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SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
Nazwa zamdwienia: Badania lekarskie os6b bezrobotnych i poszukujgcych pracy.

Zamawiajacy:

Powiatowy Urzad Pracy w Bytowie, ul. Woiska Polskiego 6. 77-100 Bytéw

Adres strony internetowej, na ktérej zamieszczona jest specyfikacja istotnych warunkéw zamdwienia:
www.bylow.pup.pl

Tel 59 822.22.27,59 822-34-45, 59 822-23-73, fax 59 §23-41-02

zaprasza do zlozenia oferty w postgpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na usiuge o
wartodci zamowienia mniejszej od kwot okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (tj. Dz, U. z 2010 r. nr 113, poz. 759 z péin.zm.)
zwanej dalej ,,ustawa”.

Zumdwienie publiczne bedzie finansowane ze Srodkéw Fundusiu Pracy oraz wspdlfinansowane ze srodkow
Unii Eurepejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego, Program Operacyjny Kapital Ludzhi
2007-2013, Priorytet VI ,Rynek pracy otwarty dla wszgystkich”, Dzialanie 6.1 ,Poprawa dostepu do
zafrudnienia oraz wspieranie aktywnosci zawodowej w regionie™, Poddzialanie 6.1.1 ,Wspieranie 0s6b
pozostajgeych bez zatrudnienia na regionalym rynku pracy”. Tytud projekeu ,, Aktywny S0-fatek™.

I Opis przedmiotu zamdwienia

Przedmiotem zaméwienia objetym niniejszym postepowaniem jest $wiadczenie przez. Wykonaweg na
rzecz Zamawiajacego uslug medycznych polegajacych na wykonaniu badan lekarskich o0sdb
bezrobotnych i poszukujacych pracy. Zamawiajacy podzielil zaméwienie na dwie czgsol:

CZESC 1 - badania lekarskie 0sob bezrobotnych i poszukujacych pracy wykonywanych w Bytowie
CZESC II - badania lekarskie osob bezrobotnych i poszukujacych pracy wykonywanych w Miastku.
Wykonawca moze zlozy¢ oferte na jedna czesé zamowienia lub na dwie czesci zaméwienia.

CZESC I zamodwienia
1. Przedmiotem zamdwienia objetym niniejszym postepowaniem jest $wiadczenie przez Wykonaweg na

rzecz Zamawiajacego ustug medycznych polegajacych na wykonaniu badan lekarskich (- wspolny

stownik zaméwien — 88.12.11.00- 4 ogélne ustugi lekarskie)obejmujacych:

Badania profilaktyczne (wst¢pne, okresowe, kontrolne) — 500 osob

Badania okulistyczne (w tym komputerowe badanie wzroku) — 90 0séb

Badania diagnostyczne: EKG ~10 oséb, RTG Klatki piersiowej — 80 0sob ,RTG kosiczyn gérnych —

15 0s6éb, RTG konczyn dolnych — 15 0séb,

Badania laboratoryjne: morfologia -~ 500 0séb, OB -260 0sdb, mocz ~500 oséb, glukoza - 170 0s6b,

cholesterol —130 o56b, ASPAT —50 0s6b, ALAT -50 0sob,

Badania neurologiczne — 45 osdb

Badania laryngologiezne — 300 osob

Badania audiometryczne —10 0s6b

Badania spirometryczne — 10 0s6b

Badanie kalu - 100 oséb

Badania sanitarno-epidemiologiczae - 130 oséb

Badania ogdlne kierowey — 100 os6b

Badania psychotechniczne ~ 100 oséb

Czucie wibracji — 15 oséb
2. Badaniami lekarskimi objete zostang osoby bezrobotne i poszukujace pracy w celu stwierdzenia
zdolnoei do wykonywania pracy, uczestnictwa w szkoleniu lub przygotowaniu zawodowyim,
odbywania stazu, wykonywania prac spolecznie uzytecznych oraz okreslenia szezegdlnyceh
predyspozycji psychofizycznych wymaganych do wykenywania zawodu.
Zamawiajacy zamierza obja¢ badaniami lekarskimi 500 osob. Osoby beda kierowane sukcesywnie, w
miare potrzeb Zamawiajacego. Liczba osob objgta przedmiotem zamowienia jest szacunkowa,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany liczby kierowanych osdb, Wykonawcy nie bedg
przystugiwaly zadne roszezenia z tytutu skierowania na badania innej niz przewidywane ilosci osdb.
4, Wykonawca dokona badan lekarskich w zakresie okreslonym wskazéwkami medycznymi zgodnie z
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Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie
przeprowadzenia badan lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
pracownikami oraz orzeczefi lekarskich wydawanych do celow przewidzianych w Kodeksie pracy { Dz.
U. z 1996 1., nr 69, poz. 332 z pézn.zm.)oraz zgodnie z ustawg o promocji zatrudnienia i instytucjach
rynku pracy {t.j. Dz.U. 2008 r.nr 69 poz.415 z pdZn.zm.).

Wykonaweca dokona badan lekarskich na podstawie imiennego skierowania oséb na badania
wystawionego przez Zamawiajacego. Wykonawca ma obowigzek wykonania badan lekarskich
niezwlocznie od zgloszenia do niego osoby skierowanej przez Zamawiajacego.

Wykonawca zapewni $wiadczenie uslug objetych przedmiotem zamdwienia minimum 3 razy w
tygodniu, nie duzej niz do godz. 18.00 przez caly okres trwania umowy.

Wykonawca przedstawi w dniu podpisania umowy zamawiajacemu pisemny wykaz dni wraz z
godzinami przyjmowania 0séb bezrobotnych i poszukujacych pracy.

Wykonawca musi dysponowaé osobami zdolnymi do wykonania zamdéwienia w peinym zakresie,
posiadajacych odpowiednie uprawnienia skutkujace wydaniem stosownego zagwiadczenia lekarskiego.
Kazde badanie lekarskie musi zosta¢ zakoficzone wystawieniem stosownego dokumentu (np.
zaswiadezenia, orzeczenia), w mysl obowiazujacych przepisow w celu: stwierdzenia zdelnoéci do
wykonywania pracy, uczestnictwa w szkoleniu lub przygotowaniu zawodowym dorostych, odbycia
stazu, wykonywania prac spolecznic-uzytecznych oraz w okreslonych przypadkach okreslenia
szezegbinych predyspozycji psychofizycznych wymaganych do wykonywania zawodu, w terminie 5 dni
roboczych od daty zgloszenia siedo wykonawcey osoby skierowanej przez Zamawiajacego.

