Zalgeznik Nr 1

do Zaregdzenia Nr 67
Burmistrza Minsta
Railzyi Podlaski

z dnia 1 sierpoia 2007 r,

OGLOSZENIE

Na podstawie art. 48 ust. | ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1793 z pdzn. zm.),
Burmistrz Miasta Radzyn Podlaski oglasza konkurs ofert na realizatora ,Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewezynek urodzonych w 2007 r. -mieszkanek
Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku.

I .Nazwa i siedziba organu oglaszajgeego konkurs.
1) Burmistrz Miasta Radzyn Podlaski
ul. Warszawska 32
tel. (83) 351 - 24 - 60
tel/fax(83)352-80-85
www.radzvn-podl.pl
http://umradzvnpodlaski.bip.lublin.pl/
NIP: 538-18-51-423
REGON: 030237440
Godziny urzedowania: 7 30 __ 1530

2) Osoba uprawniona do porozumiewania si¢ z wykonawcami w sprawach przedmiotu
konkursu:

Anna Bogutyn
Radzyn Podlaski tel. (83) 351-24-89
tel./fax(83)352-80-85

II Opis przedmiotu konkursu ofert.

I. Przedmiotem konkursu ofert jest wykonanie ,,Programu szczepien profilaktycznych przeciw
wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski"
przyjetego Uchwalg Nr  XXXIV/219/2017 Rady Miasta Radzyn Podlaski z dnia
20 czerwea 2017 r., ktéry obejmuje:
1)przeprowadzenie akcji promocyjno - informacyjnej obejmujacej rodzicow (opiekunéw
prawnych), dziewczynki i chlopeéw rocznika objgtego ,.Programem..." oraz kadr¢ pedagogiczna
szkol podstawowych, poinformowanie o realizacji programu w mediach;
2)przeprowadzenie edukacji zdrowotnej uczestnikow programu na temat profilaktyki raka szyjki
macicy wraz z wrgezeniem ulotki informacyjnej o tej tematyce wsrod rodzicéw lub prawnych
opiekundw dzieci z tego rocznika;
3)zarejestrowanie pacjentki wraz z wprowadzeniem jej danych do rejestru uczestnikow;
4)udzielenie Swiadezenia zdrowotnego:

a) jednorazowo - przeprowadzenie wywiadu,



b) kazdorazowo przed podaniem szezepionki - przeprowadzenic lekarskiego badania

kwalifikacyjnego,

c)wykonanie szczepienia - w 3 dawkach;
5)po zakonczeniu realizacji programu przekazanie do Urzedu Miasta Radzyn Podlaski wykazu
uczestniczek Programu;
6)wykonanie zamowienia na terenie Miasta Radzyii Podlaski;
7T)po wykonaniu calosci szczepienia (3 dawek) przygotowanie zaswiadezenia o jego
przeprowadzeniu w 3 egzemplarzach i przekazanie po jednym egzemplarzu rodzicom dziecka,
praktyce lekarza rodzinnego dziecka oraz pozostawienie jednego egz. w dokumentacji realizatora
zadania; zgodnie ze wzorem stanowiacym zalgcznik nr 4 do Szczegolowych warunkow konkursu
ofert na wybdr realizatora ,Programu szczepien profilaktycznych przeciwko wirusowi HPV
dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyi Podlaski" w 2017 roku;
8)przechowywanie dokumentacji medycznej uczestnikéw Programu przez okres 5 lat

2. Przewidywana liczba dziewczat objetych Programem — 80.

III. Termin realizacji programu.
Termin realizacji programu szczepien - do dnia 30.04.2018 r.

IV.Podmioty uprawnione do wziecia udzialu w konkursie.

Do konkursu moga przystapi¢ podmioty $wiadczace uslugi zdrowotne prowadzace dzialalnosé
na podstawie wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalno$é lecznicza zgodnie
z wymogami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnodci leczniczej (Dz. U. z 2016 r., poz.
1638 z pozn. zm.)

V. Wymagania stawiane oferentom, niezbedne do_ realizacji programu
zdrowotnego.

Podmiot przystepujgey do konkursu winien spelnia¢ nastgpujgce warunki:

1)zapewni¢ fachowy personel medyczny dla potrzeb wykonania Programu, posiadajacy
niezbgdne kwalifikacje do wykonania szczepieii;

2)dysponowaé odpowiednim sprzetem i pomieszczeniem, spelniajgcym normy okreslone
w obowigzujacych przepisach prawa, gwarantujacym wykonanie zadania m.in.: zestaw
reanimacyjny, zestaw przeciwwstrzasowy;

3)jako podmiot przyjmujgc zamoéwienie na wykonanie szczepien, posiadac dodatkowe
ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzieleniem
$wiadczenia na okres trwania umowy, zgodnie z obowigzujacymi przepisami:

4)wykona¢ zaméwienie na terenie Miasta Radzyn Podlaski.

VI.  Materialy konkursowe.

1. Szczegdtowe warunki konkursu ofert na wybdr realizatora Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek
Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku zawarto w zalagczniku Nr 2 do Zarzadzenia Nr 67
Burmistrza Miasta Radzyn Podlaski z dnia 31 lipca 2017 r.

2. Szczegélowe warunki konkursu ofert na wybdr realizatora . Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek
Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 r. mozna otrzyma¢ u Przewodniczacego Komisji Konkursowej -



ul. Warszawska 32, w dniach: od poniedzialku do pigtku w godz. 7:30 - 15:30, tel.: (83) 351 24
60 oraz pobra¢ ze strony internetowej - BIP Urzedu Miasta Radzyn Podlaski, pod adresem:
http://umradzynpodlaski.bip.lublin.pl _(zakladka ogloszenia).

