
Załącznik Nr l l

do Ogłoszenia o zamówieniu

FORMULARZ OFERTY

na wykonywanie badań lekarskich: wstępnych, okresowych i kontrolnych
dla pracowników KRUS OR w Koszalinie oraz podległych Placówek Terenowych

w: Drawsku Pomorskim, Kołobrzegu i Szczecinku

1. Nazwa (firma) oraz adres Wykonawcy:

NIP

REGON:

2. Kalkulacja cenowa Wykonawcy za realizację całości przedmiotu zamówienia:

oferujemy wykonanie całości przedmiotu zamówienia za cenę brutto: ................................... zł
(słownie:

)---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- l-

Niniejsze wynagrodzenie obliczono na okres od dnia 01.01.2019 r. do dnia 31.12.2020 r.
zgodnie z zastosowanymi formułami określonymi w tabeli poniżej. Stanowić ono będzie
podstawę oceny złożonych ofert, a zastosowany podział na grupy badań ma charakter
pomocniczy, tożsamo należy traktować wskazane ilości badań - stanowią one wielkości
szacunkowe.
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1

Lp.

Grupa
pracowników oraz

rodzaj badania
profilaktycznego

Badania /czynności realizowane przez
Wykonawcę dla danej grupy

pracowników w ramach badań
profilaktycznych

Cena

jednostkowa za
badanie/czynność

Ilość osób

w danej
grupie

pracowników

Wartość

badań/czynności
a ogólem dla

danej grupy
pracowników

(kolumna Nr 4 x
kolumna Nr 5)

l 2 3 4 5 6

1

Badanie wstępne
i okresowe dla

pracownika
administracyjno -

biurowego, nie
prowadzącego

samochodu

służbowego

Badanie lekarskie profilaktyczne
z wydaniem orzeczenia; badanie
okulistyczne z wystawieniem recepty
określającej parametry odpowiednich
szkieł korygujących wzrok przy
obsłudze monitora ekranowego;
badanie laboratoryjne, obejmujące: OB,
morfologię, glukozę, badanie ogólne
moczu.

57



2

2

Badanie wstępne
i okresowe dla

pracownika
administracyjno -

biurowego,
prowadzącego

samochód

służbowy

Konsultacja psychologiczna pracownika
(uwzględniająca poszerzone badanie
narządu wzroku o widzenie
zmierzchowe oraz badanie reakcji na
zjawisko olśnienia), któremu w rai-nach
obowiązków służbowych powierzono
prowadzeiiie samochodu służbowego
)ub wykorzystanie prywatnego do
celów służbowych; badanie lekarskie
profilaktyczne z wydaniem orzeczenia;
badanie okulistyczne z wystawieniem
recepty okreś)ającej parametry
odpowiednich szkieł korygujących
wzrok przy obsłudze monitora
ekranowego; badanie neurologiczne
z wydaniem orzeczenia; badanie
laboratoryjne obejmujące: OB,
morfologię, glukozę, badanie ogólne
moczu.
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3

Badanie wstępne
i okresowe dla

kierownika,
prowadz4cego

samochód

służbowy

Konsultaqja psychologiczna pracownika
(uwzględniająca poszerzone badanie
narządu wzroku o widzenie
zmierzchowe oraz badanie reakcji na
zjawisko oMnienia), któremu w rai'nach
obowiązków służbowych powierzono
prowadzenie samochodu służbowego
Iub wykorzystanie prywatiiego do
celów służbowych; badanie lekarskie
profilaktyczne z wydaniei'n orzeczenia;
badanie okulistyczne z wystawieniei'n
recepty określąjące.j parametry
odpowiednich szkieł korygujących
wzrok przy obsłudze monitora
ekranowego; badanie neurologiczne
z wydaniem orzeczenia; badanie
laboratoryjne, obejmujące: OB,
morfologię, glukozę, badanie ogólne
moczu, EKG, cholesterol + frakcje.
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4