. W przypadku braku mozliwoéci zachowania termindw okreslonych w pkt. 9 z przyczyn niezaleznych od

Wykonawcy, Zamawiajacy dopuszeza mozliwose przedluzenia terminéw o czas niezbedny do
prawidlowej realizacji badan lekarskich wraz z wydaniem stosownego zadwiadczenia koncowego. Do
takich przypadkéw naleza:

a) zgloszenie sie osoby w stanie wskazujacym na spozycie alkoholu, w stanie uniemozliwiajacym
przeprowadzenie badat, niezgloszenie sig osoby na wyznaczony przez Zamawiajacego lub Wykonawce
termin badan,

b) sytuacie, w ktérych przeprowadzenie badan lekarskich oraz wydanie stosownego zaswiadczenia jest
nzaleznione od koniecznosci dodatkowych badan, ktérych nie mozna bylo przewidzie¢. O wystapieniu
jednej z powyzszych okolicznosci Wykonawca musi niezwlocznie poinformowac Zamawiajacego.

. Zamawiajacy nie pokryje kosztéw badan, ktére zostaly przeprowadzone, a ich wykonanie nie bylo

wymagane na podstawie skierowania wydanego przez Zamawiajacego.

W przypadku zle przeprowadzonych badari lub wystawienia zaswiadczenia o niewlasciwe} tredci
wykonawca ma obowiazek ponownie przeprowadzi¢ dane badania na wihasny koszt lub/i wystawi¢
prawidtowe przedmiotowo zadwiadczenie.

Badania lekarskie nalezy przeprowadzié w granicach administracyjnych Bytowa. Wykonawca
zobowiazany jest zapewni¢ baze lokalowa, gwarantujaca peten zakres ustug medyczaych bedacych
przedmiotem zaméwienia. Pomieszczenia przeznaczone do realizacji zamowienia musza odpowiadac
wymogom okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012r. w sprawie
szezegblowych wymagafh, jakie powinny odpowiada¢ pomieszezenia i urzadzenia pedmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza( Dz, U, z 2012 1. poz. 739).

Zamawiajacy dopuszcza zmiane miejsca wykonywania badan lekarskich, przy czym nowe miejsce musi
znajdowaé si¢ w granicach administracyjnych Bytowa. W przypadku zmiany adresu placéwki badz
miejsca przeprowadzenia badai, wykonawca ma obowiazek powiadomic pisemnie o tym fakcie
Zamawiajacego niezwlocznie, lecz nie poZniej niz w terminie 5 dni przed zmiang adresu. Nowa siedziba
lub placowka, w ktérych beda wykonywane badania musi speinia¢ wymogi, o ktorych mowa w pkt. 13.
W przypadku koniecznosci skierowania przez Wykonawcee 030by bezrobotnej lub poszukujace] pracy na
badania specjalistyczne do ofrodka znajdujacego si¢ w innej miejscowosci niz Bytéw, Wykonawca
zobowiazuje si¢ wybraé w tym celu oérodek potozony najblizej Bytowa.

Wykonawca zobowiazuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej skierowanych oséb zgodnie z
obowigzujacymi przepisami oraz zobowiazuje si¢ zapewni¢, ze dane zawarte w dokumentacji medycznej
objete beda tajemnicg zawodowsa oraz stuzbowa i moga by¢ udostepnione wylacznie podmiotom
uprawnionym z mocy obowigzujacych przepisow.

Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ zmiany postanowiei umowy, w przypadku gdy nastapi zmiana
powszechnie obowiazujacych przepisow prawa w zakresie majacym wpltyw na realizacje przedmiotu
zamowienia.
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CZESC 1I zamo6wienia

Przedmiotem zamowienia objetym ninigjszym postepowaniem jest $wiadczenie przez Wykonawcg na
1zecz Zamawiajacego ustig medycznych polegajacych na wykonaniu badan lekarskich ( wspélny
stownik zaméwien — 88.12.11.00- 4 ogdlne ustugi lekarskie) obejmujacych:

Badania profilaktyczne (wstgpne, okresowe, kontrolne) —130 0s6b

Badania okulistyczne (w tym komputerowe badanie wzroku) —- 3¢ 0s6b

Badania diagnostyczne: EKG - 20 0sob, RTG klatki piersiowej — 20 0s6b, RTG kostczyn gérnych -
15 0s6b, RTG koniezyn dolnych — 15 0s6b

Badania Faboratoryjne: morfologia — [30 0sdb, OB — 20 osdb, mocz — 130 0séb, glukeza — 30 osob,
cholesterol - 10 oséb, ASPAT —- 10 osdb, ALAT -- 10 0sob

Badania neurologiczne — 20 0séb

Badania laryngologiczne - 20 0sdb

Badania audiometryczne — 50 oséb

Badania spirometryczne — 10 oséb

Badanie kalu — 30 oséb

Badania sanitarnoc-epidemiologiczne - 5G oséb

Badania ogélne kierowey — 20 oséb

Badania psychotechniczne — 20 oséb

Czucie wibracji — 10 0s6b

Badaniami lekarskimi objete zostana osoby bezrobotne i poszukujace pracy w celu stwierdzenia
zdolnoséci do wykonywania pracy, uczestnictwa w szkoleniu lub przygotowaniu zawodowym,
odbywania stazu, wykonywania prac spolecznic uzytecznych oraz okreslenia szczegdnych
predyspozycji psychofizycznych wymaganych do wykonywania zawodu.

Zamawiajacy zamierza objaé badaniami lekarskimi 130 oséb. Osoby beda kierowane sukcesywnie, W
miarg potrzeb Zamawiajacego. Liczba oséb objeta przedmiotem zaméwienia jest szacunkowa,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany liczby kierowanych osob. Wykonawey nie bedg
przyslugiwaly zadne roszczenia z tytulu skierowania na badania mniejszej niz przewidywane ilosci osob.
Wykonawca dokona badari lekarskich w zakresie okre$lonym wskazowkami medycznymi zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie
przeprowadzenia badan lekarskich pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw przewidzianych w Kodeksie pracy ( Dz
U. z 1996 1., nr 69, poz. 332 z pézn.zm.)oraz zgodnie z ustawa o promocji zatrudnienia i instytucjach
rynku pracy (t.j. Dz.U. 2008 r.nr 69 poz.415 z péin.zm.).

Wykonawca dokona badan lekarskich na podstawie imiennego skierowania osob na badania
wystawionego przez Zamawiajacego. Wykonawca ma obowigzek wykonania badan tekarskich
niezwlocznie od zgloszenia do niego osoby skierowanej przez Zamawiajgcego.

Wykonawca zapewni $wiadczenie usfug objetych przedmiotem zamdwienia minimum 3 razy w
tygodniu, nie dhuzej niz do godz. 18.00 przez caly okres trwania umowy.

Wykonawca przedstawi w dniu podpisania umowy zamawiajacemu pisemny wykaz dni wraz z
godzinami przyjmowania 0sob bezrobotnych i poszukujacych pracy.

