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Zalacznik nr 1
do Zaproszenia do skladania ofert

FORMULARZ OFERTOWY

»Swiadczenie ushug medycznych z zakresu medycyny pracy dla pracownikéw i
kandydatéw na pracownikow Wojewodzkiego Urzedu Pracy w Katowicach na rok 2021”
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1. Przedmiot zamdéwienia zgodny z opisem w zaproszeniu do sktadania ofert oferujemy wykonac za
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EACZNA CENA ZAMOWIENIA ** (cena brutto)

**lgczna cena zamowienia powstanie w wyniku zsumowania wartosci
w kolumnie ,,warto$¢ zamdwienia brutto”

*cennik wynika z § 13 Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 lipca 2014 r. w sprawie
badarn psychologicznych oséb ubiegajqcych sie o uprawnienia do kierowania pojazdami, kierowcéw oraz oséb
wykonujqcych prace na stanowisku kierowcy.

2. Miejsce $wiadczenia ustugi (dokdadny adres) @ .....o.ovvivriiiiiiii e

(Zgodnie z opisem przedmiotu zaméwienia odlegtosé¢ od siedziby Zamawiajqcego nie moze by¢ wieksza niz 3,5 km)

1. Niniejszym o$wiadczam, ze:

zapoznalem/am sie z postanowieniami zalaczonego do Zaproszenia do skladania ofert
wzoru umowy i przyjmuje go bez zastrzezen;

zapoznatem/am sie z warunkami zamowienia i przyjmuje je bez zastrzezen;

przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamowienia;

jestem zwigzany z niniejsza oferta przez okres 30 dni, liczac od terminu skladania ofert

podanego w Zaproszeniu do skladania ofert.

Podpis Wykonawcy lub osoby
upowaznionej
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Zalacznik nr 2
do Zaproszenia do skladania ofert

Oswiadczenie wykonawcy dotyczace spelnienia warunkéw udzialu w zamowieniu

1. Niniejszym o$wiadczam, Ze spelniam ponizsze warunki udziatlu w zamowieniu:

a) posiadanie uprawnien do wykonywania w pelnym zakresie ustug medycznych,
o ktorych mowa w art. 229 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy
(tj. Dz. U. =z 2020 r. poz. 1320.), speliaja warunki okreslone
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 30 maja 1996 .
w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej
opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych dla celéw
przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U. z 2016 r. poz. 2067) oraz zadan okreslonych
ustawa z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz.
1175, z p6zn. zm.),

b) dysponowanie odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonywania zamdwienia, tzn.:

- dysponowanie bazg lokalowa, gwarantujaca peten zakres ustug medycznych bedacych
przedmiotem niniejszego zamdwienia,

- dysponowanie sprzetem medycznym niezbednym do wykonania pelnego zakresu ustug
medycznych bedacych przedmiotem niniejszego zamoOwienia. Sprzet medyczny
przeznaczony do realizacji zaméwienia musi odpowiada¢ wymogom pod wzgledem
fachowym i sanitarnym okreslonym w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29
czerwca 2012 r. w sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza (Dz. U. z
2019 1. poz. 595),

- dysponowanie personelem (tj. lekarskim w dziedzinie medycyny pracy, pielegniarskim)
zdolnym do wykonania zamdwienia, posiadajacym odpowiednie kwalifikacje i
uprawnienia zgodnie z ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej

(Dz.U. 2020 poz. 295 z p6zn. zm.).

Podpis Wykonawcy lub osoby
upowaznionej






	​ *cennik wynika z § 13 Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 lipca 2014 r. w sprawie badań psychologicznych osób ubiegających się o uprawnienia do kierowania pojazdami, kierowców oraz osób wykonujących pracę na stanowisku kierowcy.