VII. Dokumenty skladajace sie na oferte.

Podmiot przystepujacy do konkursu zobowigzany jest zlozy¢ dokumenty podane w pkt. V
zalgeznika nr 2 do Zarzadzenia Nr 67 Burmistrza Miasta Radzyn Podlaski z dnia
31 lipca 2017 r., stanowigce Szczegolowe warunki konkursu ofert na wybdr realizatora
wProgramu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek urodzonych
w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku.

Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni liczony od dnia skiadania ofert.

VIII. Miejsce i termin skiadania ofert.

1.Oferty nalezy sklada¢ w zamknigtej kopercie w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci,
w Sekretariacie Urzedu Miasta Radzyn Podlaski, 21—300 Radzyn Podlaski, ul. Warszawska 32,
w terminie do dnia 23 sierpnia 2017 r. do godz. 10:00.

2. Koperta powinna by¢ opisana nazwa zadania oraz zawieraé: nazwe, adres i telefon podmiotu
skladajacego oferte.

3.Oferty zlozone po terminie skladania ofert nie beda otwierane i zostang niezwlocznie
zwrdcone.

IX. Miejsce i termin otwarcia ofert.
Publiczne otwarcie ofert nastapi w dniu 23 sierpnia 2017 r. o godz. 10:15 w siedzibie Urzgdu
Miasta Radzyn Podlaski ul. Warszawska 32.

X. Rozstrzygniecie konkursu.
1.Komisja Konkursowa sporzgdzi list¢ podmiotow, ktére zlozyly oferty oraz ranking ofert
ustalony na podstawie analizy merytorycznej dokumentéw przedlozonych przez poszczegdlne
podmioty.
Za najkorzystniejsza wsrod ocenianych ofert zostanie uznana oferta, kidra uzyska najwigksza
ilos¢ punktow (z najnizszg cena).
Lista wraz z propozycja wyboru podmiotu do realizacji zadania zostanie przedstawiona
Burmistrzowi Miasta.
2.Konkurs bedzie uniewazniony, jezeli:
1) nie wplynie zadna oferta;
2) zaproponowana przez realizatora programu cena za realizacj¢ calego Programu bedzie
wyzsza niz Zamawiajacy moze przeznaczy¢ na realizacje Programu;
3) nie zlozono zadnej oferty niepodlegajacej odrzuceniu.
3.Czynnosci komisji konkursowej wpisuje si¢ do protokolu z posiedzenia, zawierajacego
w szezegolnosei:
1) date posiedzenia komisji konkursowe;j;
2) sklad komisji konkursowe;j
3) nazwy podmiotow, ktorych oferty zostaly odrzucone z przyczyn formalnych, z
podaniem uzasadnienia odrzucenia oferty:
4) nazwy podmiotow oraz kolejnosé uzyskanego miejsca.




4 Burmistrz Miasta na podstawie propozycji Komisji podejmie ostateczng decyzje o wyborze
realizatora Programu. .

Radzyn Podlaski, dnia | sierpnia 2017 r.
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Zalgeznik Nr 2

do Zarzsplzenia Nr 67

Burmistrza Miasta Radzyd Podlaski
Zdnia 1 sierpnin 2017 r,

Szczegélowe warunki konkursu ofert na wybor realizatora ,, Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007r. -
mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski

w 2017 roku.

I. Zamawiajacy i przedmiot konkursu ofert.

Zamawiajgcym wykonanie ,Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek

urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski" jest Miasto Radzyn Podlaski.

Przedmiotem konkursu ofert jest wykonanie ,,Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV

dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanck Miasta Radzyn Podlaski" przyjetego Uchwalg

Nr XXXIV/219/2017 Rady Miasta Radzyn Podlaski z dnia 20 czerwca 2017 r., zwanym dalej ,,Programem".
Program, bedgcy przedmiotem konkursu, obejmuje wykonanie profilaktycznego szczepienia dziewczat

urodzonych w 2007 roku, zameldowanych na stale w momencie ogloszenia konkursu w Radzyniu Podlaskim

szczepionkg przeciwko wirusowi HPV (typ 6, 11, 16, 18 tj. przeciw rakowi szyjki macicy, pochwy, sromu oraz

brodawczakom plciowym).

I.Zadaniem realizatora programu jest:

1) przeprowadzenie akcji promocyjno-informacyjnej o realizacji Programu w mediach i wyslanie zaproszen
na badania;

2) przeprowadzenie edukacji zdrowotnej uczestnikow programu na temat profilaktyki raka szyjki macicy
wraz z wreczeniem ulotki informacyjnegj o tej tematyce;

3) zarejestrowanie pacjentki wraz z wprowadzeniem jej danych do rejestru uczestnikow:

4) udzielenie $wiadczenia zdrowotnego:
a) jednorazowo - przeprowadzenie wywiadu,
b) kazdorazowo przez podaniem szczepionki - przeprowadzenie lekarskiego badania
kwalifikacyjnego,
¢) wykonanie szczepienia - w 3 dawkach;

5)po zakoniczeniu realizacji Programu przekazanie do Urzedu Miasta Radzyn Podlaski wykazu uczestniczek
Programu;

6)wykonanie zamdwienia na terenie Miasta Radzyn Podlaski;

7)po  wykonaniu szczepienia (3 dawek) przygotowanie zadwiadczenia o jego przeprowadzeniu
w 3 egzemplarzach i przekazanie po jednym egzemplarzu rodzicom dziecka, praktyce lekarza
rodzinnego dziecka oraz pozostawienie jednego egz. w dokumentacji realizatora zadania; zgodnie ze
wzorem stanowigcym zalacznik nr 4 do Szczegdlowych warunkéw konkursu ofert na wybor realizatora
Programu w 2017 roku;

8)przechowywanie dokumentacji medycznej uczestnikéw Programu przez okres 5 lat.