Badanie wstępne
i okresowe d)a

robotnika

gospodarczego,
prowadzącego

samochód służbowy
oraz wykonującego

czynnoŚci na
wysokości powyżej

3m

Konsultacja psychologiczna pracownika
(uwzględniąjąca poszerzone badanie
narządu wzroku o widzenie
z+'nierzchowe oraz badanie reakcji na
zjawisko olśnienia), któremu w ramach
obowiązków służbowych powierzono
prowadzenie samochodu służbowego
lub wykorzystanie prywatnego do
celów służbowych; badanie lekarskie
profilaktyczne z wydaniem orzeczenia;
badanie okulistyczne z wydaniem
orzeczenia; badanie neurologiczne
z wydaniem orzeczenia; badanie
laryngologiczne, badanie laboratoryjne,
obejmujące: OB, morfologię, glukozę,
badanie ogólne moczu, EKG.

l

5

Badanie okresowe

dla pracownika
administracyjno -

biurowego,
kierownika

Badanie lekarskie profilaktyczne
z wydaniem orzeczenia: badanie
okulistyczne z wystawieniem recepty
określającej parametry odpowiednich
szkieł korygujących wzrok przy
obsludze monitora ekranowego.

17

6

Badanie kontrolne -

pracownicy bez
względu na
stanowisko

Badanie 1ekarza medycyiiy pracy
i wydanie orzeczenia.

20

Suma:



l l

3. Oferuję termin realizacji zamówienia: wymagany przez Zamawiającego, tj. od dnia
0l.01.20l9 r. do dnia 31.l2.2020 r.
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3

Cennik poszczególnych badań

Lp. Rodzaj badania Cena za badanie

l Badanie lekarskie profilaktyczne z wydaniem orzeczenia
.............. zl

brutto

2 Badanie oku1istyczne z wydaniem orzeczenia
.............. zł

brutto

3 Badanie okulistyczne z wystawieniem recepty określającej parametry odpowiednich szkieł
korygujących wzrok przy obsłudze monitora ekranowego

' ............... zł
brutto

4 Badanie neuro)ogiczne z wydaniem orzeczenia
................. zł

bruttO

5 Badanie laryngologiczne z wydaniem orzeczenia
................. zł

brutto

6

Konsultacja psychologiczna pracownika (uwzględniająca poszerzone badanie narządu wzroku
o widzenie zmierzchowe oraz badanie reakcji na zjawisko olśnienia), któremu w ramach obowiązków
służbowych powierzono prowadzenie samochodu służbowego lub wykorzystanie prywatnego do celów
służbowych.

................. zł
brutto

7 Badanie lekarza medycyny pracy i wydanie orzeczenia w badaniu kontrolnym.
................. zł

brutto

8 RTG klatki piersiowej - małe zdjęcie.
................. zł

brutto

9 Badanie laboratoryjne:

OB
.............. zl

brutto

mocz - badanie ogólne
............... zł

brutto

glukoza
................. zł

brutto

morfologia
.............. zl

' brutto

morfologia + płytki
.............. zł

brutto

EKG
............... zł

brutto

cholesterol
................. zł

brutto

cholesterol + frakcje
................. zł

brutto



7. Oświadczam, iż zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia, warunkami wzoru
umowy i wymogami Zamawiającego i nie wnoszę do nich żadnych zastrzeżeń.

8. Załącznikami do niniejszego formularza oferty stanowiącymi integralną część oferty są:
l ) podpisany (tj. zaakceptowany) wzór umowy;
2)oświadczenie upoważnionej osoby o posiadaniu uprawnień niezbędnych do

sprawowania profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami;
3) kopia aktualnego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej, przewidzianego

przepisami prawa dla wykonywanej działalności;
4) dokument (np. pełnomocnictwo) potwierdza?jący uprawnienie osoby podpisującej

formularz oferty do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy, w przypadku
gdy oferty nie podpisują osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy,
wymienione w dokumentach rejestrowych;

5) . . . .... ............ . .. . . ... .............. .. . .. .. . .......... ... . ... ......... . . .. . . ...... ;
6) . . .................. . . .. ............. .. ... .. . ..... .............. . .. . ............ . . . ........... . .

i

dniaMiejscowość 20.... roku.

(pieczęć i podpis osoby uprawmonej do
sldadania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)

*W sytuacji, gdy cena przedmiotu zamówienia jest wieloskładnikowa, iiależy podać także
cenę poszczególnych pozycji.
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