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ZAPYTANIE OFERTOWE

ZAMAWIAJACY:

Muzeum Sit Powietrznych w Deblinie

Adres: ul. Lotnikéw Polskich 1, 08 — 530 Deblin

Odziat w Koszalinie: Muzeum Obrony Przeciwlotniczej w Koszalinie
ul. Wojska Polskiego 70, 75-903 Koszalin

Tel. MON 261 519 450, tel. kom. 730 300 010

NIP 5060105805

REGON 060738970

E-mail: administracja@muzeumsp.pl

Il. POSTANOWIENIA OGOLNE

1. W zwigzku z faktem, ze Zamawiajgcy przedmiotu zaméwienia planuje przeznaczy¢ na jego

realizacje kwote ponizej wyrazonej w ztotych réwnowartosci kwoty 30 000 euro, zamodwienie
bedzie realizowane na podstawie art. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamodwien
publicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1986), zatem zapytanie ofertowe ma jedynie charakter

sondazu rynkowego. Zamawiajacy zastrzeqa sobie mozliwos¢é rezygnaciji z realizaciji

ustugi.

2. Zamawiajgcy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.

Zamawiajgcy dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert wariantowych.

lll. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1.

Przedmiotem zaméwienia jest $wiadczenie uslug medycznych w zakresie

profilaktycznych badan lekarskich (okresowych i kontrolnych) pracownikéw Muzeum

Obrony Przeciwlotniczej w Koszalinie i badan wstepnych oséb przyjmowanych do
pracy w Muzeum oraz wydawanie orzeczen lekarskich o braku przeciwwskazan
zdrowotnych do pracy lub o przeciwwskazaniach zdrowotnych do pracy na okreslonym
stanowisku pracy.

Szczegotowy opis przedmiotu zamoéwienia zawarty jest w zafgczniku nr 2 do niniejszego

Zapytania Ofertowego.


mailto:administracja@muzeumsp.pl

Wykonawca musi by¢ wpisany do Rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza
zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz.
2219).

Planowany termin realizacji zamoéwienia: 09.01.2019 r. — 09.01.2020 r.

IV. OPIS SPOSBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1.

2.

Wykonawca powinien stworzy¢ oferte na ,Formularzu cenowym” zatgczonym do niniejszego
zapytania.

Oferta powinna by¢:

a) opatrzona pieczatkg firmowa,
b) posiada¢ date sporzadzenia,
c) zawiera¢ adres lub siedzibe Wykonawcy, numer telefonu, numer NIP,

d) podpisana czytelnie przez Wykonawce.

V. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA OFERT

1.
2.
3.

Oferta powinna by¢ przestana e-mailem: administracia@muzeumsp.pl.

Oferty powinny by¢ ztozone do_dnia 14 grudnia 2018 r. do godz. 14.00.

Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.

VI. OCENA OFERT

Jedynym kryterium oceny ofert, bedzie cena, a najkorzystniejszg ofertg bedzie ta, ktéra
przedstawi najnizszg catkowitg cene realizacji niniejszego zamowienia. Cena catkowita ma by¢
przedstawiona liczbowo w ztotych polskich, do dwdch miejsc po przecinku, ma zawieraé w sobie
wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zamdwienia i ma by¢é niezmienna przez caly czas

realizacji zaméwienia.

VIl.  INFORMACJE DOTYCZACE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

O wyborze najkorzystniejszej oferty Wykonawcy bedg mogli sie dowiedzie¢ telefonicznie pod

nr tel. 261 519 467.

VIll. DODATKOWE INFORMACJE
Dodatkowych informacji udziela Pani Edyta Filipek tel. 261 519 467.

IX. ZALACZNIKI

1.

2
3.
4

Formularz ofertowy - 3 ark.
. Szczegdbtowy opis przedmiotu zamowienia — 2 ark.
Wz6r umowy — 5 ark.

