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LÄÄKÄRITYÖVOIMAN VUOKRAAMINEN HELSINGIN TERVEYSKESKUKSEN 
PÄIVYSTYSYKSIKÖIHIN 
 
TARJOUSPYYNNÖN H017-12-1 VÄHIMMÄISVAATIMUKSET JA 
VERTAILUPERUSTEET 
 
Täytä tämä lomake ja liitä se pyydettyjen selvitysten kanssa tarjoukseen. Lomaketta ei 
saa muuttaa miltään osin. 
 
 
1 TARJOAJAN TIEDOT 

Tarjoajan nimi Y-tunnus 
            

Postiosoite Postinumero ja –
toimi- paikka 

            

Tarjouksen yhteyshenkilö Yhteyshenkilön pu-
helin- numero 

            

Yhteyshenkilön sähköposti Sähköpostiosoite hankintapäätöksen toimit-
tamista varten 

            

 
 
2 EHDOT 
 
Tarjouksemme on voimassa 31.7.2012 asti    Kyllä 
 
Tarjoushintamme ovat kiinteitä vuoden sopimuksen solmimisesta  Kyllä 
 
Emme veloita laskutuslisää tai pientoimitusmaksua   Kyllä 
 
Maksuehtomme ovat vähintään 21 päivää netto    Kyllä 
 
Käyttämämme laskun viivästyskorko on korkeintaan kulloinkin 
voimassa olevan korkolain mukainen    Kyllä 
 
Olemme lukeneet palvelukuvauksen ja tarjouksemme on sen mukainen  Kyllä 
 
Olemme lukeneet ja hyväksymme sopimusehdot (liite 2)   Kyllä 
 
 
3 LIIKESALAISUUDET 
 

Olemme ilmoittaneet tarjouksemme liikesalaisuudet erillisellä liitteellä  Kyllä 
 
       Ei liikesalaisuuksia 
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4 VIRANOMAISTODISTUKSET 

 
Tarjouspyynnön kohta 3.1 
 
Tarjoaja ja tarjoajan mahdollinen alihankkija on huolehtinut verojen ja sosiaaliturvamaksujen 
maksamisesta tai tarjoajalla on selvitys siitä, että verovelkaa koskeva maksusuunnitelma on 
tehty. 
Jollei tarjoajan sijoittautumismaassa anneta edellä tarkoitettuja otteita tai todistuksia, niiden sijasta näytöksi hyväk-
sytään tarjoajan edustajan sijoittautumismaan lainsäädännön mukainen valaehtoinen tai vakuutuksella vahvistettu 
ilmoitus. 

       Kyllä  Ei 
 
Tarjouspyynnön kohta 3.1 
Tarjoajalla ja tarjoajan mahdollisella alihankkijalla on työeläkekassan ja / tai vakuutusyhtiön to-
distus eläkevakuutuksen ottamisesta ja eläkevakuutusmaksujen suorittamisesta tai selvitys siitä, 
että erääntyneitä eläkevakuutusmaksuja koskeva maksusopimus on tehty. 
       Kyllä  Ei 
 
Tarjouspyynnön kohta 3.2 
 
Tarjoajan ja tarjoajan mahdollisen alihankkijan on oltava rekisteröitynyt (mikäli lainsäädäntö edellyttää rekisteröity-
mistä) 

 kaupparekisteriin,      Kyllä    Ei 

 ennakkoperintälain mukaiseen ennakkoperintärekisteriin    Kyllä   Ei 

 työnantajarekisteriin       Kyllä  Ei 

 arvonlisäverolain mukaiseen arvonlisäverovelvollisten rekisteriin  Kyllä    Ei 
 
Ulkomaisen tarjoajan on toimitettava pyynnöstä ja siinä esitetyssä määräajassa vastaavat tiedot sijoittumismaansa 
lainsäädännön mukaisella rekisterinotteella tai vastaavalla todistuksella tai muulla yleisesti hyväksytyllä tavalla. 
 

