KASA ROLNICZEGO UBEZPIECZENIA SPOLECZNEGO
Oddziat Regionalny w Gdansku

ul. Trakt $w. Wojciecha 137, 80-043 Gdansk, tel. (centrala) 58/301 03 52,
(sekretariat) 58/301 48 93, fax. 58/301 48 94, e-mail: gdansk@krus.gov.pl

0400.0P.162.6.2019 Gdansk, dnia 14.01.2020 r.
Adresat - wszyscy zainteresowani

Ogtoszenie o zamdéwieniu / Formularz zapytania ofertowego

na Swiadczenie ushug z zakresu medycyny pracy
dla pracownikéw PT KRUS w Sztumie
1 Malborku
(destawa/ustuga/robeta-budewlana)

1. Nazwa i adres Zamawiajacego:
Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego Oddziat Regionalny w Gdansku
ul. Trakt sw. Wojciecha 137, 80-043 Gdansk
NIP 526-00-13-054, REGON 012513262-00440,
e-mail: gdansk@krus.gov.pl,
tel./ faks (58) 301 03 52,
godziny urzgdowania 7:00 - 15:00

2. Opis przedmiotu zamoéwienia:
Przedmiotem zamoéwienia jest $wiadczenie ustug medycznych w zakresie profilaktycznych badan
lekarskich (okresowych i kontrolnych) pracownikéw Placéwki Terenowej KRUS w Sztumie
i Malborku, badan wstepnych pracownikéw przyjmowanych do pracy oraz udziat
w posiedzeniach komisji BHP.
Zakres badan obejmuje w szczeg6lnoscei:
1) badania wstepne dla pracownikéw pracujacych przy monitorze ekranowym komputera
co najmniej przez polowe dobowego wymiaru czasu pracy (powyzej 4 godzin dziennie).
Zakres badan wstepnych:
— glukoza,
- OB,
— morfologia,
— badanie ogdlne moczu,
— konsultacja okulistyczna,
— Rtg ptuc (badanie wykonywane na zlecenie lekarza medycyny pracy),
— badanie przez lekarza medycyny pracy wraz z wydaniem zaswiadczenia.
Przewidywana - szacunkowa liczba osob skierowanych na badania w okresie trwania umowy -
4 osoby.

2)badania okresowe dla pracownikéw biurowych pracujacych przy monitorze
ekranowym komputera co najmniej przez potowe dobowego wymiaru czasu pracy
(powyzej 4 godzin dziennie).

Zakres badan okresowych:

— glukoza,

- OB,



— morfologia,
— badanie ogdlne moczu,
— konsultacja okulistyczna,
— Rtg pluc (badanie wykonywane na zlecenie lekarza medycyny pracy),
— badanie przez lekarza medycyny pracy wraz z wydaniem zaswiadczenia.
Przewidywana — szacunkowa liczba 0séb skierowanych na badania w okresie trwania umowy - 30
0s06b.

3) badania dla pracownikéw kierujacy samochodem shizbowym kategorii ,,B”.
Zakres badan dla kierowcow:

— konsultacja neurologiczna,
— konsultacja okulistyczna,
— konsultacja psychologiczna,
— badanie widzenia zmierzchowego i olénienia,
—  psychotesty.
Przewidywana - szacunkowa liczba oséb skierowanych na badania w okresie trwania umowy—
6 0s6b.

4) badania kontrolne:

— badania lekarskie majace na celu orzeczenie o mozliwosci wykonania dotychczasowej
pracy dla pracownikéw powracajacych do pracy po zwolnieniu lekarskim trwajacym
powyzej 30 dni,

— badania lekarskie majace na celu orzeczenie o mozliwosci wykonania dotychczasowe;j
pracy w sytuacji zgloszenia przez pracownika lub pracodawce potrzeby takiego badania
poza terminami wynikajacymi z czgstotliwosci badan okresowych, w tym kontrolne
badania okulistyczne pracownika w przypadku pogorszenia wzroku pracownika,

— badania w razie stwierdzenia choroby zawodowej u pracownika,

— badanie przez lekarza medycyny pracy wraz z wydaniem zaswiadczenia.

Przewidywana - szacunkowa liczba 0séb skierowanych na badania w okresie trwania umowy —
4 osoby.

5) udzial w posiedzeniach komisji BHP — 1.

Uwaga:
W przypadku, gdy w wyniku badan okulistycznych przeprowadzonych w ramach badan

profilaktycznych zajdzie potrzeba stosowania przez osobe badana okularéw korygujacych wzrok,
lekarz okulista prowadzacy badanie wystawi recepte okreslajaca parametry odpowiednich szkiet
korygujacych wzrok.

Warunki platnosci:

1) Zamawiajacy zaptaci wykonawcy wynagrodzenie tylko za faktycznie wykonane badania
profilaktyczne i diagnostyczne wg cen jednostkowych podanych w Formularzu cenowym.

2) Do faktury wykonawca zobowiazany jest dotaczy¢ imienny wykaz oséb, ktérym wykonano
badania wraz z wyszczeg6lnieniem rodzaju wykonanych badar i konsultacji.

3) Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmniejszenia lub zwiekszenia ilodci pracownikow
kierowanych na badania. W takim przypadku obowiazuja ceny jednostkowe badan okreslone
w Formularzu cenowym.

4) Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$é zmiany ilosci opisanych badaf tzn., ze moze
dokona¢ zmniejszenia jednego rodzaju badan, a zwiekszyé ilo$é innych pod warunkiem nie
przekroczenia kwoty globalnej wynagrodzenia okreslonego w Formularzu ofertowym.



3)

6)

Ustuga bedaca przedmiotem zaméwienia Jest zwolniona z podatku VAT na podstawie art. 43
ustawy o podatku od towaréw i ushug, dlatego cena netto = cena brutto.

Zaplata wynagrodzenia brutto, za ustuge odbywaé sie bedzie w cyklu miesiecznym,
przelewem na rachunek bankowy Wykonawcey podany na fakturze, w terminie 14 dni od dnia
otrzymania prawidtowo wystawionej faktury VAT/rachunku.

Miejsce $wiadczenia ustug:

)
2)

3)

Przedmiot zaméwienia bedzie wykonywany na terenie miasta Sztumu lub Malborka;
Wykonawca zapewni kompleksowe wykonanie ustugi w placéwce realizujacej $wiadczenie
W jednym miejscu, co oznacza, iz gabinety lekarskie, zabiegowe i specjalistyczne musza
miesci¢ si¢ w tym samym miejscu (budynku).

Miejsce  $wiadczenia ushug zdrowotnych musi  spetniaé wymagania okre$lone
W obowigzujacych przepisach.

Termin wykonania zaméwienia: 01.02.2020 r, — 31.12.2021 r.

Inne szczegotowe wymagania Zamawiajacego:

1)

2)

3)

4)

5)

6)
7)

8)

9)

Wykonawca jest wpisany do Rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnogé lecznicza zgodnie
z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. z 2018 r. poz. 2190
z pézn. zm.), jak réwniez jest zarejestrowany w Wojew6dzkim Osrodku Medycyny Pracy
zgodnie z wymogami ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (Dz. U.
22019 r. poz. 1175 z pézn. zm.).

Realizacja badan odbywag si¢ bedzie na podstawie imiennego skierowania wydanego kazdej
osobie kierowanej na badanie, opatrzonego pieczecia nagtéwkowa Zamawiajacego
1 podpisanego przez upowaznionego pracownika Zamawiajacego.

Wykonawca wykona kompletne badania kazdego pracownika wiacznie z wydaniem
za$wiadczenia o stanie zdrowia w ciggu maksymalnie 3 dni roboczych od dnia otrzymania
skierowania na badania.

Wyznaczona przez Wykonawce placdwka medyczna winna byé otwarta dla kierowanych na
badania 0s6b od poniedziatku do pigtku kazdego tygodnia, w godzinach co najmniej od 7:00
do 15:00.

Wykonawca  zapewni  osobom skierowanym  przez Zamawiajacego  mozliwo$é
zarejestrowania sie na badania osobiscie Iub telefonicznie, zarejestrowanie obejmuje podanie
daty i godziny udzielenia §wiadczenia.

Wykonawca zapewni wydawanie zaswiadczen 1 orzeczenr lekarskich bezposrednio
pracownikowi, ktéry byt badany.

Wykonawca zapewni udziat w posiedzeniach komisji BHP, zgodnie z art. 237 Kodeksu Pracy
(tj. Dz. U. 22019 1. poz. 1040 z pozn. zm.) — jezeli zaistnieje taka koniecznosé.

Wykonawca zapewni realizacje $wiadczern medycznych bedacych przedmiotem zaméwienia
przez personel posiadajacy odpowiednie do rodzaju badania kwalifikacje zawodowe oraz
uprawnienia.

Wykonawca zagwarantuje udzielanie $wiadczen medycznych z nalezyta starannoscig,
z zachowaniem uméwionych terminéw, z poszanowaniem praw pacjenta, zgodnie
z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa, wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej oraz zasadami etyki zawodowej.

Kryteria oceny ofert:
Kryterium cena — waga 100%.




8.

9.

Sposéb przygotowania oferty oraz miejsce i termin skladania ofert.
Oferte nalezy ztozy¢:

1) osobiscie w siedzibie: Kancelaria KRUS OR Gdansk,
ul. Trakt $w. Wojciecha 137, 80-043 Gdansk,

2) przestaé na adres: KRUS OR Gdansk, ul. Trakt Sw. Wojciecha 137,
80-043 Gdansk,

3) faxem na numer: fax. 58/301 48 94,

4) w wersji elektronicznej na e-mail: gdansk@krus.gov.pl
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 24.01.2020 r., do godz. 12.00.
Oferty otrzymane po terminie sktadania ofert nie bedg poddawane ocenie.

Do oferty musza by¢ dotaczone nastepujgce dokumenty:
1) wypetniony i podpisany Formularz oferty;

2) parafowany wzor umowy;

3) Formularz cenowy.

Termin zwigzania ofertg: 30 dni.

10. Wzbér umowy stanowi zalacznik do niniejszego ogloszenia.

Zakaczniki:

Zalacznik 1 - Formularz oferty
Zalacznik 2 - Formularz cenowy
Zalacznik 3 - Wzér Umowy