Wykonawca musi dysponowaé osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia w pelnym zakresie,
posiadajacych odpowiednie uprawnienia skutkujace wydaniem stosownego za$wiadczenia lekarskiego.
Kaide badanie lekarskic musi zostaé zakoficzone wystawieniem stosownege dokumentu (np.
zadéwiadczenia, orzeczenia), w mysl obowigzujacych przepiséw w celu: stwierdzenia zdolnosci do
wykonywania pracy, uczestnictwa w szkoleniu lub przygotowaniu zawodowym dorostych, odbycia
stazu, wykonywania prac spolecznie-uzytecznych oraz w okresionych przypadkach okresienia
szezegdlnych predyspozycji psychofizycznych wymaganych do wykonywania zawodu, w terminie 5 dmi
roboczych od daty zgloszenia sie do wykonawcy osoby skierowanej przez Zamawiajacego.

W przypadku braku mozliwosci zachowania terminéw okresionych w pkt. 9 z przyczyn niezaleznych od
Wykonawcy, Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ przedluzenia termindw o czas niezbedny do
prawidlowej realizacji badan lekarskich wraz z wydaniem stosownego zadwiadczenia koncowego. Do
takich przypadkdw naleza:

a) zgloszenie si¢ osoby w stanie wskazujacym na spozycie alkoholu, w stanie uniemozliwiajacym
przeprowadzenie badan, niezgloszenie sie osoby na wyznaczony przez Zamawiajacego lub Wykonawce
termin badat,

b) sytuacje, w ktérych przeprowadzenie badart lekarskich oraz wydanie stosownego zaswiadczenia jest
uzaleznione od koniecznosci dodatkowych badan, ktorych nie mozna bylo przewidzie¢. O wystgpieniu
jednej z powyzszych okolicznoéci wykonawca musi niezwlocznie poinformewad Zamawiajacego.
Zamawiajacy nie pokryje kosztéw badan, ktére zostaly przeprowadzone, a ich wykonanie nie bylo
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wymagane na podstawie skierowania wydanego przez Zamawiajacego.

12. W przypadku Zle przeprowadzonych badan lub wystawienia za$wiadczenia o niewlasciwe} tresci
Wykonawca ma obowiazek ponownie przeprowadzi¢ dane badania na wiasny koszt lub/i wystawic
prawidlowe przedmiotowo zaswiadczenie.

13. Badania lekarskie nalezy przeprowadzi¢ w granicach administracyjnych Miastka, Wykonawca
zobowiazany jest zapewni¢ baze lokalows, gwarantujaca pelen zakres ustug medycznych bedacych
przedmiotem zamowienia. Pomieszezenia przeznaczone do realizacji zamowienia muszg odpowiadad
wymogom okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwea 2012r, w sprawie
szezegolowych  wymagan, jakie powinny odpowiada¢ pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu
wykonuigcego dziatalnosé lecznicza( Dz. U. 22012 r. poz. 739).

14, Zamawiajacy dopuszeza zmiang miejsca wykonywania badant lekarskich, , przy ¢zym nowe miejsce
musi znajdowaé sie w granicach administracyjnych Miastka, W przypadku zmiany adresu placéwki
badZ miejsca przeprowadzenia badan, Wykonawca ma obowiazek powiadomic¢ o tym fakcie pisemnie
Zamawiajacego niezwlocznie, lecz nie pdzniej niz w terminie 5 dni przed zmiang adresu. Nowa siedziba
lub placédwka, w ktérych beda wykonywane badania musi spelnia¢ wymogi, o ktorych mowa w pkt. 13,

15, W przypadku koniecznesdei skierowania przez Wykonaweg osoby bezrobotnej lub poszukujace] pracy na
badania specjalistyczne do os$rodka znajdujacego sig w innej miejscowosci niz Miastko, Wykonawca
zobowigzuje si¢ wybraé w tym celu odrodek polozony najblizej Miastka.

16. Wykonawca zobowigzuje sie do prowadzenia dokumentacji medycznej skierowanych oséb zgodnie z
obowiazujacymi przepisanii oraz zobowiazuje sie zapewnié, ze dane zawarte w dokumentacji medycznej
obicte beda tajemnica zawodows oraz siuzbowa i mogg by¢ udostgpnione wylacznie podmiotom
uprawnionym z mocy obowiazujacych przepisow.

17. Zamawiajacy przewiduje mozliwoéé zmiany postanowief wnowy, w przypadku gdy nastapi zmiana
powszechnie obowiazujacych przepisow prawa w zakresie majacym wplyw na realizacje przedmiotu
zamdwienia.

II Termin wykonania zamdwienia

Termin realizacji zaméwienia: od 2 stycznia 2013 r. do 31 grudnia 2013 r,

1 Wykluczenie wykonawey z postepowania. Warunki udzialu_w_postepowaniu_oraz opis sposobu
dokonywania oceny speiniania tvch warunkdw

1. O udzielenie zamoéwienia publicznego moga wylgcznie ubiegaé si¢ wylkonawcy, ktérzy:

1.1 nie podlegaja wykluczeniu z postepowania na mocy art. 24 ust. 1 ustawy

1.2 spelniaig warunki okreglone w tredei art. 22 ust. 1 ustawy, dotyezace:

a) posiadania uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnodci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
nakladajq obowiazek ich posiadania, poprzez wykazanie, 7e posiadaja:

aktualny wpis do rejestru Podmiotéw Wykonujgacych Dzialalno$é Lecznicza prowadzonego przez wojewodg
wladciwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu leczniczego zgodnie z wymogami Ustawy z dnia
15 kwietnia 201 1r, o dzialalnosei leczniczej (tj. Dz. U. 2201 1r. nr 112, poz. 654 z pdén.zm.)

b) posiadania wiedzy i dogwiadczenia — Zamawiajacy nie zastrzega szczegdtowego warunku w tym zakresie

¢) dysponowania odpowiednim potencjalem technicznym - Zamawiajacy nie zastrzega szczegdlowego warunku
w tym zakresie

d) dysponowania osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia - Zamawiajacy nie zastrzega szczegoiowego
warunku w tym zakresie

&) sytuacji ekonomicznej i finansowej - Zamawiajacy nie zastrzega szczegoowego warunku w tym zakresie

2. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postgpowania ¢ udzielenie zamdwienia oraz
potwierdzenia spelniania ww. warunkéw wykonawcy maja obowigzek dostarczy¢:

a) O$wiadczenie o spelnianiu warunkdw udziatu w postegpowaniu (zalgeznik nr 2 do SIWZ).

by Oéwiadczenie o braku podstaw do wykluczenia {zatacznik nr 3 do SIWZ).