. Klauzula informacyjna — zat. nr 2

DYREKTOR

mgr Pawet PAWLOWSKI



Zat. Nr 1 do zapytania ofertowego

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy:

W nawigzaniu do zapytania ofertowego na $wiadczenie ustug medycznych w zakresie

profilaktycznych badan lekarskich (okresowych i kontrolnych) pracownikéw Muzeum Obrony

Przeciwlotniczej w Koszalinie i badan wstepnych oséb przyjmowanych do pracy w Muzeum oraz
wydawanie orzeczen lekarskich o braku przeciwwskazan zdrowotnych do pracy Ilub

0 przeciwwskazaniach zdrowotnych do pracy na okreslonym stanowisku pracy:

1. Oferuje wykonanie ustugi za kwoty:



FORMULARZ CENOWY

: L. Cena jednostkowa
Lp. Asortyment j.m. llosé Cena faczna brutto
(brutto)
A B C D E F=DxE
Badania podstawowe
Badanie lekarskie
1. |wstepne z. os. 3
wystawieniem
orzeczenia
Badanie lekarskie
2. | Okresowe z os. 3
wystawieniem
orzeczenia
Badanie lekarskie
3. | kontrolne z os. 3
wystawieniem
orzeczenia
4. | Konsultacja 0s. 3
okulistyczna
5. | Morfologia ogdina 0S. 3
6. | Badanie ogdine 0s. 3
moczu
Badanie dodatkowe
1. | Glukoza (cukier w 0s. 3
surowicy krwi)
2 R_TG_kIatk_i _ os. 3
piersiowej z opisem
Cholesterol
3. | catkowity w 0s. 3
surowicy
4. | EKG z opisem 0s. 3
5. | Spirometria 0S. 3
6. Konsulta_cja 0s. 3
neurologiczna
7| Konsultacja os. 3
laryngologiczna
RAZEM

*Liczba oso6b 3 jest liczbg szacunkowg

Powyzszy wykaz badan stuzy jedynie do oceny ofert i wyboru oferty najkorzystniejszej. Decyzja o wykonaniu
konkretnych badan nalezy kazdorazowo do lekarza medycyny pracy.

Cenabrutto ............... PLN (SIOWNI@: ...t )

Podane w ust. 1 ceny uwzgledniajg wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zamdwienia i nie
ulegng zmianie przez caty czas jego realizaciji.
Oswiadczam(y), ze zapoznatem(lismy) sie z trescig Zapytania Ofertowego w tym zawartym tam

projektem umowy, posiadam(y) wszelkie informacje potrzebne dla zrealizowania przedmiotu




zamoéwienia i zobowigzuje(my) sie do rzetelnej realizacji zamowienia, zgodnie z warunkami,
terminami i wymaganiami podanymi w Zapytaniu Ofertowym i ztozong oferts.

4. Oswiadczam(y), ze dysponuje(jemy) personelem (lekarskim i pielegniarskim) posiadajgcym
odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia zawodowe okreslone rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia
i Opieki Spofecznej z dn. 30.05.1996 r. w sprawie przeprowadzania badan lekarskich
pracownikéw z zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami, oraz orzeczen
lekarskich wydawanych do celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz.U. 2016 poz. 2067)
w ilosci i specjalnosci niezbednej do petnej realizacji przedmiotu zamdwienia opisanego
w Zapytaniu Ofertowym.

5. Oswiadczam(my), ze na dzieh zlozenia oferty jestem wpisany (jesteSmy wpisani) do Rejestru
podmiotéw wykonujgcych dziatalno$é leczniczg, zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalno$ci leczniczej (tj. =z U. z 2018 r. poz. 2219) numer wpisu

6. Znajduje(my) sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej prawidtowe wykonanie
zamoéwienia, w stosunku do naszej/mojej firmy nie otwarto likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci.

7. Posiadam(my) niezbedng wiedze i doswiadczenie, dotychczasowe zamowienia na rzecz

odbiorcow zrealizowaliSmy z nalezytg starannoscia.