2.Przewidywana liczba dziewczat objetych Programem - 80 osdb.

I1. Podmioty uprawnione do wzigeia udzialu w konkursie,

Do konkursu moga przystapi¢ podmioty s$wiadczace uslugi zdrowotne (okreslone w punkcie 1. Przedmiot
konkursu ofert), prowadzace dziatalno$é na podstawie wpisu do rejestru podmiotéw wykonujaeych dzialalnosé
leczniczg zgodnie z wymogami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2016 r.,
poz. 1638 z pdin. zm.).



III. Termin realizacji Programu.
Termin realizacji Programu szczepien - do dnia 30.04.2018r.

IV. Wymagania stawiane oferentom, niezbedne do realizacji Programu zdrowotnego.

Podmiot przystepujacy do konkursu winien spelniac nastgpujace warunki:
1)zapewnic fachowy personel medyczny dla potrzeb wykonania Programu, posiadajacy niezbedne kwalifikacje
do wykonania szczepien;

2)dysponowaé odpowiednim sprzetem i pomieszezeniem, spelniajacym normy okreslone w obowigzujacych
przepisach prawa, gwarantujacym wykonanie zadania m.in.: zestaw reanimacyjny, zestaw przeciwwstrzgsowy:
3)jako podmiot przyjmujac zamowienie na wykonanie szczepien, posiada¢ dodatkowe ubezpieczenie od
odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwigzku z udzieleniem $wiadczenia ma okres trwania
umowy, zgodnie z obowiazujacymi przepisami:

4ywykonaé zaméwienie na terenie Miasta Radzyn Podlaski.

V. Dokumenty skiadajace si¢ na oferte.

Podmiot skladajacy ofert¢ zobowigzany jest zlozy¢ nastepujace dokumenty i oswiadczenia:

1) wypelniony Formularz oferty, zgodnie ze wzorem stanowigcym zalacznik nr 1 do Szczegélowych warunkow

konkursu ofert na wybér realizatora Programu w 2017 r.;

2) aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub wydruk komputerowy odpowiadajacy informacji o podmiotach

wpisanych do KRS albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dzialalnosci gospodarczej, wystawione

nie wezesniej niz 6 miesiecy przed uplywem terminu skladania ofert;

3) kopig statutu badz innego dokumentu, potwierdzonego za zgodno$¢ z oryginalem, okreslajgcego zakres

prowadzonej przez podmiot dzialalnosci;

4) dokumenty stwierdzajace kwalifikacje personelu medycznego (wyszezegdlnionego w Formularzu ofertowym
stanowigeym zalgeznik nr 1 do Szczegdlowych warunkéw konkursu ofert na wybor realizatora
Programu,wymagane do wykonywania szczepien objetych Programem;

5) o$wiadezenie o zapoznaniu si¢ z trescia ogloszenia o konkursic ofert oraz szczegélowych warunkach

konkursu na wybér realizatora Programu, wedlug wzoru okreslonego w zalgczniku nr 2 pkt 1 do Szezegolowych

warunkéw konkursu ofert na wyboér realizatora przedmiotowego Programu;

6) oswiadczenie o dysponowaniu odpowiednim sprzetem i pomieszezeniem spelniajagcym normy okreslone w

obowiazujacych przepisach prawa, wedlug wzoru okreslonego w zalaczniku nr 2 pkt 2 do Szczegdlowych

warunkow konkursu ofert na wybdr realizatora przedmiotowego Programu;

7) oSwiadczenie, iz w przypadku wygrania konkursu dostarczy w ciagu 14 dni od daty zawarcia umowy

dodatkowe ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwiazku z udzieleniem

Swiadczenia na okres trwania umowy, zgodnie z obowigzujgeymi przepisami - wedlug wzoru okreslonego w

zalacznik nr 2 pkt 3 do Szczegolowych warunkow konkursu ofert na wybor realizatora przedmiotowego

Programu;

8) oswiadczenie o wykonywaniu zamoéwienia na terenie Miasta Radzyn Podlaski - wedlug wzoru okre$lonego w

zalgezniku nr 2 pkt 4 do Szezegélowych warunkéw konkursu ofert na wybor realizatora przedmiotowego

Programu;

9) zobowiazanie do przekazania zaSwiadcezen o wykonaniu szczepienia, po jednym egzemplarzu: rodzicom

dziecka, praktyce lekarza rodzinnego dziecka oraz pozostawienie jednego egzemplarza w dokumentacji

realizatora zadania zgodnie ze wzorem stanowiacym zalacznik nr 4 do Szczegdlowych warunkéw konkursu ofert
na wybér realizatora Programu -zobowiazanie wedlug wzoru okreslonego w zalaczniku nr 2 pkt 5 do

Szezegdlowych warunkow konkursu ofert na wybor realizatora przedmiotowego Programu;

10) oswiadczenie o przechowywaniu dokumentacji medycznej uczestnikow Programu przez okres 5 lat - wedlug
wzoru okreslonego w zalaczniku nr 2 pkt 6 do Szczegélowych warunkéw konkursu ofert na wybor
realizatora ,,Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek urodzonych
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w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski"
[ 1)oswiadezenie o wyrazeniu zgody na przeprowadzenie, przez osoby upowaznione przez Burmistrza Miasta
Radzyn Podlaski, kontroli w zakresie prawidlowego wykonywania zleconego zadania - wedlug wzoru
okreslonego w zalgczniku zalacznik nr 2 pkt 7 do Szczegolowych warunkdw konkursu ofert na wybor realizatora
przedmiotowego Programu;
12)oswiadczenie o odpowiedzialno$ci karnej w przypadku zlozenia nieprawdziwych danych w ofercie zlozonej
w przedmiotowym konkursie, wedlug wzoru okreslonego w zalgczniku nr 2 pkt 8 do Szczegélowych warunkow
konkursu ofert na wybor realizatora Programu.
Wszystkie dokumenty i o$wiadczenia winny zostaé podpisane przez osoby upowaznione do reprezentacii
podmiotu skladajgcego ofertg. Ewentualne kserokopie dokumentdw winny zosta¢ potwierdzone za zgodno$c z
oryginalem przez osoby upowaznione do reprezentacji podmiotu.

