pkt:
· 1 - 10 000 pacjentów - 10 pkt,
· 10 001 - 15 000 pacjentów - 20 pkt,
· 15 001 - 20 000 pacjentów - 30 pkt,
· 20 001 - 25 000 pacjentów - 40 pkt,
· 25 001 - 30 000 pacjentów - 50 pkt,
· 30 001 - 35 000 pacjentów - 60 pkt,
· 35 001 - 40 000 pacjentów - 70 pkt,
· 40 001 - 45 000 pacjentów - 80 pkt,
· 45 001 - 50 000 pacjentów - 90 pkt,
· powyżej 50 000 pacjentów - 100 pkt.
2. Liczba zatrudnionych koordynatorów, o których mowa w ustawie z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, wyznaczonych przez Oferenta na dzień opublikowania przedmiotowego ogłoszenia konkursowego - na podstawie danych z NFZ - 5-30 pkt:
· od 1 do 10 koordynatorów - 5 pkt,
· od 11 do 20 koordynatorów - 10 pkt,
· od 21 do 30 koordynatorów - 15 pkt,
· od 31 do 40 koordynatorów - 20 pkt,
· od 41 do 50 koordynatorów - 25 pkt,
· powyżej 50 koordynatorów - 30 pkt.
3. Liczba placówek SOLO I nadzorowanych przez Oferenta w danym województwie - na podstawie danych z NFZ - 0-20 pkt:
· 0 jednostek SOLO I - 0 pkt,
· od 1 do 5 jednostek SOLO I - 5 pkt,
· od 6 do 10 jednostek SOLO I - 10 pkt,
· od 11 do 15 jednostek SOLO I - 15 pkt,
· powyżej 15 jednostek SOLO I - 20 pkt.
[bookmark: _Hlk60146905]IX. KRYTERIA PODZIAŁU ŚRODKÓW FINANSOWYCH
W procedurze konkursowej ustala się następujące kryteria podziału środków:
1)	łączna liczba przyznanych punktów wynikająca z oceny oferty;
2)	zaplanowane środki finansowe na realizację zadania w 2026 r. lub 2027 r. lub 2028 r.
W przypadku niewystarczającej wysokości środków finansowych, dofinansowanie otrzymają jedynie ci Oferenci, których oferty uzyskały największą łączną liczbę punktów, a środki finansowe zaplanowane na realizację zadania w 2026 r. lub 2027 r. lub 2028 r. zostaną rozdysponowane aż do ich wyczerpania.
W przypadku obniżenia maksymalnej kwoty (600 mln zł) planowanej na dofinansowanie inwestycji będących przedmiotem konkursu, Minister Zdrowia zastrzega sobie prawo do obniżenia maksymalnej wysokości dotacji celowej dla poszczególnych Oferentów na etapie podziału dostępnych środków finansowych, stosując zasady równości, przejrzystości i uczciwej konkurencji, które wynikają m.in. z art. 47 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1483, z późn. zm.). 
Kwota przyznanych środków finansowych może być niższa niż wnioskowana przez Oferenta w ofercie konkursowej, zależnie od łącznej sumy środków, o którą wnioskować będą wszyscy Oferenci. 
W przypadku uzyskania przez różnych Oferentów jednakowej łącznej liczby punktów w ramach oceny oferty, kryterium rozstrzygającym będzie liczba pacjentów (zidentyfikowanych na podstawie numeru PESEL, w wieku ≥ 18 lat) z rozpoznaniem onkologicznym, którym udzielono świadczeń w rodzaju leczenie szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna, z uwzględnieniem onkologicznych programów lekowych i chemioterapii oraz pełnej realizacji onkologicznych świadczeń kompleksowych KON-Pierś i KON-JG w 2025 r. - na podstawie danych z NFZ.
W przypadku gdy powyższe kryterium nie będzie rozstrzygające, w dalszej kolejności kryterium rozstrzygającym będzie liczba zatrudnionych koordynatorów, o których mowa w ustawie z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, wyznaczonych przez Oferenta na dzień opublikowania Ogłoszenia. 
X. POZOSTAŁE INFORMACJE DOTYCZĄCE KONKURSU
1. Ogłaszający zamieści na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia informację o terminie i zasadach uczestnictwa Oferentów w pierwszym posiedzeniu komisji konkursowej.