¢) Aktuainy odpis z wlasciwego rejestru jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru, w celu wykazania
braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawionego nie wezesniej niz 6
miesiecy przed uplywem terminu sktadania ofert, a w stosunku do 0s6b fizycznych oswiadczenia w zakresie art.
24 ust. 1 pkt 2 ustawy.

d) O$wiadczenie o posiadaniu aktualnego wpisu do rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnosé Lecznicza
prowadzonego przez wojewode whasciwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu leczniczego
{zalacznik nr 4 do SIWZ).
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytow, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax (0-59) 822-22-27, 822-34-45, 822-79-74

e} Wykonawcy zagraniczni - Jezeli wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolite], zamiast dokumenty wymienionego w czgdei 11 pkt 2 ppkt ¢ sklada dokument lub dokumenty
wystawione w kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace odpowiednio, ze nie
otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadiosci, wystawione nie wezesniej niz 6 miesigcy przed uplywem
terminu skiadania ofert. Jezeli w miejscu zamieszkania osoby lub w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibg
lub miejsce zamieszkania, nic wydaje si¢ dokumentéw, o ktérych mowa powyzej zastgpuje si¢ je dokumentem
zawierajacym o$wiadczenie zlozone przed notariuszem, wlasciwym organem sadowym, administracyjnym albo
organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio dla miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w
ktérym wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania.

3.Wykonawca moZe polega¢ na wiedzy i doswiadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdelnych do
wykonania zamoéwienia lub zdolnosciach finansowych innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru
prawnego laczacych go z nimi stosunkéw. Wykonawca w takiej sytuacii zobowiazany jest udowodnic
zamawiajacemu, iz bedzie dysponowal zasobami niezbgdnymi do realizacji zamdéwienia, w szczegolnosci
przedstawiajac w tym pisemne zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do dyspozycii niezbednych
zasobdw na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwienia.

(Ocena spelniania warunkow udzialu w postepowaniu zostarie dokonana na podstawie dokumentow
zloZzonych przez wykonawce na zasadzie SPELNIA/NIE SPELNIA.

IV_Wymagane dokumenty
Oprécz dokumentéw wyszezegolnionych w Rozdziale H1 SIWZ, potwierdzajacych spetnianie warunkow udziatu
w postepowaniu, Wykonawcea ma dostarczy¢ Zamawiajacemu.

[. Formularz oferty - zalgcznik nr 1 do SIWZ

2. Formularz cenowy — zatacznik nr la, Ib do SIWZ w zaleznoéci na ktorg czgs¢ wykonawca skiada oferte
3. Pelmomocnictwo (oryginat lub jego kopia potwierdzona notarialnie) do reprezentowania Wykonawey w
postepowaniu o udzielenie zamodwienia i zawarcia umowy w sprawie zamdwienia publicznego w
przypadku, kiedy w postgpowaniu uczestniczy/g osoba/y inna/e niz uprawnione do reprezentacji
Wykonawey.

W przypadku zataczenia do oferty innych dokumentdw niz wymagane przez Zamawiajgcego, nie beda one
podlegaly ocenie.

V Informacje o sposobie porozumiewania sic Wvkonawedw z Zamawiajacym_oraz przekazywania
oswiadczen lub dokumentow,

Wykonawey bedg porozumieli sie z Zamawiajacym oraz przekazywali oswiadczenia lub dokumenty za pomocs;:
a) pisemnie na adres Zamawiajacego:
Powiatowy Urzad Pracy w Bytowie
ul. Wojska Polskiego 6, 77-100 Bytow
b) faksu (nr fax 59 8§23-41-02),

Osobg uprawniong do porozumiewania si¢ z wykonawcami jest Marta llgert, Malwina Gierszewska
(gdbvi@praca.gov.pl).

VI lnformacja na femat wadium
Zamawiajacy nie przewiduje wadium.

V1 Termin zwigzania oferta

Wykonawca bedzie zwigzany oferta przez 30 dni od uplywu terminu skladania ofert.

Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedhuzyé termin zwigzania oferta, z tym, ze
Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwiazania oferta, zwrécic si¢ do
Wykonawcow o wyrazenie zgody na przedlozenie tego terminu ¢ oznaczony okres, nie dtuzszy jednak niz 60
dni.
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytow, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax (0-59) 822-22-27, 822-34-45, 822-79-74

VIII Opis sposobu przygotowania oferty

bl

Na oferte skladaja siec wszystkie dokumenty wyszczegoinione w SIWZ ( w tym zalaczniki}.

Oferta powinna by¢ sporzadzona zgodnie z wymaganiami SIWZ,

Oferta musi by¢ sporzadzona w oryginale, w jezyku polskim w sposdb czytelny.

Oferta musi byé podpisana przez osobe upowazniong do skiadania oswiadczenn woli w imieniu
Wykonawey.

W przypadku, gdy Wykonawca skiada kopie wymaganych dokumentéw, kazda strona musi by¢
poswiadczona za zgodnosé z oryginalem (Wykonawca sklada wlasnoreczny podpis poprzedzony
dopiskiem ,,za zgodnosé z oryginalem”, z zastrzezeniem pkt. 4 niniejszego Rozdzialu).

Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sg skiadane wraz z tlumaczeniem na jezyk polski, w innym
przypadku dokumenty te nie begdg brane pod uwage.

Oferta powinna by¢ spieta, a wszystkie jej strony ponumerowane.

Wszystkie miejsca, w ktérych wykonawea nanigst zimiany, powinny by<¢ przez niego parafowane.
Wykonawcea sklada tylko jedna oferte.

. Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert wariantowych.
. Zamawiajacy dopuszeza mozliwos¢ skiadania ofert czedciowych.

Zamawiajacy dopuszcza udzielenie zamdéwien uzupelniajacych stanowiacych nie wigeej niz 20%
wartosci zamowienia podstawowego.

. Oferta powinna by¢ dostarczona w zamknietej kopercie, opatrzona napisem: Przetarg nieograniczony

»Badania lekarskie 0séb bezrobotnych i poszukujgcych pracy” zaadresowanej do Zamawiajacego:

Powiatowy Urzad Pracy w Bytowie,
ul. Wojska Polskiego 6, 77-100 Bytow
sekretariat (pokdj nr 13}

IX Wykonawey wspdinie ubiegajacy si¢ o zamowienie

1.

Wykonawcy moga wspohnie ubiegaé sie ¢ udziclenie zaméwienia.

W przypadku, o ktérym mowa w pkt.T , wykonawcy ustanawiaja pelnomocnika do reprezentowania ich

w postepowaniu o udzielenie zaméwienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy

w sprawie zamowienia publicznego.

Pelomocnictwo, o ktérym mowa w pkt. 2 musi znajdowac sig¢ w ofercie wspdlnej wykonawcow.

Pemomocnictwo musi by¢ ziozone w oryginale lub jego kopil podwiadczone; notarialnie.

Pelnomocnik zostaje w kontakcie z zamawiajacym w toku postgpowania i do niego zamawiajacy

kieruje informacie i korespondencijg.

Oferta wspdlna, skladana przez dwéch lub wiece] wykonawcdw, powinna spelniaé nastgpujace

wymagania:

+  Aktualny odpis z wlasciwego rejestru, o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia - skiada
kazdy z wykonawcow skladajacych oferte wspdlng we wlasnym imieniu.