VI. Miejsce i termin skladania ofert.

I. Oferty nalezy sklada¢ w zamknigtej kopercie w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci, w Sekretariacie
Urzgdu Miasta Radzyn Podlaski, 21 -300 Radzyn Podlaski, ul. Warszawska 32, w terminie do dnia
23 sierpnia 2017 r. do godz.10:00.

I. Koperta powinna by¢ opisana nazwy zadania oraz zawiera¢: nazwe, adres i telefon podmiotu skladajacego

oferte.

Oferty zlozone po terminie skladania ofert nie beda rozpatrywane - zostang zwrocone przed otwarciem ofert.
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VII. Mieisce i termin otwarcia ofert.
Publiczne otwarcie ofert nastapi w dniu 23 sierpnia 2017 r. o godzinie 10:15 w siedzibie Urzedu Miasta
Radzyn Podlaski, 21 - 300 Radzyn Podlaski, ul. Warszawska 32.

VIII. Warunki przeprowadzenia konkursu.

I. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote, jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie
Programu.

2. W pierwszej cz¢sci konkursu oferty bedg oceniane pod wzgledem:

1)formalnym - zlozony komplet wymaganych dokumentow;
2)prawidlowosci sporzadzenia oferty zgodnie z zalgeznikiem nr 1.

Oferty sporzadzone niczgodnie z warunkami konkursu, bidz niekompletne co do wymaganych
dokumentéw lub informacji nie bedy podlegaé ocenie. W takim przypadku podmiot skladajacy oferte w
Konkursie zostanie wykluczony, a oferta zlozona w konkursie zostanie odrzucona.

3.W drugiej czgsci konkursu oferty zostang ocenione przez Komisj¢ Konkursowa pod wzgledem merytorycznym
4. O wyborze oferty decydowaé bedzie cena — 100%.

3. Ocena ofert bedzie dokonana na podstawie ceny w niej wykazanej. Punkty za ceng bgdy liczone nastepujaco:

C= najnizsza wartos¢ ceny w badanych ofertach
wartosc ceny w ofercie badanej

x MP waga kryterium

MP = max. ilo§¢ punktow = 10

Waga kryterium - 1,0

Kazdy czlonek Komisji Konkursowej, zgodnie z powyzszym, wyliczy ilo$¢ punktéw indywidualnie (od 0 do MP
z uwzglgdnieniem wagi kryterium) za ceng. Ocena indywidualna ofert bedzie suma punktow przyznanych przez
czlonkdw komisji.

IX. Rozstrzygniecie konkursu.
1.Komisja Konkursowa sporzadzi list¢ podmiotow, ktore zlozyly oferty oraz ranking ofert ustalony na podstawie
analizy merytorycznej dokumentow przedlozonych przez poszezegdine podmioty.

LS )



Za najkorzystniejsza wsrdd ocenianych ofert zostanie uznana oferta, ktéra uzyska najwigksza ilos¢ punktow
(z najnizsza cenyg).

Lista wraz z propozycja wyboru podmiotu do realizacji zadania zostanie przedstawiona Burmistrzowi Miasta.
2.Konkurs bedzie uniewazniony, jezeli:

I)nie wplynie zadna oferta;

2)zaproponowana przez realizatora programu cena za realizacj¢ calego Programu bedzie wyzsza niz
Zamawiajgcy moze przeznaczy¢ na realizacje Programu;

3)nie zlozono zadnej oferty nie podlegajacej odrzuceniu.

3.Czynnosci  komisji  konkursowej wpisuje si¢ do protokolu z posiedzenia, zawierajacego
w szezegblnosei:

I )date posiedzenia komisji konkursowej;

2)sklad komisji konkursowej;

I)nazwy podmiotdéw, ktorych oferty zostaly odrzucone z przyczyn formalnych, z podaniem uzasadnienia
odrzucenia oferty:

4)nazwy podmiotoéw oraz kolejnos¢ uzyskanego miejsca.

4. Burmistrz Miasta na podstawie propozycji Komisji podejmie ostateczna decyzje o wyborze
oferenta.

X. Tryb ogloszenia wynikéw i zawarcia umowy.

1.Wyniki konkursu zostana wywieszone na tablicy ogloszen oraz na stronie internetowej Urzgdu Miasta Radzyn
Podlaski pod adresem http://umradzynpodlaski.bip.lublin.pl/

2.0 wynikach konkursu zostang powiadomieni wszyscy uczestnicy konkursu.

3.Umowa z Realizatorem programu, ktérego oferta zostala uznana za najkorzystniejszg, zostanie zawarta w
formie pisemnej, w terminie nie krotszym niz 5 dni od dnia otrzymania przez Realizatoréw zawiadomienia o
wyborze najkorzystniejszej oferty.