 
Jos vastaus on ei, anna selvitys rekisteröimättömyyden perusteista alle tai erillisellä liitteellä. 
 
 
 
Hankintayksikön pyynnöstä hankintayksikön antamassa määräajassa toimitamme seuraavat 
asiakirjat: 
 
Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa: 
 
Tarjouspyynnön kohdan 3.1 todistukset    Kyllä 
 
Tarjouspyynnön kohdan 3.2 rekisteritiedot    Kyllä 
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Olemme liittäneet Tarjouspyynnön kohdan 3.3 selvityksen tarjoukseen 
       Kyllä 
 
 
5 TARJOAJAN SOVELTUVUUTTA KOSKEVAT SELVITYKSET 
 
5.1 Taloudellinen ja rahoituksellinen tilanne 
 
Vaatimus 1 
Tarjoajalla on hankinnan kokoon ja laatuun nähden taloudelliset edellytykset hankinnan suorit-
tamiseen.       Kyllä   Ei 
 
Selvitys 1 
Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa tilinpäätösasiakirjat 
edelliseltä tilikaudelta.      Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 2 
Tarjoajalla on voimassaoleva toiminnan vastuuvakuutus.   Kyllä   Ei 
 
Selvitys 2 
Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa vakuutusyhtiön todistuksen 
vastuuvakuutuksen ottamisesta ja sisällöstä sekä vakuutusmaksujen maksamisesta 
       Kyllä   Ei 
 
5.2 Tekninen suorituskyky ja ammatillinen pätevyys 
 
Vaatimus 3 
Potilastyötä tekevillä lääkäreillä on voimassaoleva potilasvakuutus.  Kyllä   Ei 
 
Selvitys 3 
Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa vakuutusyhtiön todistuk-
sen/todistukset potilasvakuutuksen ottamisesta ja sisällöstä sekä vakuutusmaksujen 
maksamisesta      Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 4 
Tarjoajalla on ennen sopimuksen solmimista voimassa oleva lupa terveydenhuoltopalvelujen 
antamiseen (laki yksityisestä terveydenhuollosta 152/1990 muutoksineen) ja lupa oikeuttaa tä-
män tarjouspyynnön mukaisiin palveluihin. Lisäksi edellytetään, että voimassa ei ole valvontavi-
ranomaisten antamaa määräystä toiminnan keskeyttämisestä eikä sellaisen toimintayksikön, 
sen osan tai laitteen käytön kieltämisestä, mitä tarvitaan tarjouksen mukaiseen toimintaan.
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoajana voi olla myös yksityinen ammatinharjoittaja tai sellainen julkishallintoon kuuluva or-
ganisaatio, jonka tehtäviin kyseiset palvelut kuuluvat (ks. selvitys 4.) 
 
Selvitys 4 
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Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa jäljennöksen lääninhallituk-
sen/aluehallintoviraston myöntämästä luvasta tai selvityksen luvan hankkimisesta palvelun al-
kamiseen mennessä.      Kyllä   Ei 
(ei vaadita edellä mainitulta julkishallintoon kuuluvalta organisaatiolta eikä yksityiseltä ammatin-
harjoittajalta). 
 