+  Formularz oferty, formularz cenowy, o$wiadczenie o spehianiu warunkéw udzialu w
postepowaniu, o$wiadczenie o posiadaniu aktualnego wpisu do rejestru Podmiotéw Wykonujacych
Dziatalno$é Lecznicza prowadzonego przez wojewode wiasciwego dla siedziby albo miejsca
zamieszkania podmiotu leczniczego - sklada pelmomocnik wykonawcdéw w imienin wszystkich
wykonawcow skiadajacych ofertg wspélna.

+ Kopie dokumentéw dotyczacych kazdego z wykonawcéw skladajacych ofert¢ wspdlng muszg by¢
poswiadczone za zgodnoéé z oryginatem przez osobe lub osoby upowaznione do reprezentowania
tych wykonawcow (a nie np. pelnomocnika konsorcjum)

Przed podpisaniem umowy ( w przypadku wygrania postgpowania) wykonawcy skladajacy oferte

wspolna beda mieli obowiazek przedstawié zamawiajacemu umowg regulujaca wspotprace tych

wykonawcow,

X Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert

1.

Oferty nalezy skladaé w sekretariacie (pokdj mr 13) Powiatowego Urzgdu Pracy w Bytowie,
ul. Wojska Polskiego 6, 77-100 Bytéw de dnia 10 grudnia 2012 r, do godz. 13.00

2. Otwarcic ofert nastapi w dniu 10 grudnia 2012 r. o godz. 13.30 w sekretariacie (pokdj nr 13)
3. Zatermin zlozenia oferty uwaza sie termin jej dostarczenia do Zamawiajacego.
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytow, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax (0-59) 822-22-27, 822-34-45, 822-79-74

X1 Opis kryteriow, ktorymi Zamawiajacy bedzie sie kierowal przy wyborze oferty wraz z podaniem

sposobu oceny ofert

1. Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta, ktora przedstawia najkorzystniejszy bilans — uzyska najwyzsza
ilo$¢ punktow w oparciu o ustalone kryteria:
Cena brutto za caly przedmiot zaméwienia na dana cze$¢ - 100% (100% = 100 punktow).

2. Do obliczenia ilosci punktéw (bilansu) Zamawiajacy zastosuje ponizszy wzor.

cena najnizsza brutto sposréd ztozonych ofert na dana czgs¢

x znaczenie kryterium 100 %

cena brutto oferty ocenianej na dang cz¢s$¢

XII Opis sposobu obliczania ceny

1

5
6.

Cena brutto za caly przedmiot zaméwienia na dang czgé¢ bedzie wynikata z sumy wartosci brutto za
poszczegdlne badania. Warto$¢ brutto za poszczegdélne badanie bedzie wynikata z iloczynu ceny
jednostkowej za poszczegdlne badanie i szacunkowej liczby 0séb na dane badanie.

Cena moze by¢ tylko jedna na dang czg$c - nie dopuszeza si¢ cen wariantowych.

Ceny za poszczegolne badania nie ulegng zmianie przez okres waznosci oferty (zwiazania) oraz okres
realizacji (wykonania) zamdwienia.

Cene za wykonanie poszczegdlnych badan oraz ceng za wykonanie catosci przedmiotu zamoéwienia na
dana cze$é nalezy przedstawi¢ w formularzu cenowym — zatacznik nr 1a, 1 b do SIWZ w zaleznodci, na
ktora czesé Wykonawca sklada oferte oraz ceng za wykonanie catosci przedmiotu zaméwienia na dang
cze$é nalezy przedstawi¢ w formularzu oferty — zatacznik nr 1 do SIWZ. Wykonawca w swojej
wycenie nie moze pomina¢ jakiejkolwiek pozycji zamieszczonej w formularzu cenowym.

Cena oferty musi by¢ podana w ztotych polskich cyfra i stownie.

Cena powinna by¢ podana do drugiego miejsca po przecinku.

XIII Informacje o formalno$ciach jakie powinny by¢ dopelnione po wyborze oferty w celu zawarcia

umowy w sprawie zamdowienia publicznego

Po wyborze najkorzystniejszej oferty, powiadomieniu o tym wszystkich wykonawcdéw, bioracych udziat
w postgpowaniu i uptywie terminu na skiadanie odwotan, Zamawiajacy wskaze Wykonawcy, ktérego oferta
zostata wybrana termin podpisania umowy.

XIV Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy

Zamawiajacy nie przewiduje zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XV Istotne postanowienia umowy
Wzér umowy stanowi zatacznik nr 5 do SIWZ.

XVI Pouczenie o Srodkach ochrony prawnej.

.‘]\;"\E“/

Wykonawcom przystuguja $rodki odwolawcze okre$lone w dziale VI ustawy.

Zalaczniki:
L.

(podpis Zamgwiafacego)

Zatacznik nr 1 — Formularz oferty

2. Zalacznik nr 1a — Formularz cenowy na CZESC 1
3. Zatacznik nr 1b — Formularz cenowy na CZESC 11
4. Zafacznik nr 2 — O$wiadczenie o spetnianiu warunkéw udziatu w postgpowaniu
5. Zaltacznik nr 3 — O$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia
6. Zalacznik nr 4 — Oswiadczenie o posiadaniu aktualnego wpisu do rejestru Podmiotéw Wykonujacych
Dzialalno$¢ Lecznicza prowadzonego przez wojewode wlasciwego dla siedziby albo miejsca
zamieszkania podmiotu leczniczego
7. Zalacznik nr 5 - Wzor umowy
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Zalqcznik nr I do SIWZ
na ,,Badania lekarskie 0s0b bezrobotnych
i poszukujacych pracy”

Formularz oferty

R oo GO O OO OO OO TP TOO PO P PP TTPTRPPO
REGON oot e NP,
Keod: e TMHEISCOWOSEL Lovieiice e Ul
nrdomu . N TOKAIU Lo
WOIeWOdZEWO 5 . .. POWIRE T o it i
Iernet hitp /7 o E-INAL .o
nr kierunkowy @ e, 11 ST TP OO FAX cvii e e
Zobowigzuje sie do wykonania zamdéwienia na wykonanie badan lekarskich pn.
»Badania lekarskie oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy”
na nizej wymienionych warunkach:*
CZESC 1

1.Migjsce przeprowadzenia badan profilaktycznych (nalezy poda¢ doktadny adres) -

CZESC I
1.Miejsce przeprowadzenia badan profilaktycznych (nalezy podaé dokiadny adres} -

4. Odwiadczamy, ze zamierzamy powierzyé wykonanie czgsci zamdwienia podwykonawcy (jezeli dotyczy):

Lp. | Zakres wylkonywanych prac (Zamawiajacy nie wymaga aby podawaé dane identyfikujace
podwykonawce)

1

2

W razie potrzeby wykonawca moze dodaé do powyzszej tabeli kolejne wiersze

5. Odwiadczam, ze wartoé¢ oferty wynika z kalkuiacji formularza cenowego stanowiacego zalacznik nr 1a, ib do
SIWZ.

6. Odwiadczam, 7e zapoznatem sig z warunkaini zamdwienia na przeprowadzenie ww. badan lekarskich,

7. Oéwiadezam, ze zapoznatem sig¢ ze Specyfikacjg Istotnych Warunkéw Zaméwienia inic wnosze do niej
zastrzezen oraz przyimuje warunki w nicj zawarte.