4.Zamawiajacy bedzie mogl zawrzeé umowe w sprawie realizacji przedmiotowego Programu przed uplywem
termindw wskazanych w ust. 3, jezeli w konkursie ofert:

1)bedzie zlozona tylko jedna oferta, lub
2)nie zostanie odrzucona zadna oferta oraz nie bedzie wykluczony zaden podmiot skladajacy oferte w
przedmiotowym konkursie.

XI. Protesty.
Realizatorzy moga zlozy¢ umotywowany protest do Burmistrza Miasta Radzyn Podlaski dotyczacy
rozstrzygnigcia konkursu, w ciagu 5 dni od daty otrzymania zawiadomienia o wyniku konkursu.

XII. Uniewaznienie konkursu.

Burmistrz Miasta Radzyn Podlaski zastrzega sobie prawo do odwolania konkursu, przesunigcia terminu
skladania ofert lub uniewaznienia konkursu z przyczyn innych niz wymienione w ust. IX pkt 2, bez podania

przyczyny. |
BURMISTR?MIASTA

1.Zatacznik nr 1 - Formularz ofertowy

2 Zalacznik nr 2 - Odwiadczenie

3.Zalacznik nr 3 - Wzér umowy

4.Zalgcznik nr 4 - wzér formularza: Zaswiadczenie o przeprowadzonym szczepieniu.

Radzyn Podlaski, dnia 1 sierpnia 2017r.



Zalgeznik nr 1

do Szczegolowych warunkow
konkursu ofert na wybér
realizatora .Programu
szczepien profilaktyeznych
przeciw wirusowi HPV
dziewczynek urodzonych w
2007 r. - mieszkanek Miasta
Radzyn Podlaski" w 2017 roku,

(pieczed oferenta)

FORMULARZ OFERTOWY DO KONKURSU OFERT NA WYBOR
REALIZATORA ,,PROGRAMU SZCZEPIEN PROFILAKTYCZNYCH PRZECIW
WIRUSOWI HPV -DZIEWCZYNEK URODZONYCH W 2007 R. - MIESZKANEK

MIASTA RADZYN PODLASKI" W 2017 .

I. DANE NA TEMAT REALIZATORA

1.Pelna nazwa:

1. Dokladny adres:

TOIL ] SOTIWIISC i i s s 550 5 A s OB MBS a5 SRS
et erereies S

telefon. e e X

&ML annnmsmnr e SRR TR http: /f

Numer wpisu do wlasciwego rejestru (prosze zalgczyc aktualny wycrqg)

(o]

......................................................................................................................................

Osoba odpowiedzialna za realizacjg zadan objgtych konkursem ofert (imig,
nazwisko, numer telefonu kontaktowego):

v
=
Q
®
il



II. ZASOBY KADROWE PODMIOTU (odpowiedzialne za realizacj¢ zadania)

!Lp Nazwisko iﬂﬂq_ ”szvnl-i_ﬁkucj}: zawodowe  [Rola  w realizacjil Wykaz daqczanyc_li
zadania kserokopii
dokumentow
|
— |
2 I
3
4

III. WYNAGRODZENIE

1. Zgodnie ze Szczegélowymi warunkami konkursu ofert na wyb6r realizatora
wProgramu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek
urodzonych w 2007 r. -mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku oferujemy
wykonanie calosci w/w przedmiotu konkursu za wynagrodzeniem umownym w
KWOCIC ssvavtuassiionsssississsonsiostisosseisbassisniiis zl (brutto),

(stownie zlotych:......coovveeeiviinnns

W tym:
Wynagrodzenie za pierwszg dawke szczepionki (catkowity koszt) bedzie wynosié:

80 0S6b X.vervevenn zt1 dawke (brutto) = ...............z1 brutto.

Wynagrodzenie za druga dawke szezepionki (catkowity koszt) bedzie wynosié:
80 osob x zl/l dawke (brutto) = z1 brutto.

Wynagrodzenie za trzecia dawke szczepionki (calkowity koszt) bedzie wynosié:
80 oséb x zl/1 dawke (brutto) = zl brutto.

2. Kosztorys ze wzgledu na rodzaj kosztow:

P [Rodzaj kosztow i sposabjej  |Warto$é (w2l |Wartodé (wzl  Wartosé (w 2! Wartosé (wzl
kalkulacji brutto) dla jednej  |brutto) dla jednej  brutto) dla jednej  brutto)dla jednej

osaby-pierwsza  |osoby-druga dawkaosoby-trzecia ‘osoby

dawka szezepionki |szczepionki [dawka szczepionki |




il Koszt szezepionki

{2 Koszt badania

3 |Koszt edukacji uczestniczek i
promocji

A Koszt szczepienia

Ogdlem |

3. Koszt objecia jednej osoby programem zdrowotnym:

SRR RSS2 s T TR s s 21 0SO DE(BIItO)

R o R A csssins Sesssssrrassnsssnnann .

podpis asoby upowaznionej do reprezentowania podmiotu



Zalyeznik nr 2

do Szezegblowych warunkdw konkursu
ofert na wybor realizatora

w Programu szezepien profilakiycznych
przeciw wirusowi HPV dziewezynek
urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta
Radzyn Podlaski"

w 2017 roku.

OSWIADCZENIA

1.0swiadezam, Ze zapoznalem/am si¢ z trescig ogloszenia konkursu ofert oraz szczegdlowymi warunkami
konkursu ofert na wybdr realizatora "Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV
dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyi Podlaski" w 2017 roku i nie wnosze do niej
zadnych zastrzezen.