Lupa esitetään ennen sopimuksen solmimista.    Kyllä 
 
Vaatimus 5 
Tarjoajalla on sopimuskauden alkaessa hankinnan laatuun ja laajuuteen nähden riittävästi am-
mattitaitoista työvoimaa hankinnan toteuttamiseen. Palvelun saatavuus täytyy olla turvattuna 
siten, että yritys pystyy tarjoamaan tarvittaessa vuoden jokaisena päivänä henkilön vähintään 
kahdeksan terveyskeskuslääkärin (kullekin oma henkilö) kahteen työvuoroon (8-15 ja 15-22) ja 
vähintään kahden terveyskeskuslääkärin yhteen työvuoroon (22-08) viimeistään kahden tunnin 
kuluessa tilauksesta. 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 5 
Selvitys palveluntarjoajan toimitustakuun toteutumisesta vaatimuskohdassa 17 ilmoitetuista 
kohteista viimeksi kuluneen kahden (2) vuoden ajalta ja selvitys siitä miten tarjoaja toteuttaa 
vaatimuskohta 5:n mukaiset vähimmäisvaatimukset. Selvitys voi olla tarjoajan itsensä laatima. 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 6 
Tarjoajalla on sopimuskauden alkaessa puhelinpäivystysjärjestelmä, jonka tehtävänä on toimia 
kontaktipintana palvelun tilaajan ja tarjoajan välillä. Puhelinpäivystysjärjestelmän on toimittava 
kaikkina vuorokauden aikoina vuoden jokaisena päivänä. Puhelinpäivystysjärjestelmälle tulee 
olla määriteltynä yksi puhelinnumero, johon vastataan viivytyksettä. Mikäli vastaaminen ei ole 
mahdollista, tulee yhteydenottoon reagoida palveluntarjoajan toimesta vastasoitolla viimeistään 
5 minuutin kuluessa tilaajan ensimmäisestä yhteydenotosta. Puhelinpäivystysjärjestelmän kaut-
ta toimivat kaikki myöhemmin kuvatut varahenkilö- ja ruuhkanpurkujärjestelmät. Puhelinpäivys-
tysjärjestelmän varalle on määriteltävä poikkeusoloja varten tietoliikenneverkkoriippumaton yh-
teydenottotapa palveluntarjoajaan. 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 6 
Selvitys puhelinpäivystysjärjestelmän toteuttamisesta, vasteaikoineen ja varajärjestelmineen. 
Selvitys voi olla tarjoajan itsensä laatima. 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 7 
Tarjoajalla on sopimuskauden alkaessa varahenkilöjärjestelmä ja toimitustakuumalli sovittuine 
vasteaikoineen. Varahenkilöjärjestelmän on kyettävä toimittamaan lääkärityövoimaa enintään 
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kahden tunnin (120 minuuttia) sisällä puhelinpäivystysjärjestelmään tehdystä yhteydenotosta, 
ellei muussa yhteydessä ole toisin määritelty. 
 
Jos tilaajan lääkäri on estynyt suunnitellusta palvelun tuottamisesta tai työvuorosta (esim. sai-
rastumisen vuoksi), tarjoaja toimittaa tilalle lääkärin. Mikäli puutos on ilmoitettu tuntia ennen 
suunnitellun vuoron alkua, tulee vuoro täyttää varahenkilöjärjestelmän kautta, ilman että tähän 
joudutaan käyttämään ns. ruuhkanpurkujärjestelmän lääkärityövoimaa. Mikäli vuoron alkuun on 
alle tunti tai puutos havaitaan kesken työvuoron, voi palveluntarjoaja käyttää puutoksen paik-
kaamiseen ruuhkanpurkujärjestelmän lääkäriä. 
 
Jos tarjoajan lääkäri on estynyt suunnitellusta palvelun tuottamisesta tai työvuorosta (esim. sai-
rastumisen vuoksi tai palveluntilaaja hylännyt palvelun tuottamiseen esitetyn henkilön), tarjoaja 
toimittaa lääkärin tilalle viivytyksettä ja ilman, että palveluntuottamisessa esiintyy toimipisteessä 
havaittavia katkoksia. Tämän toimitustakuun ei tule vaikuttaa ruuhkanpurkujärjestelmään.
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 7 
Selvitys tarjoajan varahenkilöjärjestelmästä ja toimitustakuumallista vasteaikoineen. 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen. 
       Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 8 
Varahenkilöjärjestelmä koostuu vähintään 10:stä, tarjoajan jatkuvassa palveluksessa olevasta, 
täyslaillistetusta ja kokeneesta lääkäristä. Varahenkilöjärjestelmän vähimmäisvaatimukset täyt-
tävä 10 lääkäriä tulee nimetä ja listata viimeistään ennen sopimuskauden alkamista.  
 