8. Oswiadczam, ze projekt umowy stanowigcy zalacznik nr 5 do Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zaméwienia akceptuje bez zastrzezen i zobowiazuje si¢ w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia
umowy w miejscu 1czasie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

data podpis Wykonawcy
*natezy wypelni¢ czescd, na ktére wykonawea sidada oferte( w przypadiu nie wypelnienia jednej z czescl, zamawiajacy uzna, i wykenawea nie sklada
oferty na niewypelniong czesc)
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytéw, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax (0-59) §22-22-27, §22-34-45, 822-79-74

/Nazwa i adres Wylkonawey/

Na CZESC I zaméwienia

FORMULARZ CENOWY

Zatqcznik nr 1a do SIWZ
na ,,Badania lekarskie osob bezrobotnych
i poszukujacych pracy”

Lp. Rodzaj badania Szacunkowa liczba Cena Wartosé brutto
0s6b jednostkowa (kok. nr 3 x kol. nr 4)
badania brutto
1 2 3 4 3
1. Badanic profilaktyczne (wsigpne, 500
okresowe, kontrolne)
2. Badanie okulistyczne ( w tym 90
komputerowe badanic wzroku

3. Badania diagnostyczne

a) EKG 19

b) RTG klatki piersiowej 80

¢} RTG koticzyn géych 15

d) RTEG koticzyn dolnych 15

4. Badania laboratoryjne

a) morfologia 500

b) oB 260

¢) mocz 500

d) glukoza 170

c) cholesterol 130

)] ASPAT 50

2) ALAT 50

5, Badanie neurclogiczne 45

6. Badanie laryngologiczne 300

7. Badanie audiometryezne i0

8. Badanie spirometryczie 10

9, Badanic kalu 160

10. Badanic sanitarno-epidemiologiczne 130

11. Badanie ogélne kierowcey 160

12. Badanie psychotechniczne 160

13. Czucic wibracii [5

Cena za caly przedmiot zamdwienia brutto zlotych na czesc 1

Slownie ziotych brutto

KAPITAL LUDZKI

MARODOWA STRATEGIA SPOIMDACT

(podpis Wykonawey)
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytow, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax (0-59) 822-22-27, 822-34-45, 822-79-74

/Nazwa i adres Wykonawcey/

Na CZESC Il zambwienia

FORMULARZ CENOWY

Zatqcznik nr 1b do SIWZ
na ,Badania lekarskie 0séb bezrobotnych
i poszukujacych pracy”

Lp. Rodzaj badania Szacunkowa liczba Cena Wartosé brutto
0s6b jednostkowa (kol. nr 3 x kol. nr 4)
badania brutto
i 2 3 4 5
1. Badanic profilaktyczne  (wstgpne, 130
okresowe, kontrolneg)
2. Badanie okulistyczne { w  tym 30
komputerowe badanie wzroku

3. Badania diagnostyczne

a) EKG 20

b RTG kiatki piersiowej 20

c) RTG konczyn gérnych 13

d) RTG konczyn dolnych 15

4. Badania laboratoryine

a) motfologia 130

b) OB 20

9] mocz 130

d) slukoza 30

¢) cholesierol 10

f) ASPAT 10

£) ALAT 10

5. Badanic neurologiczne 20

6. Badanie laryngologiczne 20

7, Badanie audiometryczne 50

8, Badanie spiromelryczne 10

9 Badanie kalu 30

10. Badanie sanitarno-cpidemiclogiczne 50

i, Badanie ogdlne kicrowcy 20

12, Badanie psychotechniczne 20

13. Czucie wibracii 10

Cena za caly przedmiot zamdwienia brutto zlotych na cz¢d¢ 11

Slownie zlotych brutto

KAPITAL LUDZKI

RARODOVA STRATEGIA SPOINOSCH

(podpis Wykonawcy)
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytow, ul. Wojska Polskiego 6
TelAax (0-59) §22-22-27, 822-34-45, §22-79-74

Zalgcznik ny 2 do SIWZ
na ,,Badania lekarskie oséb bezrobotnych
1 poszukujacych pracy”

Nazwa i adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE

o speinianiu warunkéw udziatu w postgpowaniu

Zgodnie z art.22 ust.1 ustawy Prawo zamdwien publicznych, skladajac oferte w
postgpowaniu o zamowienie publiczne na:

»Badania lekarskie oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy”
prowadzonym w trybie przetargu nicograniczonego, oswiadezam, ze:
1. posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, zgodnie
z przepisami prawa,
2. posiadam niezbedng wiedze i doswiadczenie,

3. dysponuje odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami  zdolnymi do
wykonania zamdwienia,

4. znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajqeej wykonanie zamowienia.

data (pieczatka i podpis Wykonawcy)
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytdw, ul. Wojska Polskiego 6
Tel/fax {¢-59) 822-22-27, 822-34-45, 822-79-74

" URZAD PRACY :

Zatqeznik nr 3 do SIWZ
na ,,Badania lekarskie oséb bezrobotnych
i poszukujacych pracy”

/Nazwa i adres Wykonawcy/

OSWIADCZENIE

o braku podstaw do wykluczenia

Skladajac oferte w postepowaniu o zaméwienie publiczne na :

»Badania lekarskie 0s6b bezrobotnych i poszukujacych pracy”

prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, oswiadczam, ze nie podlegam
wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

data {pieczatka i podpis Wykoenawcy}
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POWIATOWY URZAD PRACY W BYTOWIE
77-100 Bytéw, ul. Wejska Polskiego 6
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© URZAD PRACY

Zatqcznik nr 4 do SIWZ
na ,,Badania lekarskie 0sdb bezrobotnych
i poszukujacych pracy”

/Nazwa i adres Wykoenawcy/

OSWIADCZENIE

posiadaniu aktualnego wpisu do rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dzialalno$e Lecznicza
prowadzonego przez wojewode wlasciwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu
leczniczego

Sktadajac oferte w postepowaniu o zaméwienie publiczne, pn.
,Badania lekarskie oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy”

prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, oéwiadczam, iz posiadam wpis do
rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza prowadzonego przez wojewode
wlasciwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu leczniczego zgodnie z
wymogami Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnodci leczniczej ( t.j. Dz. U. z 201 1r. nr
112, poz. 654 z pdin.zm.)

data (pieczatka i podpis Wykonawey)
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Zalgqcznik nr 5 do SIWZ
na ,,Badania lekarskie 0séb bezrobotnych
1 poszukujacych pracy”

fwzbr/
Umowa nr.......
dotyczaca przeprowadzenia badan lekarskich

0s6b bezrobotnych i peszukujgcych pracy
Dria....oooovi, r. w Bytowie zostaje zawarta umowa na ustuge dotyczaca przeprowadzenia badar
lekarskich pomiedzy Starosta Bytowskim z upowaznienia, ktérego dziala —
- Dyrektor Powiatowego Urzedu Pracy w Bytowie. ..o ,
- GIOWNA KSIEEOWE = 1ottt e e e e
zwany w dalszej czgéci umowy Zamawiajacym,
a
o T vt = ) P OO PP PP PRI
..................................... YEPIEZENtOWANG PIZEZi. . eeeeevennriniinnnnn., ZWANYM W dalszej czgdel umowy

Wykonawes.