2.0swiadczam, ze dysponujg odpowiednim sprzetem i pomieszezeniamis

i e L T T Y

e e L T T L L L L L P PR
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............... A T T T S N R A A S R

ktore pod wzglgdem technicznym i sanitarnym spelniaja wymagania okreslone w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 26 czerwea 2012 r. w sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszcezenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dzialalno$é leczniczg (Dz.U. z 2012 r., poz. 739).
3.0swiadczam, ze w przypadku zawarcia umowy wypelnie obowiazek ubezpieczenia obowiazkowego,
zgodnie z ustawg z dnia 15 Kkwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. Z 2016 r.,
poz. 1638 z pdzn. zm.) oraz przedlozg Kopig polisy ubezpieczeniowej do Urzgdu Miasta Radzyn Podlaski
w terminie do 14 dni od daty zawarcia umowy o udzielenie zaméwienia na swiadczenia zdrowotne (polisa
ubezpieczeniowa powinna w swojej tresci obejmowaé powolanie si¢ na w/w rozporzadzenie oraz datg¢
umowy zawartej z Urzedem Miasta Radzyn Podlaski).

4.0swiadczam, ze wykonam zamowienia na terenie Miasta Radzyn Podlaski.

5.Zobowigzuje si¢ przekaza¢ zaswiadczenie o wykonaniu szczepienia, po jednym egzemplarzu: rodzicom
dziecka, praktyce lekarza rodzinnego dziecka oraz pozostawié jeden egzemplarz w swojej dokumentacji
zgodnie ze wzorem stanowigcym zalgeznik nr 4 do Szczegolowych warunkéw konkursu ofert na wybér
realizatora "Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek urodzonych
w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 r.

6.0swiadczam, ze dokumentacje medyczng uczestnikow programu przechowywac bedg przez okres S lat.

7. Wyrazam zgodg na przeprowadzenie, przez osoby upowaznione przez Burmistrza Miasta Radzyn
Podlaski, kontroli w zakresie prawidlowego wykonywania zleconego zadania.

8. Oswiadcezam, pod groZzbg odpowiedzialnodcei karnej, ze dane zawarte w ofercie sg prawdziwe.

Radzyn Podlaski, dnia.........ccoceeeiiiiiniiiinreinnenne.

Podpisy i pieczgcie os6b upowaznionych



Zalgeznik nr 3
do  Szezegolowych  warunkow
konkursu  ofert na  wybor
realizatora” Programu szczepien
EI rofilaktycznych przeciw wirusowi
PV dziewczynek urodzonych w
2007 r. - mieszkanek Miasta
Radzyn Podlaski " w 2017 roku.

UMOWA Nr .../PZ/2017

Wdniu ....oveeeiiveeennnnnen. 2017 1., pomigdzy Miastem Radzyn Podlaski, reprezentowanym przez:
Jerzego Rebka - Burmistrz Miasta, zwanym w dalszej czgsci ,,Zamawiajacym",
przy kontrasygnacie Anny Wozniak - Skarbnika Miasta,

B sumersosmsveiessasne oSSR SRRSO T s e s ameians:. POG TBEZGRYE
NIP vereree ey ZWANYM W dalszej
czgsci Realizatorem".

w wyniku przeprowadzonego konkursu ofert na wybdr realizatora ,Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta
Radzyn Podlaski" w 2017 r., zostala zawarta umowa o treéci nast¢pujace;j:

§1
Integralnym skladnikiem niniejszej umowy jest szczegélowy zakres $wiadczonych uslug zawarty
w zalgezniku Nr 2 do Zarzadzenia Nr ... Burmistrza Miasta Radzyn Podlaski z dnia
31 lipca 2017 r. - Szczegolowe warunki konkursu ofert na wybor realizatora ,,Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta
Radzyn Podlaski" w 2017 r. oraz zloZona oferta w konkursie ofert na wybor realizatora programu
wskazanego wyzej.

§2

1. Zamawiajacy zleca, a Realizator przyjmuje do wykonania czynnosci zwiazane z realizacja
w~Programu szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych
w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku.

2. Zadaniem Realizatora programu jest:

1) przeprowadzenie akcji promocyjno-informacyjnej obejmujgcej rodzicow (opiekunéw prawnych)
dziewczynek i chlopcéw rocznika objetego programem oraz kadre pedagogiczng szkol
podstawowych, o realizacji Programu w mediach.

2) przeprowadzenie edukacji zdrowotnej uczestnikéw Programu na temat profilaktyki raka szyjki

macicy wraz z wreczeniem ulotki informacyjnej o tej tematyce wsréd rodzicow lub prawnych

opiekundw dzieci z tego rocznika.

3) zarejestrowanie pacjentki wraz z wprowadzeniem jej danych do rejestru uczestnikow:

4) udzielenie swiadczenia zdrowotnego:

a) jednorazowo - przeprowadzenie wywiadu,

b) kazdorazowo przez podaniem szczepionki - przeprowadzenie lekarskiego badania
kwalifikacyjnego,

¢) wykonanie szczepienia - w 3 dawkach:

5) po zakonczeniu realizacji programu, przekazanie do Urzedu Miasta Radzyn Podlaski wykazu

uczestniczek Programu;

6) wykonanie zamOwienie na terenie Miasta Radzyn Podlaski:

7T)po wykonaniu szczepienia (3 dawek) przygotowanie zaswiadczenia o jego przeprowadzeniu w 3
egzemplarzach i przekazanie po jednym egzemplarzu rodzicom
dziecka, praktyce lekarza rodzinnego dziecka oraz pozostawienie jeden egz. w dokumentacji
Realizatora zadania, zgodnie ze wzorem stanowigcym zalagcznik nr 4 do Szczegdlowych



warunkéw konkursu ofert na wybér realizatora ,,Programu szczepien profilaktycznych przeciw
wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski"
w 2017 roku;
8) przechowywanie dokumentacji medycznej uczestnikow Programu przez, okres 5 lat.
3.Realizator we wlasnym zakresie ustali faktyczng ilo$¢ uczestniczek (dziewczat) bioracych udzial
w Programie.
§3
1. Realizator wykona przedmiot umowy w terminie do dnia 30 kwietnia 2018 r.
2.Zmiana terminu wykonania przedmiotu umowy okreslonego w ust. | moze nastapi¢ zgodnie
Z ponizszym:
1) w przypadku choroby dziecka;
2) w przypadku czasowego przebywania dziecka poza miejscem zamieszkania.