2. Zgodnie z zarządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2018 r. w sprawie prowadzenia prac nad opracowaniem i realizacją programów polityki zdrowotnej oraz wyłaniania realizatorów innych programów realizowanych przez Ministra Zdrowia, lista ofert niespełniających wymagań progowych, spełniających wymagania progowe i formalne, a także lista ofert złożonych po upływie terminu zostanie umieszczona na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej.
3. Po zaakceptowaniu przez Ministra Zdrowia wyboru Realizatorów zadania wraz z proponowaną wysokością przyznanej dotacji celowej ogłaszający zamieszcza ogłoszenie o wynikach konkursu ofert na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej, podając nazwę Realizatora/Realizatorów zadania oraz przyznaną kwotę dotacji celowej.
4. Zakończenie konkursu ofert następuje w terminie 7 dni od dnia ogłoszenia o wynikach konkursu ofert na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej, z zastrzeżeniem ust. 7.
5. Punktacja przyznana dla Realizatorów w zakresie poszczególnych kryteriów oceny ofert zostanie opublikowana na stronie internetowej wraz z ogłoszeniem o wynikach konkursu.
6. Oferent może wnieść do komisji konkursowej odwołanie, w takiej samej formie, która została określona dla złożenia oferty (dokument elektroniczny w formie pliku z rozszerzeniem „pdf” podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie w PAdES), w terminie 5 dni roboczych od dnia ogłoszenia o wynikach konkursu ofert, na adres do doręczeń elektronicznych systemu e-Doręczeń urzędu zapewniającego obsługę Ministra Zdrowia. W przypadku problemów technicznych związanych z wniesieniem odwołania w ww. sposób, możliwe jest również jego przesłanie za pośrednictwem poczty elektronicznej na adres: kancelaria@mz.gov.pl. Do ustalenia terminu wniesienia odwołania zastosowanie mają postanowienia części III pkt 12 Ogłoszenia.
7. Wniesienie odwołania wstrzymuje zakończenie konkursu ofert do czasu jego rozstrzygnięcia. Komisja konkursowa zamieszcza ogłoszenie o zakończeniu konkursu ofert albo ogłoszenie o wpływie odwołania, na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej, podając datę zakończenia konkursu ofert albo spodziewaną datę zakończenia prac dotyczących rozstrzygnięcia odwołania. Po uzyskaniu akceptacji Ministra Zdrowia wniosku o akceptację sposobu rozstrzygnięcia odwołania komisja konkursowa niezwłocznie umieszcza na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej ogłoszenie o ostatecznym rozstrzygnięciu konkursu, podając nazwę Realizatora lub Realizatorów zadania, przyznaną kwotę dotacji oraz informację, że Oferentom nie przysługuje odwołanie od wyników konkursu ofert, zgodnie z § 10 ust. 7 zarządzenia Ministra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2018 r. w sprawie prowadzenia prac nad opracowaniem i realizacją programów polityki zdrowotnej oraz wyłaniania realizatorów innych programów realizowanych przez Ministra Zdrowia.
8. Z wyłonionymi w konkursie Realizatorami zostaną zawarte umowy na powierzenie realizacji zadania i udzielenie dotacji celowej, zgodnie z wzorem określonym w załączniku nr 3 do Ogłoszenia. Zastrzega się możliwość dokonania zmian wzoru określonego w załączniku nr 3 do Ogłoszenia przed zawarciem umowy z danym Realizatorem. Zmiany wzoru umowy dopuszczalne są w przypadku konieczności:
1) uwzględnienia przepisów prawa powszechnie obowiązującego lub NSO;
2) uwzględniania opinii Prokuratorii Generalnej RP, przekazanej do projektu umowy;
3) wprowadzenia zmian niemających istotnego znaczenia dla praw i obowiązków stron, w szczególności poprawek o charakterze redakcyjnym lub porządkującym, a także mających na celu usprawnienie realizacji lub finansowania zadania oraz rozliczenia dotacji celowej;
4) dostosowania komparycji umowy do formy prawnej podmiotu, z którym zawierana będzie umowa;
5) dostosowania postanowień umowy do zakresu rzeczowego inwestycji wskazanej w danej ofercie, która została zakwalifikowana do dofinansowania;
6) dostosowania postanowień umowy do planowanego okresu realizacji i finasowania inwestycji wskazanej w danej ofercie, która została zakwalifikowana do dofinansowania.