Zamdwienie publiczne bedzie finansowane ze Srodkéw Funduszu Pracy oraz wspolfinansowane ze Srodkow
Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spolecznego, Program Operacyjny Kapital Ludzki
2007-2013, Priorytet VI ,Rynek pracy otwarty dla wszystkich”, Dziatanie 6.1 ,Poprawa dostepu do
zatrudnienia oraz wspieranie aktywnosci zawodowej w regionie”, Poddzatanie 6.1.1 ,Wspieranie 0s6b
pezostajqeych bez zatrudnienia na regionalnym rynku pracy”. Tytul projektu , Aktywny 50-latek”.

§1

1. Przedmiotem umowy jest §wiadczenie przez Wykonawceg na rzecz Zamawiajgcego uslug polegajacych
na wykonaniu badan lekarskich obejmujacych badania profilaktyczne (wstepne, okresowe, kontrolne),
badania okulistyczne (w tym komputerowe badanie wzroku), badania diagnostyczne (EKG, RTG
klatki piersiowei, RTG konczyn gémych i dolnych), badania laboratoryjne (morfologia, OB, mocz,
glukoza, cholesterol, ASPAT, ALAT), badania neurologiczne, badania laryngologiczne, badania
audiometryczne, badania spirometryczne, badania kalu, badania sanitarno-epidentiologiczne,
badania ogélne kierowcy, badania psychotechniczne, czucie wibracji.

2. Badaniami, o ktérych mowa w ust. 1 objete sq osoby bezrobotne i poszukujace pracy skicrowane na
badania przez Zamawiajacego, w celu stwierdzenia zdolnosci do wykonywania pracy, uczestnictwa w
szkoleniu lub przygotowaniu zawodowym dorostych, odbywania stazu, wykonywania prac spoiecznie
uzytecznych oraz okreslenia szczegdlnych predyspozycji psychofizycznych wymaganych do
wykonywania zawodu wymaganych przepisami ustawy zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
i Opieki Spojecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzenia badai lekarskich pracownikow,
zakresu profilaktycznej opieki zdrowotne]j nad pracownikami oraz orzeczei lekarskich wydawanych do
celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz.U. z 1996r. Nr 69 poz. 332 z pézn.zm.), zwanym w
dalszej czesci umowy Rozporzadzeniem.

3. Szacunkowa liczba osob skierowanych przez Zamawiajacego do Wykonawcey w celu wykonania badan
lekarskich w ramach niniejszej umowy wynosi ... o0séb. Strony zastrzegaja, ze liczba osob
skierowanych w ramach niniejszej umowy przez Zamawiajacego moze ulec zmianie, co nie wplynie na
wysoko$é wynagrodzenia za poszczegdlne badania okredlonege w umowie. Wykonawey nie bedg
przysiugiwa¢ zadne roszezenia z tytuli zmniejszenia sig liczby osob skierowanych na badania.

§2

1. Badania lekarskie przeprowadzane beda na podstawie imiennego skierowania wydanego przez
Zamawiajacego.

2. Wykonawca zobowigzuje si¢ do przeprowadzenia badan lekarskich oséb skierowanych przez
Zamawiajacego minimum 3 razy w tygodniu, nie diuzej niz do godz. 18.00.

3. Wykonawca zapewni odpowiednig liczbg 0séb zdolnych do wykonywania zamdwienia posiadajacych
niezbedne uprawnienia skutkujacego wydaniem stosownego za$wiadczenia lekarskiego.
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Wykonawca zobowiazuje sig do wykonania badan lekarskich i wystawienia odpowiedniego
zadwiadczenia niezwlocznie nie pézniej niz w terminie 5 dni roboczych od daty zgloszenia sig osoby
skierowanej przez Zamawiajacego.

W przypadku braku mozliwosci zachowania terminéw okreslonych w ust. 4z przyczyn niczaleznych
od Wykonawcey, Zamawiajacy dopuszeza mozliwodé przediuzenia termindw o czas niezbgdny do
prawidiowej realizacji badan lekarskich wraz z wydaniem stosownego zaswiadczenia koficowego. Do
takich przyczyn nalezy:

a)zgloszenie si¢ osoby w stanie wskazujacym na spozycie alkoholu, w stanie uniemozliwiajacym
przeprowadzenie badan, niezgloszenie si¢ osoby na wyznaczony przez Zamawiajacego badz
Wykonawce termin badas.

b)sytuacje, w ktérych przeprowadzenie badan lekarskich oraz wydanie stosownego zagwiadczenia
bedzie mozliwe po wykonaniu dodatkowych badan, ktérych nie mozna bylo przewidzied,

O wystapieniu jednej z powyzszych okolicznosci Wykonawea musi niezwlocznie poinformowaé
Zamawiajacego.

Badania lekarskie - profilaktyczne bgda wykonywane w.vveveviiiniinnnnnnns przyul oo
Wykonawca zobowigzany jest zapewni¢ baz¢ lokalowa, gwarantujaca pelen zakres uslug medycznych
bedacych przedmiotem niniejszego zaméwienia, Pomieszczenia przeznaczone do realizacji zaméwienia
muszg odpowiada¢ wymogom okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2012r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakie powinny odpowiada¢ pomieszezenia i urzadzenia
podmiotow wykonujacych dziafalnos¢ ( Dz, U, z 2012 1. poz. 739)

Zamawiajacy dopuszeza zmiang mieisca wykonywania badan lekarskich, przy ¢zym nowe migjsce musi
znaidowaé sie w granicach administracyjnych ..o W przypadku zmiany adresu placowki
badz miejsca przeprowadzania badan Wykonawca ma obowiazek powiadomic¢ pisemnie niezwlocznie o
tym fakcie Zamawiajacego nie poZniej niz § dni przed zmiang siedziby. Nowa siedziba lub placowka, w
ktérych beda wykonywane badania musi spelnia¢ wymogi, o ktorych mowa w pkt. 6.

W przypadku skierowania osoby bezrobotnej lub poszukujacej pracy przez Wykonawce na badania
specjalistyczne do osrodka znajdujacego sig w miejscowoscl innej niz vovvveeeniiiiiinnan. , Wykonawca
zobowiazuje sie wybraé w tym celu odrodek potozony najblizej ....cooovvvisvniiiiini

Kazde badanie lekarskie musi zostaé zakohczone wystawieniem stosownego dokumentu, ().
raéwiadczenia badz orzeczenia, w mysl obowigzujacych przepisdw w celu stwierdzenia zdolnoser do
wykonywania pracy, uczestnictwa w szkoleniu lub przygotowaniu zawoedowym dorostych, odbywania
stazn, wykonywania prac spolecznie uzytecznych oraz w okreslonych przypadkach okreslenia
szezegblnych predyspozycji psychofizycznych wymaganych do wykonywania zawodu.