§4

1.Wynagrodzenie Realizatora niniejszej umowy, wyplacane bedzie na podstawie faktur czedciowych
VAT wystawianych przez Realizatora po wykonaniu szczepienia obejmujgcego odpowiednio
poszczegblne dawki (lgcznie trzy), w oparciu o wykaz uczestniczek objetych szczepieniem i cene
jednostkowa brutto na jedna osobg w poszezegdlnych dawkach z zastrzezeniem, Zze wynagrodzenie
Realizatora na podstawie faktur wystawionych za wykonanie szczepienia drugg i trzecia dawka
moze byé wyptacone w 2018 roku.
2.Strony ustalaja, iz za wykonanie przedmiotu niniejszej umowy Zamawiajacy zaplaci Realizatorowi
wynagrodzenie umowne za wykonanie szczepien w poszezegolnych dawkach, zgodnie z ponizszym
wyliczeniem:

1)Wynagrodzenie za pierwsza dawke szczepionki (catkowity koszt) bedzie wynosié:
[lo$¢ oséb [max.80] x ...... zt dawke (brutto) = ........ zt brutto, slownie; ........ccceerenrinennn.
ziotych,

2)Wynagrodzenie za druga dawke szczepionki (catkowity koszt) bedzie wynosié:
Ilo$¢ oséb [max.80] x .......... zl dawkg (brutto) = .............. zI brutto, stownie: ..................zlotych

3)Wynagrodzenie za trzecia dawke szczepionki (calkowity koszt) bedzie wynosi¢:
[lo$¢ os6b [max.80] x ....... zl(brutto) = ......... zl brutto, stownie: ...........ccecvveeerien.... Zlotych.

3.Ceny jednostkowe w poszczegdlnych dawkach okreslone w ust. 2 uwzgledniaja podatek od
towardow i ustug (VAT) oraz wszystkie koszty zwigzane z realizacja przedmiotu umowy. w tym
koszty zakupu szczepionki i nie moga ulec zmianie.
4.Zleceniodawca zastrzega sobie, ze zaplata za §wiadczong usluge dokonana bedzie tylko za osoby
faktycznie przebadane i zaszczepione przez Realizatora.
5.Rozliczenie koncowe za wykonanie przedmiotu umowy nastapi na podstawie faktury VAT
wystawionej przez Realizatora po wykonaniu trzeciej dawki szezepionki i przedlozeniu
Zamawiajgcemu wykazu uczestniczek Programu. o ktorym mowa w § 2 ust. 2 pkt 5.
6.Zamawiajacy nalezno$¢ wynikajacg z faktur ureguluje w terminie 14 dni od daty jej otrzymania z
konta 65 8046 0002 2001 0100 0013 0001 w Banku Spoldzielczym w Radzyniu Podlaskim na konto
podane na fakturze wystawionej przez Realizatora.

§5

Zamawiajacy upowaznia inspektor Ann¢ Bogutyn do nadzoru nad realizacja Programu.

§6.
1.Realizator o§wiadcza, e posiada fachowe kwalifikacje do udzielenia §wiadczen zdrowotnych i
spelnia wymagania zdrowotne okreslone w odrebnych przepisach.
2 Realizator zobowiazuje sie do rzetelnego wykonania ustugi, potwierdzonej dokumentacja
medyczng umozliwiajacg ocen¢ wykonania zaméwienia pod wzgledem rzeczowym i finansowym



oraz do prowadzenia ewidencji os6b zaszezepionych.

3.Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo kontroli realizacji zadan okreslonych w § 2 umowy, ilosci
badan oraz prawidlowosci prowadzonej dokumentacji.

4 Realizator zobowigzuje si¢ do umozliwienia kontroli przeprowadzonej przez Zleceniodawceg lub
upowaznione przez niego osoby w zakresie objgtym umowa.

5.W wyniku przeprowadzonej kontroli Zamawiajacy przekazuje Realizatorowi wnioski i zalecenia
pokontrolne zmierzajgce do usunigcia stwierdzonych nieprawidlowosci.

6.Realizator w terminie 14 dni od daty otrzymania wnioskéw i zalecen pokontrolnych zawiadamia
na piSmie Zamawiajacego o czynnosciach podjetych w celu ich wykonania, pod rygorem
rozwigzania umowy przez Zamawiajacego .

7.W wyniku stwierdzenia przez Zamawiajacego wykorzystania przez Realizatora $rodkow
finansowych niezgodnie z umowg Realizator zobowigzuje si¢ zwroci¢ srodki finansowe w
wysokosci okre$lonej przez Zamawiajacego w terminie 14 dni od daty otrzymania zalecen
pokontrolnych.