9. Ponadto dopuszcza się możliwości wprowadzania zmian zawartej z danym Realizatorem umowy w drodze aneksu w przypadkach określonych we wzorze umowy, o którym mowa w ust. 8, a także w zakresie:
1) wynikającym z konieczności uwzględnienia przepisów prawa powszechnie obowiązującego lub NSO;
2) zmiany określonego w ofercie terminu zakończenia inwestycji, z zastrzeżeniem ust. 10 pkt 1;
3) zwiększenia liczby danego rodzaju aparatury i sprzętu medycznego wskazanych w ofercie w przypadkach niepowodujących zwiększenia łącznej kwoty dofinansowania ze środków dotacji celowej na pokrycie kosztów uzupełnienia lub wymiany wyeksploatowanych wyrobów medycznych, pod warunkiem, że są one zgodne z celami określonymi w ustawie z dnia 26 kwietnia 2019 r. o Narodowej Strategii Onkologicznej (Dz. U. poz. 969), NSO i Ogłoszeniu;
4) w zakresie innym niż wskazany w pkt 1-3, o ile dana zmiana umowy nie wprowadza do niej takich warunków, które, gdyby zostały zastosowane na etapie konkursu, skutkowałyby przyznaniem lub możliwością przyznania dotacji celowej na dofinansowanie inwestycji uwzględnionych w ofertach złożonych przez innych Oferentów lub jej rezultatem byłaby niezgodność umowy z dokumentacją konkursową lub przepisami prawa, w tym NSO. 
10. 	Zastrzega się, że ewentualne zmiany zawartej umowy nie mogą w szczególności dotyczyć terminów dotyczących:
1) zrealizowania inwestycji w ramach zadania i wykorzystania dotacji celowej odpowiednio do dnia 31 grudnia 2026 r., 31 grudnia 2027 r. albo 31 grudnia 2028 r., zależnie od okresu, w którym inwestycja zakwalifikowana do dofinansowana będzie realizowana i finansowana;
2) podsumowania merytoryczno-finansowego z realizacji zadania oraz sprawozdania merytorycznego z realizacji zadania do dnia 15 stycznia roku następującego po roku, na który została udzielona dotacja celowa; 
3) informacji dotyczącej wykorzystania inwestycji zrealizowanej w ramach zadania w danym roku, w terminie do dnia 31 stycznia następnego roku budżetowego.
11.	Przystąpienie do postępowania konkursowego nie jest uwarunkowane wpłaceniem lub 
zabezpieczeniem wadium przez Oferenta.
[bookmark: _Hlk101359581]12. 	Wyjaśnienia w zakresie treści Ogłoszenia i pozostałej dokumentacji konkursowej będą udzielane na wniosek podmiotu zainteresowanego lub Oferenta. Wniosek, o którym mowa powyżej, powinien zostać przesłany drogą elektroniczną na adres poczty: dep-ok@mz.gov.pl w formie pliku z rozszerzeniem „pdf”, podpisanego kwalifikowanym podpisem elektronicznym w formacie PAdES przez osobę upoważnioną do reprezentacji podmiotu zainteresowanego lub Oferenta. We wniosku powinien zostać zawarty numer telefonu kontaktowego do osoby właściwej do kontaktu w sprawie udzielenia wyjaśnień. Odpowiedź na wniosek może zostać udzielona drogą elektroniczną w formie wiadomości elektronicznej przesłanej na e-mail, z którego został wysłany wniosek, lub telefonicznie na wskazany we wniosku numer kontaktowy. Wyjaśnienia udzielane będą także w dni robocze w godzinach 10.00-12.00 pod numerami telefonu 882 – 364 – 935 lub 880 – 340 – 014. 
18.	Minister Zdrowia informuje o możliwości:
1) przesunięcia terminu składania ofert;
2) przesunięcia terminu uzupełnienia braków formalnych ofert; 
3) sprostowania Ogłoszenia lub jego załączników;
4) unieważnienia konkursu bez podania przyczyny. 
19. 	Informacja o przesunięciu terminu składania ofert, przesunięciu terminu uzupełnienia braków formalnych ofert, sprostowaniu Ogłoszenia lub jego załączników albo unieważnieniu konkursu ofert, są zamieszczane na stronie internetowej urzędu obsługującego Ministra Zdrowia i na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej.

10

image1.png
£ 12 Ministerstwo
Zdrowia
S





image2.png
YR NSO
{ NARODOWA STRATEGIA