Varahenkilöjärjestelmä voi koostua myös edellä mainittua suuremmasta lääkärijoukosta, mutta 
yli 10:tä ei tarvitse nimetä. Selvityksessä nimettyjä ihmisiä voidaan vaihtaa sopimuskauden ai-
kana enintään neljännesvuosittain. Tilaajan on hyväksyttävä vaihdokset ja uusien henkilöiden 
on täytettävä alkuperäisiä henkilöitä koskeneet kriteerit. 
 
Varahenkilöjärjestelmän 10 lääkäriä yhdessä tarjoajan vastaavan lääkärin kanssa vastaavat 
viimekädessä palveluntarjoajan sopimuksenmukaisten tehtävien täyttämisestä. 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 8 
Selvitys, jossa ilmenee varahenkilöjärjestelmän vähimmäisvaatimukset täyttävien 10 lääkärin 
nimi, koulutustaso ja pääasiallinen asuinpaikka 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Henkilökunta ei ole vielä yhtiön palveluksessa. 
       Ei ole palkattuna 
 
Vähintään ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta on oltava yhtiön palveluksessa ennen 
sopimuksen alkua. 
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       Kyllä   Ei 
 
Toimitamme ennen sopimuksen alkua jokaisen nimetyn lääkärin osalta jäljennökset tutkintoto-
distuksista, ansioluettelo ja kopio Terhikki-rekisterin julkisen tietopalvelun lääkärikohtaisista tie-
doista.       Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 9 
Tarjoajalla on ennen sopimuksen solmimista ruuhkanpurkujärjestelmä, jossa ruuhkanpurkajana 
toimivan lääkärin on tarvittaessa saavuttava paikalle enintään tunnin (60 minuutin) sisällä kut-
susta. 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 9 
 
Selvitys siitä, miten tuottaja tulee järjestämään edellä mainitun ruuhkanpurkujärjestelmän. 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 10 
Tarjoajalla on ennen sopimuksen solmimista asiakaspalautejärjestelmä ja sille nimetty vastuu-
henkilö. Kaikki potilaita koskeva palaute tulee ohjata palveluntilaajalle, joka vastaa potilaspa-
lautteen hallinnoinnista. Potilaspalaute voidaan ohjata vastattavaksi tarjoajan vastuuhenkilölle 
asiakaspalautejärjestelmän kautta. 
 
Tarjoajaa tai tarjoajan työvoimaa koskeva (asiakas tai potilas) palaute on kyettävä käsittele-
mään ja palautteeseen vastaamaan pyydetyssä laajuudessaan kahden (2) viikon sisällä palaut-
teen toimittamisesta tarjoajalle.     Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys10 
Kuvaus tarjoajan yllä kuvatusta asiakaspalautejärjestelmästä. Selvitys voi olla tarjoajan itsensä 
laatima. 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 11 
Kaikkien palvelua tuottavien lääkäreiden on täytettävä kaikissa tapauksissa sen hetkiset Val-
viran pätevyysvaatimukset terveyskeskustyöskentelylle ja omattava riittävä kokemus työskente-
lystä samankaltaisessa perusterveydenhuollon päivystyksessä. Tarjoajan on tarkastettava myös 
kaikkien palvelua tuottavien lääkäreiden sivutoimilupien voimassaolo. 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys11 
Selvitys järjestelystä, jolla kaikkien palvelua tuottavien lääkäreiden pätevyysvaatimukset ja sivu-
toimiluvat tarkastetaan. Selvitys voi olla tarjoajan itsensä laatima. 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
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Vaatimus 12 
Tarjoaja nimeää ennen sopimuksen solmimista päivystysringin vastaavan lääkärin, jonka tulee 
olla vähintään Suomessa laillistettu lääkäri ja jolla on oltava monipuolinen kokemus vastaavan 
tasoisen tehtävän hoidosta. Hänen on kyettävä valvomaan palveluntarjoajan perusterveyden-
huollon lääkäriringin osaamista, kokemusta ja annetun hoidon lääketieteellistä laatua. Vastaa-
van lääkärin tehtävänä on vastata lääkäriringin perehdyttämisestä, sekä tarjoajan sopimuksen 
mukaisista tehtävistä: varahenkilöjärjestelmästä, ruuhkanpurkujärjestelmästä ja puhelinpäivys-
tysjärjestelmästä. Vastaava lääkäri saa vaihtua sopimuskauden aikana, mutta enintään puoli-
vuosittain (6 kk:n välein). Vastaava lääkäri saa kuulua varahenkilöjärjestelmään nimettyihin lää-
käreihin. 
 