§7

1.Umowa niniejsza moze by¢ rozwigzana w kazdym czasie za zgodg obu stron.
2.Umowa moze ulec rozwigzaniu na skutek o$wiadczenia zlozonego przez Zamawiajacego z
zachowaniem dwutygodniowego terminu wypowiedzenia w przypadku:
)wykorzystania przez Realizatora $rodkow finansowych na cele inne niz okreslone w niniejszej

umowie;
2)nieterminowego lub nienalezytego wykonania przez Realizatora postanowien niniejszej umowy.
3.Realizator zwraca $rodki finansowe wykorzystane niezgodnie z umowa, w przypadkach
okreslonych w ust. 2 pkt 1 w terminie 14 dni od daty wezwania.
4. W przypadku uchybienia terminu okreslonego w § 3 begdg naliczane ustawowe odsetki.

§8
1.Odpowiedzialnos¢ za szkode wyrzadzong osobom trzecim przy udzielaniu $wiadczen albo
zwigzanych z zaniechaniem udzielania $wiadczen ponosi Realizator.
2.Zleceniobiorca zobowigzany jest do dodatkowego obowiazkowego ubezpieczenia si¢ od
odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody wyrzadzone w zwiazku z udzielaniem $wiadczen w okresie
trwania umowy, zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
3.Kopi¢ polisy ubezpieczeniowej Realizator dostarczy Zamawiajacemu w ciggu 14 dni od daty
zawarcia umowy na realizacj¢ Programu.
4 Zamawiajacy ma prawo do rozwigzania umowy bez wypowiedzenia w przypadku
nieudokumentowania w terminie 30 dni od daty podpisania niniejszej umowy ubezpieczenia od
odpowiedzialnosei cywilne;.

§9
Realizator nie moze powierzy¢ wykonania niniejszej umowy innym podmiotom, bez pisemnej pod
rygorem niewaznosci zgody Zamawiajacego.

§10

bl

W przypadku niewywiazania si¢ Realizatora ze zobowiazan okreslonych w § 2 i § 4 niniejszej
umowy. Zamawiajacy moze rozwigza¢ umowe natychmiast bez zachowania okresu wypowiedzenia.

§11
Ewentualne spory wynikle w zwigzku z realizacja przedmiotu umowy strony zobowiazujg si¢
rozwigzywa¢ w drodze wspdlnych negocjacji, a w przypadku niemozliwosci osiggnigcia
kompromisu bedg rozstrzygane przez sad wlasciwy dla siedziby Zamawiajacego.

§12
Nis
Wszystkie zmiany niniejszej umowy wymagajy wzajemnych uzgodnien w formie pisemnych



aneksow pod rygorem niewaznosci.

§ 13

3
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu
cywilnego.

§ 14

Umowe sporzadzono w 4 jednobrzmiacych egzemplarzach z przeznaczeniem po 2 egzemplarze dla
kazdej ze stron.

REALIZATOR ZAMAWIAJACY



Zalgeznik nr 4

do Szezegblowych warunkow konkursu ofert na
wybor realizatora "Programu szczepien
profilaktycznych przeciw wirusowi HPVY
dziewezynek urodzonych w 2007r. - mieszkanck
Miasta Radzyn Podlaski" w 2017 roku.

ZASWIADCZENIE O PRZEPROWADZONYM SZCZEPIENIU

KARTA SZCZEPIENIA

PIECZATKA SWIADCIENIODAWCY

| Dane per |

Nazwisko i imig:

narwiska I Imie prredstawiciela ustawowege lub faktycmego

adres zamieszkania

tel kontaktowy

dawka szczepienia

podnis wykonujacego

tata szczepienia

nazwa szezenionkil, nr serii

podpis lekarza kwalifikujigceno

nedpisiekarza wykonujaceno

naxwa Praktyki Lekarza Rodzinnego

adres praktyki

kod pocztowy

mieiscowosé ulica nr




ZARZADZENIE Nr 67
Burmistrza Miasta Radzyn Podlaski

z dnia 1 sierpnia 2017 r.

w sprawie ogloszenia konkursu ofert na realizacje ,Programu szezepien profilaktycznych przeciw
wirusowi HPV dziewezynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek Miasta Radzyn Podlaski"
w2017 roku.

Na podstawie art. 7 ust. | pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2016 r., poz. 446 z pozn. zm.) oraz art. 48 ust. | ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1795 z
poin. zm.) w zwigzku z uchwala Nr XXX1V/219/2017 Rady Miasta Radzyi Podlaski z dnia 20 czerwca
2017 r. w sprawie przyjecia do realizacji na terenie Miasta Radzyn Podlaski w 2017 r, ,Programu
szczepien profilaktycznych przeciw wirusowi HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanek
Miasta Radzyn Podlaski" zarzadzam, co nastepuje:

gl

I. Oglaszam konkurs ofert na realizacje zadania z zakresu profilakiyki choréb nowotworowych kobiet,
realizowanej poprzez Program szczepien profilaktyeznych przeciw wirusowi HPV  dziewczynek
urodzonych w roku 2007 r. zameldowanych na pobyt staly na terenie Miasta Radzyn Podlaski
(do dnia ogloszenia konkursu ofert).
2. Tresé ogloszenia stanowi zalacznik nr 1 do Zarzadzenia.

§2
Zatwierdzam Szczegdlowe warunki ofert na wybor realizatora ,,Programu szczepien przeciw wirusowi
HPV dziewczynek urodzonych w 2007 r. - mieszkanck Radzynia Podlaskiego" w 2017 roku stanowiace
zatacznik nr 2 do Zarzadzenia.

§3

Powoluj¢ Komisj¢ Konkursowg w skladzie:

1) Robert Targonski - Przewodniczacy Komisji;
2) Anna Bogutyn- czlonek;

3) Mariola Kubaczynska - czlonek;

4) Teresa Agnieszka Lipka - czlonek.

§4

Wykonanie Zarzadzenia powierzam Przewodniczgcemu Komisji.

§5
Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
BURMISTRZ MIASTA
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