8. Oswiadczam(my), ze oferta nie zawiera informacji stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa w
rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.* /Oswiadczam(my), ze oferta zawiera
informacje stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow o zwalczaniu

nieuczciwej konkurencji. Informacje takie zawarte sg w nastepujgcych dokumentach:

imig i nazwisko Wykonawcy (podpis)

* niepotrzebne skresli¢



Zaf. Nr 2 do zapytania ofertowego

SZCZEGOLOWY OPIS PREZDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamdwienia jest $wiadczenie ustug medycznych w zakresie profilaktycznych badan
lekarskich (okresowych i kontrolnych) pracownikéw Muzeum Obrony Przeciwlotniczej w Koszalinie
i badan wstepnych oséb przyjmowanych do pracy w Muzeum oraz wydawanie orzeczen lekarskich
o braku przeciwwskazan zdrowotnych do pracy lub o przeciwwskazaniach zdrowotnych do pracy
na okreslonym stanowisku pracy.
Ustugi $wiadczone majg by¢ od dnia 9 stycznia 2019 r. do dnia 9 stycznia 2020 r.
Badania profilaktyczne przeprowadzane bedg na podstawie skierowania wydanego przez
Zamawiajgcego.
Zakres wymaganych badan profilaktycznych w okresie realizacji zamoéwienia:
1) Badania podstawowe:
a. badanie lekarskie wstepne z wystawieniem orzeczenia,
b. badanie lekarskie okresowe z wystawieniem orzeczenia,
c. badanie lekarskie kontrolne z wystawieniem orzeczenia,
d. badanie okulistyczne,
e. badania analityczne (morfologia ogdlna, badanie ogélne moczu).
2) Badania dodatkowe, wykonywane na zlecenie lekarza medycyny pracy, koniecznosc
wykonania tych badan uzasadnia stanowisko zajmowane przez badanego pracownika:
glukoza (cukier w surowicy krwi),

RTG Klatki piersiowej z opisem,

a
b
c. cholesterol catkowity w surowicy krwi,
d. EKG z opisem,
e. Spirometria,
f. Konsultacja neurologiczna,

g. Konsultacja laryngologiczna.
Przewidywana liczba oséb objetych badaniami podstawowymi wstepnymi i okresowymi — 3:
1) badanie lekarskie z wystawieniem orzeczenia,
2) badanie okulistyczne,
3) badania analityczne (morfologia ogdlna, badanie ogdélne moczu).
Przewidywana liczba oséb objetych badaniami podstawowymi kontrolnymi z wystawieniem
orzeczenia — 3.
Swiadczenie ustug medycznych objetych przedmiotem zamoéwienia ma by¢ realizowane w dni
robocze (od poniedziatku do pigtku) w godzinach: od 8:00 do 16:00. Wykonawca $wiadczy ustugi
medyczne, na podstawie skierowania na badania, wystawionego przez Zamawiajgcego
(pracodawce), zgodnie z §4 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z 30.05.1996 r.
w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki

zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celdéw przewidzianych



w Kodeksie pracy (Dz.U. 2016 poz. 2067) oraz z uwzglednieniem przepisow ustawy z dnia

27 czerwca 1997 roku o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 2018 r., poz. 1155).



UMOWA NR ...............

Zat. Nr 3 do zapytania ofertowego

zawarta w dniu ...........cocveeeee. w Deblinie pomiedzy nastepujgcymi Stronami:

ZAMAWIAJACY:

WYKONAWCA:

Muzeum Sit Powietrznych w Deblinie
08-530 Deblin, ul. Lotnikéw Polskich 1
NIP 5060105805, REGON 060738970
reprezentowana przez:

Dyrektora — Pawta PAWLOWSKIEGO

reprezentowany przez:

§1.

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest swiadczenie ustug medycznych w zakresie profilaktycznych

badan lekarskich (okresowych i kontrolnych) pracownikéw Muzeum Obrony Przeciwlotniczej

w Koszalinie i badan wstepnych o0sdb przyjmowanych do pracy w Muzeum oraz wydawanie

orzeczen lekarskich o braku przeciwwskazan zdrowotnych do pracy lub o przeciwwskazaniach

zdrowotnych do pracy na okreslonym stanowisku pracy w Muzeum.

2. Badania profilaktyczne przeprowadzane beda na podstawie skierowania wydanego przez

Zamawiajgcego, wzor skierowania stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszej umowy. Zakres badan

profilaktycznych:

1) Badania podstawowe:

2)

a. badanie lekarskie wstepne z wystawieniem orzeczenia,
b. badanie lekarskie okresowe z wystawieniem orzeczenia,

c. badanie lekarskie kontrolne z wystawieniem orzeczenia,

d. badanie okulistyczne,

e. badania analityczne (morfologia ogdélna, badanie ogélne moczu).

