Rybnik, dnia 08 stycznia 2018 r.

Zapytanie ofertowe nr SP23.253.2.2018
(dotyczy: Swiadczenie ustug medycznych w zakresie medycyny pracy dla Szkoty

Podstawowej nr 23 im. Gérniczego Stanu w Rybniku - ustuga.)

. ZAMAWIAJACY
Miasto Rybnik — Szkota Podstawowa nr 23 im. Gérniczego Stanu w Rybniku
ul. Sportowa 52
44-273 Rybnik
Adres e —mail: gimrybnik@poczta.onet.pl
Telefon: 32 4259715
Fax: 32 4259530
Il. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamodwienia jest $wiadczenie ustug medycznych w zakresie medycyny pracy

dla Szkoty Podstawowej nr 23 im. Gérniczego Stanu w Rybniku - ustuga.
Wspdlny Stownik Zamowien (CPV):
Kod CPV:

85121000-3 Ustugi medyczne

Przedmiotem zamdwienia jest :

Swiadczenie ustug medycznych w zakresie medycyny pracy dla Szkoty Podstawowej nr 23 im.
Gérniczego Stanu w Rybniku obejmujgce wykonywanie badan wstepnych, okresowych,
kontrolnych zgodnie z wymogami na danym stanowisku pracy — nauczyciel, administracja,
obstuga, palacz co, pracownik wydajacy positki, badan dla kierowcow do korzystania
z samochodu prywatnego w celach stuzbowych wymaganych przez Kodeks pracy
i wykonywanych przez lekarza z zakresu medycyny pracy. Szkota zatrudnia ok 30 pracownikow.

W sktad pakietu podstawowych badan wchodza:
a. badania laboratoryjne:
morfologia
OB.
mocz
glukoza
RTG klatki piersiowej
badania wysokosciowe
badanie lekarza specjalisty
wpis do ksigzeczki sanepidowskiej wraz z orzeczeniem
Wizyta lekarska
Zaswiadczenie lekarskie.

S Y

Catkowite badanie pracownika musi by¢ wykonane w przeciggu dwdch dni od zgtoszenia sie do
medycyny pracy.


mailto:gimrybnik@poczta.onet.pl

I1l. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

0d 22.01.2018 roku do 31.12.2018 roku

IV. OPIS SPOSBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

Oferent powinien przygotowad oferte na formularzu zatgczonym do niniejszego zapytania.
Oferta powinna by¢:

- opatrzona pieczatka firmowsg,
- posiada¢ date sporzadzenia,
- podpisana czytelnie przez wykonawce,
- zawierac adres lub siedzibe oferenta, numer telefonu, numer NIP.
Lista dokumentéw/oswiadczen wymaganych od Wykonawcy:
Oswiadczenie o posiadanym zasobie osobowym niezbednym do wykonania zamoéwienia.
V. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKtADANIA OFERT
1. Oferta powinna by¢ przestana za posrednictwem: poczty elektronicznej na adres:
gimrybnik@poczta.onet.pl, poczty, kuriera lub tez dostarczona osobiscie na adres: Szkota

Podstawowa nr 23 im. Gdrniczego Stanu w Rybniku, ul. Sportowa 52, 44-273 Rybnik
w godzinach Pn-Pt 7.30-15.30 do dnia 18 stycznia 2018 r. do godziny 10:00 z dopiskiem:
Oferta na obstuge medyczng Szkoty Podstawowej nr 23 im. Gérniczego Stanu w Rybniku.

2. Oferty ztozone po terminie nie bedga rozpatrywane.
Oferent moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmienic lub wycofac swojg oferte.
W toku badania i oceny ofert Zamawiajagcy moze zada¢ od oferentédw wyjasnien
dotyczacych tresci ztozonych ofert.

5. Zapytanie ofertowe zamieszczono na stronie: http://sp23.bip.edukacja.rybnik.eu

/zamoéwienia-publiczne/
VI. OCENA OFERT
Zamawiajgcy dokona oceny waznych ofert na podstawie nastepujgcych kryteriow:
1- Cena 100%
VIl. INFORMACIJE DOTYCZACE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY
Wyniki i wybdr najkorzystniejszej oferty zostanie ogtoszony 19 stycznia 2018 r. w na stronie
internetowej pod adresem http://sp23.bip.edukacja.rybnik.eu /7zamdwienia-publiczne/.
VIIl. DODATKOWE INFORMACIJE
Dodatkowych informacji udziela Anna Byczek pod numerem telefonu: 32 4259715 oraz adresem
email: gimrybnik@poczta.onet.pl
IX. ZALACZNIKI
Wzér formularza ofertowego (zatgczniki 1).
Wz6r oswiadczenia Wykonawcy (zatgczniki 2)
Wz6r umowy (zatgczniki 3).
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Zatgcznik nr 1

FORMULARZ OFERTOWY
na wykonanie ustugi o wartosci netto ponizej kwoty okreslonej w art. 4 pkt 8

Nazwa przedmiotu zamodwienia:
Swiadczenie ustug medycznych w zakresie medycyny pracy dla Szkoty Podstawowej nr 12 im.
Gorniczego Stanu w Rybniku

Nazwa i adres WYKONAWCY

1. Oferuje wykonanie przedmiotu zamdwienia za
a) Pakiet podstawowych badan:

cene netto:..ceeecciieee e, zt.
cene bruttoi.....ccccvvviieiiiiiiienins zt.
b) Konsultacje u specjalisty
cene netto:..oeeeecciieee e, zt.
cene brutto:i....cccccveviieeiiiciieeeins zt.
c) Badanie psychotechniczne dla kierowcéw:
cene netto:..oeeevcciieee e, zt
cene brutto:i....cccccvvviieeiiiciieeeins zt.

Powyzsza cena obejmuje petny zakres zamodwienia okreslony w warunkach przedstawionych w opisie
przedmiotu zamdwienia w Zapytaniu ofertowym.

2. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z opisem przedmiotu zaméwienia i nie wnosze do niego zastrzezen
oferuje wykonanie przedmiotu zamodwienia w terminie do 31 grudnia 2018 r.
3. W przypadku wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do:
- podpisania umowy na warunkach zawartych w Zapytaniu ofertowym, w miejscu i terminie
wskazanym przez Zamawiajgcego,
- ustanowienia osoby odpowiedzialnej za realizacje umowy  ....cccoevieeeeeninns
(imie i nazwisko)
akceptujemy przekazany wzdér umowy, stanowigcy zatacznik nr 3 do Zapytania ofertowego,
akceptujemy warunki ptatnosci okreslone przez Zamawiajgcego,

*) niepotrzebne skresli¢

Przedstawiciel Wykonawcy

( podpis i pieczec )



Zatgcznik 2

Nazwa wykonawcy

OSWIADCZENIE
O SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
PUBLICZNEGO ORAZ O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU Z POSTEPOWANIA

Sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego na:

o$wiadczam/y, ze:

1) nie podlegamy wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia i nie spetniamy zadne;j z
przestanek zapisanych w art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Prawa zaméwien publicznych,

2) spetniamy warunki udziatu w postepowaniu o udzielenie zamdwienia, zapisane w art. 22 ust 1b,tj:
- kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, o ile wynika to

z odrebnych przepisow;

- sytuacji ekonomicznej lub finansowej;

- zdolnosci technicznej lub zawodowej.

Podpis wykonawcy/