. Wykonawca zobowiazuje si¢ do prowadzenia dokumentacji medycznej skierowanych osob zgodnie z

obowiazujacymi przepisami. Wykonawca zobowiazuje sig do objgeia tajemnica zawodowsy oraz
sluzbowa, dokumentacji medycznej i bedzie ona udostgpniana wytgcznie podmiotom uprawnionym z
mocy obowiazuigcyeh przepisow.

§3

Zamawiajacy pokryje koszty przeprowadzonych przez Wykonawcee poszezegolnych badan lekarskich w
wysokoéci:

Lp. Rodzaj badania Cena jednostkowa badania
brutto
1 2 4
1. Badanie profilaktyczne (wstgpne, okresowe, kontroine)
2 Badanie okulistyczne ( w tym komputerowe badanie
wzroku
3. Badania diagnostyczne
a) EKG
)} RTG klatki piersiowe]
c) RTG konczyn gérnych
d) RTG koiiczyn dolnych
4. Badania laboratoryine
a) morfologia
b} 0B
<) mocz
4} glukoza
€) cholesterol

*
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f) ASPAT

g) ALAT

5. Badanie neurologiczne
6. Badanie laryngologiczne
7

8

Badanie audiometryczne

. Badanie spirometryczne

9, Badanie kalu

10. | Badanie sanitarno-epidemiologiczne
11, | Badanie ogdine kierowcy

12, | Badanie psychotechniczne

13. | Czucie wibracji

2. Wynagrodzenie za wykonywanie ustug platne bedzie sukcesywnie, co miesigc w zaleznogei od ilosci
rodzaju wykonywanych badan objetych umowa,

3. Wykonawca wystawia faktury za badania osob bezrobomych oraz poszukujacych pracy za dany
miesiac do 14 dnia nastepnego miesiaca, wraz z sporzadzonym zestawieniem wykonanych badan
przebadanych osob skierowanych przez Zamawiajacego(wzor zestawienia stanowi Zalgcznik or 2 do
niniejszej umowy).

4, Wykonawca zobowiazuje si¢ do zaptaty na rzecz Zamawiajacego kary umowne w wysokosci 0,15 %
wartodci faktury za kazdy dzien po uplywie terminu, wyznaczonego na dostarczenie fakfury
Zamawiajacemu okre§lonege w pkt 3, chyba, Ze brak dorgezenia faktury w przewidzianym terminie
nastapi z przyczyn lezacych po stronie Zamawiajacego.

5. Zamawiajacy nie pokryje kosztow badan, ktdre zostaly przeprowadzone, a ich wykonanie nie bylo
wymagane w skierowaniu wystawionym przez Zamawiajacego.

6. W przypadku Zle przeprowadzonych badan lub wystawienia zadwiadczenia o niewlasciwe]j tresci
Wykonawca ma obowigzek ponownie przeprowadzi¢ dane badania na wlasny koszt lub/i wystawic
prawidiowo przedmiotowe zaswiadezenie.

7. W uzasadnionych przypadkach strony umowy moga uzgodni¢ wezeéniejsze wystawienie faktur i
zestawienia przebadamych osdb,

8, Zamawiajacy pokryje koszty badan lekarskich zgodnie z cenami okreslonymi w niniejszej umowie
ustalonymi na podstawie zlozonej oferty stanowiacej zak nr 1 do niniejsze] umowy na podstawie
prawidtowo wystawionej faktury lub rachunku wraz z zadacznikiem nr 2 de niniejszej umowy z
podanym nr konta, na ktére nalezy wplaci¢ nalezno$c.

9. Termin platnosci faktury lub rachunku wynosi 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajacego
dokumentu platnosci wraz zal. nr 2.

§4

], Kazda ze stron zobowiazuje si¢ do traktowania jako poufne i zachowania w tajemnicy wszelkich
informacji przekazywanych na podstawie ninigjszej umowy, uzyskanych w formie pisemnej jub ustnej
od drugiej strony w zwiazku z prowadzona wspoipraca o ile ich obowiazek nie bedzie wynikal z
przepiséw prawa powszechnic obowigzujacego.

2. Zobowiazania dotyczace poufnosei wiaza strony bezterminowo.

§5
1. Umowa zawarta jest na czas okreslony, od dnia ........cooonnenns cdo o, erreiaees , lub do
wyczerpania §rodkéw finansowych przeznaczonych na realizacje umowy w wysokos$ei ... 7

brutto.

2. Zamawiajacy przewiduje mozliwo$¢ zmiany postanowien niniejszej umowy, w przypadku gdy nastapi
zmiana powszechnie obowigzujacych przepisow prawa w zakresie majacym wplyw na realizacje
przedmiotu zamdwienia.

3, W razie wystapienia okoficznosci, o ktérych mowa w pkt. 2, zmiany beda dokonywane na podstawie
pisemnego wniosku Wykonawcy fub Zamawiajacego przediozonego wraz z zalaczonym
uzasadnieniem.

4. W czasie trwania umowy kazda ze stron moze ja wypowiedzie¢ z zachowaniem jednomiesigcznego
okresu wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesiqca kalendarzowego. Zamawiajacemu przystuguje
prawo do rozwiazania umowy ze skutkiem natychmiastowym w razie stwierdzenia istotnych uchybien
dotyczacych trybu, zakresu i jakosci $wiadczonych ustug, $wiadczenia przez Wykonawce ustug z
naruszeniem ogdlnie obowiazujacych przepiséw prawa i innych przypadkéw naruszenia przez
Wykonawcg ninigjszej umowy.
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§6
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa majg zastosowanie przepisy prawa powszechnie
obowiazujacego w tym w szcezegOinosci Kodeksu Cywilnego, Rozporzadzenia Ministra Zdrowia 1 Opieki
Spofecznej z dnia 30 maja 1996 roku w sprawie przeprowadzenia badai lekarskich pracownikéw, zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celow

przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U. z 1996r. Nr 69, poz. 332 z péZn.zm.)
§7

Wszelkie zmiany niniejszej umowy moga nastapi¢ wylacznie w formie pisemne;j.

§8

Spory, ktére moga wyniknaé w trakcie realizacji umowy beda rozstrzygane przez strony polubownie, a w razie
braku porozumienia przez sad wlasciwy dla siedziby Zamawiajacego.

§9

Zamawiajacy upowaznia do wspolpracy z Wykonawca w zakresie badan osob bezrobotnych i poszukujacych

Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmiacych egzemplarzach, z ktorych jeden otrzymuje Wykonawca a dwa
Zamawiajacy.

Wykonawca Zamawiajacy
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