Badania dodatkowe, wykonywane na zlecenie lekarza medycyny pracy, konieczno$é

wykonania tych badan uzasadnia stanowisko zajmowane przez badanego pracownika:

@
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glukoza (cukier w surowicy krwi),

RTG klatki piersiowej z opisem,

cholesterol catkowity w surowicy krwi,

EKG z opisem,

spirometria,

konsultacja neurologiczna,

konsultacja laryngologiczna.



Wykonawca zobowigzuje sie do wykonywania przedmiotu umowy zgodnie z jej postanowieniami,
treScig Zapytania Ofertowego, zasadami sztuki lekarskiej wymaganymi dla tego rodzaju ustug
medycznych, przez osoby posiadajgce uprawnienia i kwalifikacje niezbedne do ich wykonywania,
zgodnie z przepisami okreslonymi w Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia
30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzenia badan lekarskich pracownikéw, zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do
celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz.U. 2016 poz. 2067), jak réwniez z uwzglednieniem
przepisow ustawy z dnia 27 czerwca 1997 roku o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 2018 r., poz.
1155).

Swiadczenie ustug medycznych objetych przedmiotem zaméwienia ma byé realizowane w dni

robocze (od poniedziatku do pigtku) co najmniej w godzinach: od 8:00 do 16:00.

§2.
Maksymalne wynagrodzenie z tytutu realizacji przedmiotowej umowy nie moze przekroczy¢ kwoty
......... zt brutto (stownie: ..................... Ztotych).
Za wykonane ustugi Zamawiajgcy zaptaci Wykonawcy wynagrodzenie kazdorazowo ustalone
wedtug cen przedstawionych w Cenniku, stanowigcym zatgcznik nr 2 do niniejszej umowy.
Wynagrodzenie bedzie ptatne kazdorazowo na podstawie prawidlowo wystawionej faktury VAT,
w terminie 14 dni od daty jej doreczenia do Zamawiajgcego. Do kazdej faktury dotgczona bedzie
lista przebadanych oséb z okresleniem rodzaju wykonanej ustugi.
Ptatnos¢ nastgpi przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy. Za termin dokonania ptatnosci

przyjmuje sie dzien uznania rachunku bankowego Wykonawcy nalezng kwotg.

§3.
Kazdej ze stron przystuguje prawo wypowiedzenia umowy bez podania przyczyn, z zachowaniem
trzymiesiecznego okresu wypowiedzenia na pismie, przy czym okres ten liczy sie od pierwszego
dnia miesigca nastepnego po ztozeniu wypowiedzenia.
Odstgpienie od umowy powinno nastgpi¢ w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci i powinno
zawieraC uzasadnienie.
Za odstgpienie od umowy z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy, z zastrzezeniem
postanowien ust. 1 zaptaci on kare umowng w wysokos$ci 10% brutto wynagrodzenia okreslonego
w §2 ust. 1 niniejszej umowy.
W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczno$ci powodujgcej, ze wykonanie umowy nie lezy
w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢c w chwili zawarcia umowy,
Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od umowy w terminie 30 dni od powziecia wiadomosci o tych
okolicznosciach.
W okresie wypowiedzenia umowy, badania rozpoczete w trakcie jej obowigzywania, realizowane

bedg na zasadach okreslonych w niniejszej umowie.

§4.

Umowa zostaje zawarta na okres od dnia 9 stycznia 2019 r. do dnia 9 stycznia 2020 r.



§5.
Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do dokonania nastepujacych zmian w umowie:
1) zmniejszenia podanej w Zapytaniu Ofertowym liczby oséb kierowanych na badania,
w przypadku fluktuacji kadry,
2) zmiany wynagrodzenia o kwote wynikajgcg ze zmienionych stawek podatku VAT,
obowigzujgcych w dacie powstania obowigzku podatkowego.
W przypadku przeprowadzenia mniejszej, niz przewidywano w tresci Zapytania Ofertowego

Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie za faktyczng liczbe wykonanych badan.