Palvelukokonaisuuden laajuuden takia, palveluntarjoaja voi halutessaan nimetä useamman vas-
taavan lääkärin päivystysringille tai ringeille, mikäli katsoo, että toimintoja halutaan jakaa. Vas-
taavia lääkäreitä saa olla kerrallaan nimettynä enintään(kuusi) 6 henkilöä. 
 
Tarjoajan on hyväksytettävä mahdollinen vastaavan lääkärin vaihdos tilaajalla. 
       Kyllä   Ei 
 
 

Tarjoukseen liitettävä selvitys12 
Selvitys päivystysringin vastaavasta lääkäristä. Selvityksestä on ilmettävä henkilön koulutus, 
työkokemus sekä arvio kyvystä suoriutua vaatimuksessa mainituista tehtävistä. Mikäli nimettä-
viä on useampia, tulee henkilöt ja vastuualueet nimetä ja edellä mainitut tiedot eritellä. 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta ei ole vielä palkattuna. 
       Ei ole palkattuna 
 
Vähintään ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta on palkattuna ennen sopimuskauden 
alkua.       Kyllä   Ei 
 
Toimitamme ennen sopimuksen alkua edellä kuvatun selvityksen.  Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 13 
Edellä mainitussa vaatimus 12 kohdassa määritellyllä päivystysringin vastaavalla lääkärillä on 
oltava riittävä työkokemus vastaamastaan toimipisteestä. Tämä tarkoittaa päivystämistä ko. 
toimipisteessä vähintään 10 (kymmenen) kokonaista työvuoroa viimeisen 6 kk:n aikana. Sopi-
muksen ensimmäisen 3 kk:n aikana, työkokemus voi olla hankittuna myös muusta vastaavasta 
toimipisteestä. Sopimuksen alun jälkeen toimipistekohtaista työkokemusta on hankittava ripeästi 
ja ehdon tulee täyttyä oman vastuualueen työkokemuksella 3 kk:n kuluessa. Työkokemuksen 
ylläpito vaatii säännöllisen työskentelyn lisäksi uusien toimintaohjeiden ja tiedotteiden jatkuvaa 
seurantaa, sekä aktiivista yhteydenpitoa palveluntilaajaan. Palveluntilaaja pidättää oikeuden 
vaatia vastaavan lääkärinvaihtamista, mikäli kokemustaso todetaan riittämättömäksi, vanhentu-
neeksi tai toiminnassa havaitaan puutteita. Mikäli vastaavia lääkäreitä on nimetty useampia, 
kaikkien nimettyjen lääkäreiden tulee täyttää edellä mainitut vaatimukset 
       Kyllä   Ei 
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Tarjoukseen liitettävä selvitys 13 
Selvitys päivystysringin vastaavan lääkärin mahdollisuudesta sitoutua toimipisteissä työskente-
lyyn. Mikäli vastaavia lääkäreitä on nimetty useampia tulee vastaavat tiedot tarjota jokaisesta 
nimetystä lääkäristä. 
 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta ei ole vielä palkattuna. 
       Ei ole palkattuna 
 
Vähintään ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta on palkattuna ennen sopimuskauden 
alkua. 
       Kyllä   Ei 
 
Toimitamme ennen sopimuksen solmimista edellä mainitun selvityksen.  
       Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 14 
Terveyskeskus järjestää vaatimus 12 kohdassa määritellylle ja nimetylle henkilölle tai henkilöille 
asianmukaisen perehdytyksen. Perehdytys kattaa sekä päivystyspisteiden toimintatavat ja –
käytännöt, että päivystyspisteissä olevien sähköistenjärjestelmien käyttökoulutuksen. 
 
