Olsztynek, 19.11.2019 r.

znak sprawy: Z0/7/2019
Gminne Centrum Zdrowia Zesp6l Publicznych Zapytanie GiCrtgiwe
Zakladow Opieki Zdrowotnej w Olsztynku

ul. Chopina 11 11-015 Olsztynek

Dzialajagc na  podstawie  zapiséw  Regulaminu  udzielania ~ zamdwien  publicznych o wartosci
do 30 000 euro, prosimy o przygotowanie oferty cenowej zgodnie z Formularzem oferty, stanowigcym Zalacznik nr 1
do niniejszego Zapytania ofertowego, w oparciu o ponizsze warunki:

1. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
1. Nazwa zapytania ofertowego: Uslugi medyczne z zakresu medycyny szkolnej

2. Wymogi Zamawiajacego odnoszace si¢ do przedmiotu zaméwienia:
a) w zapytaniu ofertowym moga uczestniczy¢ podmioty, o ktérych mowa w art. 5 ustawy o dzialalnosci
leczniczej;
b) pielegniarka/rz musi posiadac:
— aktualne prawo wykonywania zawodu,
— specjalizacje z zakresu medycyny szkolnej lub kurs kwalifikacyjny w zakresie pracy w srodowisku nauczania i
wychowania,
— staz pracy 2 lat w zawodzie piclegniarki/rza w medycynie szkolnej,
— wpis w rejestrze prowadzonym przez wilasciwa OIPiP o wykonywaniu dzialalnosci leczniczej lub dokumentu
potwierdzajacego zlozenie wniosku o dokonanie ww. wpisu.

3. Uslugi z zakresu medycyny szkolnej udzielane beda w placéwkach objetych opicka przez Gminne Centrum Zdrowia
w Olsztynku (gmina Olsztynek, gmina Stawiguda). Ilo$é godzin do wypracowania tygodniowo — 20 h.

4. Godziny $wiadczenia uslug i pomocy przedlekarskiej w gabinetach ustalane beda w porozumieniu z Zamawiajacym
w zaleznosci od zapotrzebowania poszczegdlnych szkél.

I OKRES TRWANIA UMOWY:
0Od 01.12.2019 do 31.12.2021.

I1I. SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY
I. Ofertg (Formularz Oferty) sporzadzona w jezyku polskim, w formie pisemnej, na maszynie, komputerze nalezy
umiesci¢ w zabezpieczonej kopercie opisanej wg wzoru.

Nazwa i adres oferenta
Gminne Centrum Zdrowia Zespo6l Publicznych
Zakladow Opieki Zdrowotnej w Olsztynku
ul. Chopina 11~ 11-015 Olsztynek

w»Zapytanie ofertowe nr ZO/7/2019

2. Do oferty nalezy dotaczy¢:

a) wpis do ewidencji dzialalno$ci gospodarczej, wystawiony nie wezesniej niz 6 miesigcy przed terminem skladania
ofert,

b) wpis do rejestru podmiotéw wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza,

¢) prawo wykonywania zawodu,

d) dyplom ukonczenia szkoly z zakresu pielegniarstwa,

e) zaswiadczenia o ukonczonych kursach i szkoleniach zwiazanych z realizacja przedmiotu zaméwienia,

f) polise ubezpieczenia na kwotg wymagana Rozporzadzeniem Ministra Finansow z dnia 22.12.2011 r. w sprawie
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dzialalno$é lecznicza

2) oswiadczenie oferenta.

1V. MIEJSCE I TERMIN SKLADANIA I OTWARCIA OFERT:

1. Oferty nalezy sklada¢ w formie pisemnej w siedzibie Zamawiajgcego:

Gminne Centrum Zdrowia Zespdt Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Olsztynku
11-015 Olsztynek ul. Chopina 11, w biurze na II p. do dnia 22.11.2019 do godz. 11.00.

2. Otwarcie ofert odbgdzie si¢ w dniu 22.11.2019 r. o godz. 12.00.
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V. KRYTERIUM OCENY OFERTY:

I. Kwalifikacje oferenta — 25%

Dokonujac oceny kwalifikacji oferenta bierze si¢ pod uwage nastepujace zalaczniki do formularza oferty:

— dyplom ukonczenia éredniej szkoly medycznej kierunek pielggniarstwo — 1 pkt,

— dyplom ukonczenia licencjatu — tytul licencjat pielggniarstwa — 2 pkt,

— dyplom ukonczenia studiéw wyzszych — tytul mgr pielggniarstwa — 3 pkt,

— dodatkowo punktowane — zaswiadczenia o ukoriczonych kursach, szkoleniach, warsztatach itp. w zakresie
stanowigcym przedmiot zamowienia — 1 pkt.

2. Jakos¢ — 25%

Dokonujac oceny jakosci udzielanych $wiadczen bierze si¢ pod uwage staz pracy oferenta w zakresie medycyny
szkolnej przyznajac od | do 6 pkt, tj.:

— staz pracy od 2 do 5 lat — 0 pkt

—staz pracy od 5 do 10 lat — 1 pkt

— staz pracy od 10 do 15 lat — 3 pkt

— staz pracy powyzej 15 lat — 6 pkt.

W przypadku niepelnych lat kalendarzowych do 6 m-cy zaokragla si¢ w dol, powyzej 6 m-cy zaokragla si¢ w gore.