§6.
Osoby upowaznione do kontaktéw w zakresie realizacji umowy:
1) po stronie Wykonawey: .........c.coeiiiiinininiiiiiennn, tel
2) po stronie ZamawiajgCego: ... ..covvieiririiie i tel. o

Kazda ze stron ma prawo udziela¢ upowaznieh do wystepowania w jego imieniu takze innym

osobom, o czym powiadomi drugg strone na pismie z odpowiednim wyprzedzeniem

§7.
Wszelkie zmiany i uzupetnienia tresci umowy wymagaja dla swej waznosci formy pisemne;.
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg stosuje sie przepisy Kodeksu cywilnego i innych
powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa wtasciwych dla przedmiotu umowy.
Umowe sporzgdzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym egzemplarzu dla

kazdej ze Stron.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
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Zatgcznik nr 1 do umowy.......

SKIEROWANIE NA BADANIA PROFILAKTYCZNE
WSTEPNE/OKRESOWE/KONTROLNE

Imi¢ i nazwisko

Wynikajace z warunkéw, w ktérych wykonywane s czynnosci:

— czynniki szkodliwe lub uciagzliwe

11



Zatgcznik nr 2 do umowy

CENNIK BADAN PROFILAKTYCZNYCH

Badania podstawowe

Nazwa badania Cena brutto

jednego badania

Badanie lekarskie wstepne z wystawieniem orzeczenia

Badanie lekarskie okresowe z wystawieniem orzeczenia

Badanie lekarskie kontrolne z wystawieniem orzeczenia

Konsultacja okulistyczna

Morfologia ogdlna

Badanie ogélne moczu

Badania dodatkowe

Glukoza (cukier w surowicy krwi)

RTG Klatki piersiowej z opisem

Cholesterol catkowity w surowicy

EKG z opisem

Spirometria

Konsultacja neurologiczna

Konsultacja laryngologiczna

12




Zat. Nr 4 do zapytania ofertowego

KLAUZULA INFORMACYJNA wynikajgca z art. 13 RODO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE

(RODO), informujemy osoby fizyczne biorgce udziat w postepowaniu, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Muzeum Sit Powietrznych w Deblinie,
ul. Lotnikéw polskich 1, 08-530 Deblin.

2. W razie pytan zwigzanych z przetwarzaniem danych, zachecamy do kontaktu z powotanym przez
Administratora Inspektorem ochrony danych pod adresem e-mail: inspektor@muzeumsp.pl

3. Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane w celu przeprowadzenia procedury udzielenia
zamowienia publicznego, ktérego wartos¢ nie przekracza wyrazonej w ziotych réwnowartosci
30 000 euro, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO (niezbedno$¢ podjecia dziatan przed
zawarciem umowy a nastepnie jej wykonania).

4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogg by¢ osoby lub podmioty upowaznione na
podstawie przepisow prawa oraz osoby lub podmioty przetwarzajgce dane osobowe na zlecenie
Administratora.

5. Pani/Pana dane osobowe bedg przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celéw
przetwarzania wskazanych w pkt. 3, lecz nie krocej niz okresy wynikajgce z przepisow
powszechnie obowigzujacego prawa (z zastrzezeniem, iz okres przechowywania danych
osobowych moze zosta¢ kazdorazowo przediuzony o okres przedawnienia roszczen, jakie mogg
mie¢ zwigzek, z Pani/Pana osobg lub jezeli przetwarzanie danych osobowych bedzie niezbedne
dla celowego dochodzenia roszczen lub obrony przed roszczeniami strony przeciwnej).

6. W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposéb
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO.

7. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak niezbedne do wziecia udziatu
w postepowaniu a nastepnie w celu realizacji umowy. Odmowa podania danych osobowych
uniemozliwia realizacje celdw wskazanych w pkt. 3.

8. Posiada Pani/Pan:

— na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych
(skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowa¢ zmiang wyniku postepowania
0 udzielenie zamowienia publicznego);

— na podstawie art. 17 RODO prawo do usuniecia danych osobowych, z zastrzezeniem art. 17
ust. 3.

— na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO

(prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do
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przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkow ochrony prawnej lub w celu
ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne wzgledy interesu
publicznego Unii Europejskiej lub pahstwa cztonkowskiego);

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczgcych narusza przepisy
RODO.

9. Nie przystuguje Pani/Panu:
— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;
— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz

podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. b RODO.
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