Tämä henkilö tai nämä henkilöt vastaavat edelleen muiden palvelun tuottamiseen osallistuvien 
lääkärien kouluttamisesta ja perehdytyksestä. Nimetyn henkilön perehdytys tapahtuu virka-
aikana ja on kestoltaan noin 6-8 tuntia (tarvittaessa per päivystyspiste). Mikäli perehdytettäviä 
on useampia, voidaan perehdytys toteuttaa ryhmässä. Palveluntilaaja määrittelee koulutuspai-
kan ja ajankohdan perehdytykselle. Henkilöt tulee olla perehdytettynä ennen sopimuksen alkua. 
Mikäli henkilöitä ei ole perehdytetty ennen sopimuksen alkua, katsotaan tämä sopimusrikko-
mukseksi. 
 
Olemme ymmärtäneet vaatimuksen 14 ja sitoudumme järjestämään edellä mainitut henkilöt pal-
veluntilaajan perehdytykseen.     Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 15 
Tätä tarjouspyyntöä koskevien palvelujen tuottamiseen osallistuvien lääkärien kielitaitovaati-
muksena on vähintään suomen kielen hyvä suullinen ja kirjallinen taito sekä vähintään tyydyttä-
vä suullinen ruotsin kielen taito. Lääkärien kielitaito tulee pyydettäessä osoittaa lääketieteen 
lisensiaattitutkintotodistukseen tehdyllä merkinnällä tai liitteen 5 (kielitaidon osoittaminen) mu-
kaisesti. 
       Kyllä   Ei 
 

Tarjoukseen liitettävä selvitys 15 
Selvitys siitä, miten tarjoaja varmistaa palveluksessaan olevien lääkäreidensä kielitaidon. Selvi-
tys voi olla tarjoajan itsensä laatima. 
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Olemme liittäneet yllä mainitut selvitykset tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 16 
Tarjoaja tarkastaa palvelun tuottamiseen osallistuvien lääkärien rikostaustan lasten kanssa 
työskentelevien rikostaustan selvittämisestä annetun lain mukaisesti (504/2002). 
       Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys16 
Vakuutus siitä, että tarjoaja tarkastaa palvelun tuottamiseen osallistuvien lääkärien rikostaustan 
lasten kanssa työskentelevien rikostaustan selvittämisestä annetun lain mukaisesti (504/2002). 
 
Selvitys järjestelystä, jolla tarkistus toteutetaan. Selvitys voi olla tarjoajan itsensä laatima. 
Olemme liittäneet yllä mainitun selvityksen tarjoukseen.   Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 17 
Tarjoajan palvelun toiminnasta vastaavalla henkilöllä on oltava palvelun laatuun ja laajuuteen 
nähden riittävästi kokemusta vastaavista palvelutoimituksista. Riittävänä kokemuksena pidetään 
vähintään kahden (2) vuoden kokemusta itsenäisenä tarjoajana tai toisen tarjoajan palvelukses-
sa palvelun vastaavana johtajana. Kokemusta vastaavista palvelutoimituksista arvioidaan tarjo-
ajan esittämien referenssien käyntimäärän, toimituksen kokonaisarvon ja toimituksen varallaolo-
järjestelmän kattavuuden perusteella.    Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen liitettävä selvitys 17 
Luettelo ja lyhyt kuvaus toiminnasta vastaavan henkilön tärkeimmistä, nyt kysymyksessä olevaa 
hankintaa vastaavista, toimituksista (käyntimäärä, kokonaisarvo ja varallaolojärjestelmä eriteltä-
vä) vastaanottajatietoineen viimeksi kuluneilta kahdelta vuodelta. 
 