3. Cena - 50%
— cena oferty brutto — 50%. Ocenie zostanie poddana cena brutto oferty za realizacj¢ zamdwienia. Liczba punktow,
ktéra mozna uzyskaé¢ w tym kryterium zostanie obliczona wg wzoru:

najnizsza oferowana cena brutto
cena badanej oferty brutto  x 50 = liczba punktéw

Ocena koncowa oferty zostanie wyliczona wg nastgpujacego wzoru:
O0=Kx25%+Jx25%+C

Gdzie:

O — ocena koncowa oferty

K — liczba punkéw wynikajaca z oceny kwalifikacji oferenta,

J — liczba punkow wynikajaca z oceny jakosci oferenta,

C - liczba punkéw wynikajaca z oceny ceny proponowanej przez oferenta,

VI. ROZSTRZYGNIECIE ZAPYTANIA OFERTOWEGO:

I. Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta odpowiada wszystkim wymaganiom zawartym w
niniejszym Zapytaniu ofertowym i zostala oceniona jako najkorzystniejsza w oparciu o podane kryterium wyboru. Za
oferte najkorzystniejszg zostanie uznana oferta, ktora uzyskala najwigksza ilos¢ punktow.

2. Wyniki bedg podawane z dokladnoscia do dwdch miejsc po przecinku.

3. Z oferentem, ktéry otrzyma najwicksza ilo$¢ punkow zostanie podpisana umowa.

VII. INFORMACJE DODATKOWE:

1. Dyrektor zastrzega sobie prawo zamknigcia postegpowania bez wybrania ktorejkolwiek z ofert.

2. Postgpowanie odbedzie sig, chociazby wplyngla tylko jedna oferta spelniajaca warunki okreslone w niniejszym
zapytaniu.

VIIL Osobg uprawniona do porozumiewania si¢ z Oferentami jest:
1. Anna Kondas —tel. 89-5193563.

I1X. Wykaz zalacznikow do Zapytania Ofertowego
1. Oferta cenowa — Zaltacznik nr 1.

2. Projekt umowy — Zalacznik nr 2.

3. Oswiadczenie — Zalacznik nr 3.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie
ochrony os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogéIne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 118 z 04,05.2016, str. 1), dalej ,RODO”",
informuje, ze:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gminne Centrum Zdrowia Zespdl Publicznych Zakfadéw Opieki
Zdrowotnej w Olsztynku, ul. Chopina 11, 11-015 Olsztynek, tel./fax.: +48 89 519 35 63,

2) inspektorem ochrony danych osobowych w Gminnym Centrum Zdrowia w Olsztynku jest osoba petnigca funkcjg ABI,
kontakt: maciej.zolnowski@cbi24.pl

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na Ustugi medyczne z zakresu medycyny szkolnej (oznaczenie sprawy:
20/8/2019 prowadzonym na podstawie art. 4 pkt 8 PZP oraz zgodnie z Regulaminem;
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5)

6)

7)

8)

9)

10)

odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg osoby lub podmioty, ktérym udostepniona zostanie dokumentacja

postepowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. — Prawo zamoéwieri publicznych (Dz.

U. z 2018r. poz. 1986 ze zmianami), dalej ,ustawa Pzp”;

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez okres 4 lat od dnia zakorczenia

postepowania o udzielenie zamdwienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje

caty czas trwania umowy;

obowiazek podania przez Pania/Pana danych osobowych bezpoérednio Pani/Pana dotyczacych jest wymogiem

ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udzialem w postepowaniu o udzielenie zamdwienia

publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z ustawy Pzp;

w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposéb zautomatyzowany, stosowanie

do art. 22 RODO;

posiada Pani/Pan:

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

b) na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;

c) na podstawie art. 18 RODO prawo gdania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych
z zastrzezeniem przypadkow, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO ***;

d) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie
danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO;

nie przystuguje Pani/Panu:

a) wzwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunigcia danych osobowych;

b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

c) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdy:z podstawg prawng
przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

W przypadku dojécia do zawarcia umowy dane osobowe o0séb fizycznych, w szczegdlnosci 0s6b reprezentujgcych oraz

wskazanych do kontaktu, zwigzanych z wykonaniem umowy, pozyskane bezposrednio lub posrednio, bedg przetwarzane

przez Strony umowy w celu i okresie jej realizacji, a takze w celach zwigzanych z rozliczaniem umowy, celach archiwalnych

oraz ustalenia i dochodzenia ewentualnych roszczen w okresie przewidzianym przepisami prawa, na podstawie i w

zwigzku z realizacjg obowigzkow natozonych na administratora danych przez te przepisy. Dane te nie bedg przedmiotem

sprzedaiy i udostepniania podmiotom zewnetrznym, za wyjatkiem przypadkéw przewidzianych przepisami prawa, nie

bedg rowniez przekazywane do panstw trzecich i organizacji miedzynarodowych. Mogq one zostaC przekazane

podmiotom wspétpracujagcym z Gminnym Centrum Zdrowia w oparciu 0 umowy powierzenia zawarte zgodnie z art. 28

RODO, m.in. w zwigzku ze wsparciem w zakresie IT, czy obstugg korespondencji. W pozostalym zakresie zasady i sposob

postepowania z danymi zostat opisany powyzej.

Administrator danych zobowigzuje kontrahenta do poinformowania o zasadach i sposobie przetwarzania danych wszystkie osoby
fizyczne zaangazowane w realizacje umowy.

. Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowac zmiang wyniku postepowania o udzielenie zamdéwienia
publicznego ani zmiang postanowieri umowy w zakresie niezgodnym z ustawq Pzp oraz nie moze naruszac integralnosci protokotu
oraz jego zalgcznikdw.

o Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia
korzystania ze srodkdw ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne wzgledy
interesu publicznego Unii Europejskiej lub paristwa czfonkowskiego.

Dyrektor
Dorota Gruszczynska

RI KTOR
lrum Zdrowia ZP ZO7
tviku

(As 7 tvinki
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