Olemme liittäneet tarjoukseen yllä mainitun selvityksen   
       Kyllä   Ei 
 
tai: 
 
Selvitys alla olevilla lomakkeilla. 
 

Referenssikohde 1 

Referenssikohteen 
nimi 

 
      

Referenssikohteen 
yhteystiedot 
osoite ja puhelinnu-
mero 

 
      

Kuvaus palvelutoimi-
tuksesta 
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Palvelutoimituksen 
ajankohta 

 

      Palvelutoimituksen 
laajuus, esim. henki-
lötyöpäivinä, käyntien 
tai hoidettujen potilai-
den määrinä 
Kokonaisarvo 

 

      

 
 

Referenssikohde 2 

Referenssikohteen 
nimi 

 
      

Referenssikohteen 
yhteystiedot 
osoite ja puhelinnu-
mero 

 
      

Kuvaus palvelutoimi-
tuksesta 

 
      

Palvelutoimituksen 
ajankohta 

      

Palvelutoimituksen 
laajuus, esim. henki-
lötyöpäivinä, käyntien 
tai hoidettujen potilai-
den määrinä 
Kokonaisarvo 

 
      

 
Vaatimus 18 
Tarjoajalla on oltava lääketieteellisistä palveluista vastaava Suomessa laillistettu lääkäri, jolla on 
kokemusta terveydenhuollon johtamistehtävistä sekä kokemusta itsenäisenä tarjoajana tai toi-
sen tarjoajan palveluksessa palvelusta vastaavana johtajana.   
       Kyllä   Ei 
 
Selvitys 18 
Toimitamme pyynnöstä, hankintayksikön antamassa määräajassa tiedot lääketiellisestä palve-
lusta vastaavaksi nimitetystä henkilöstä, hänen koulutuksestaan ja työkokemuksestaan. 
 
Tässä tarkoitettuna selvityksenä tarjoaja voi esittää tarjoajan itsensä laatiman ja oikeaksi va-
kuuttamansa selvityksen henkilön työkokemuksesta tai jäljennökset henkilön ansioluettelosta tai 
täyttää alla olevan lomakkeen. 
       Kyllä   Ei 
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Nimi  

      
Tutkinto  

      
Lääketieteellisestä 
palvelusta vastaava 
henkilö, jolla on koke-
musta terveydenhuol-
lon johtamistehtävistä 
sekä kokemusta itse-
näisenä tarjoajana tai 
toisen tarjoajan palve-
luksessa palvelusta 
vastaavana johtajana.   

 

 Kyllä 

CV tai selvitys oheis-
tettu tarjouksen liit-
teeksi 

 

 Kyllä 
 
Ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta ei ole vielä palkattuna. 
       Ei ole palkattuna 
 
Vähintään ehdottomat vaatimukset täyttävä henkilökunta on palkattuna ennen sopimuskauden 
alkua. 
       Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 19 
Tarjoaja vastaa, että palvelua tuottavilla lääkäreillä on ennen työvuoron alkua voimassaolevat ja 
toimiviksi todetut tietotekniset luvat (luvat sähköisiin potilastietojärjestelmiin, lääkelupa ja elekt-
roninen resepti) 
       Kyllä   Ei 
 
Selvitys 19 
Selvitys vaatimuskohta 19 toteuttamisesta. 
       Kyllä   Ei 
 
Vaatimus 20 
Palveluntuottaja varmistaa että Valviralla ei ole ollut huomauttamista vastaavien lääkärien ja 
palvelua tuottavien lääkärien ammatinharjoittamisessa. Lisäksi palveluntuottaja vastaa siitä, että 
vastaavien lääkärien ja palvelua tuottavien lääkärien toiminta täyttää virkalääkäreitä edellytetyn 
nuhteettomuusvaatimuksen. 
       Kyllä   Ei 
 
 
HUOM Kaikkien tarjoajan nimeämien työntekijöiden todistukset koulutuksesta, kielitai-
dosta, laillistamisesta ja henkilöstön pätevyydestä tulee toimittaa ennen sopimuksen al-
lekirjoittamista hankintayksikön antamassa määräajassa. 
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6 ALIHANKINTA 
 

Tarjoajan on tarjouksessaan ilmoitettava, minkä osan sopimuksesta se aikoo antaa alihankinta-
na kolmannelle taholle. Lisäksi tarjoajan on kuvattava alihankkijan em. osuus yksityiskohtaisesti 
ja, joko nimettävä tarjouksessa ehdotetut alihankkijat tai ilmoitettava ne yritystasolla. Tarjoajalla 
on oltava valmius, myöhemmin pyydettäessä, myös nimeämään henkilötasolla kaikki alihankki-
jat. 
 
Emme käytä alihankkijoita     
 
Käytämme alihankkijoita.     
 
 
Jos vastasitte käytämme alihankkijoita: 
 
Tiedot annettaan alla olevassa taulukossa: 
 

Mikä osuus sopi-
muksesta aiotaan 
antaa alihankintana 
kolmannelle taholle 

 
      

Yksityiskohtainen 
kuvaus alihankkijan 
osuudesta 

 
      

Alihankkijan nimi ja 
yhteystiedot 

 
      

 
Alihankkijalla on hankinnan kokoon ja laatuun nähden taloudelliset edellytykset hankinnan suo-
rittamiseen.       Kyllä   Ei 
 
Tarjoaja varmistaa, että alihankkija täyttää tarjoajalle esitetyt työntekijöiden pätevyys ja kielitai-
tovaatimukset.      Kyllä   Ei 
 
Tarjoukseen on liitetty selvitys siitä, miten tarjoaja varmistaa, että alihankkija täyttää tarjoajalle 
esitetyt työntekijöiden pätevyys ja kielitaitovaatimukset.   Kyllä   Ei 
 
 
HUOM Kaikkien tarjoajan nimeämien alihankkijoiden todistukset koulutuksesta, kielitai-
dosta, laillistamisesta ja henkilöstön pätevyydestä tulee toimittaa ennen sopimuksen al-
lekirjoittamista tai erikseen sovitusti hankintayksikön antamassa määräajassa. 
 



 Vastauslomake            H017-12-1 13 (13) 
  Liite 4  

    DNo Hel 2011-009642 
 Brax/ml 1.2.2012    
      Allekirjoitetun asiakirjan sähköinen versio 

        
 

Postiosoite Käyntiosoite Puhelin Faksi Tilinro Y-tunnus 

PL 700                                                       Suvilahdenkatu 10 E 
FI-00099 HELSINGIN KAUPUNKI            Helsinki 50 
hankintakeskus@hel.fi                              http://www.hel.fi/hank/ 
 
Tarjoukset: helsinki.kirjaamo.hankintakeskus@hel.fi 

+358 9 310 1631 +358 9 310 31791  0201256-6 
Kotipaikka Helsinki 

 

H
a
n
k
 1

5
  

1
.1

.2
0
1

1
 

 
7 TARJOUSTEN VERTAILUA VARTEN TOIMITETTAVAT TIEDOT 
 
Olemme oheistaneet tarjouksen liitteeksi tarjouksen vertailua varten oheisissa tarjouspyyntö-
asiakirjoissa vaaditut selvitykset ja täytetyn hintaliitteen 3.   Kyllä   Ei 
 
 
Sitovat allekirjoitetut kirjalliset tarjoukset liitteineen on jätetty määräaikaan mennessä. Tarjous 
on tehty kahtena (2) samansisältöisenä kappaleena ja yhtenä (1) samansisältöisenä tiedosto-
versiona USB - muistitikulla ja ne ovat kaikilta osin suomenkielisiä. 
       Kyllä   Ei 
 
 
 
Päivämäärä ja allekirjoitus sekä nimenselvennys 
 
     .     .2012 
 
 
 
____________________________ 
      
 


