Kalisz, dnia 20.10.2020 r.
WSSM.271.10.99.2020

ZAPYTANIE OFERTOWE

Miasto Kalisz zaprasza do ztozenia oferty na: ,,.Szczepienia przeciwko grypie dla
pracownikéw Urzedu Miasta Kalisza oraz jednostek organizacyjnych Miasta
Kalisza” zgodnie ze specyfikacjg zamowienia opisang ponizej.

1. Dane podstawowe:

Zamawiajgcym w odniesieniu do ustug objetych niniejszym zapytaniem ofertowym
(zwanym dalej ,Zapytaniem”) jest Miasto Kalisz (Gtéwny Rynek 20, 62-800 Kalisz)
wraz z jednostkami organizacyjnymi Miasta Kalisza wyszczegolnionymi w
zatgczniku nr 1 do Zapytania, ktére podpiszg z Wykonawcg odrebne umowy w
sprawie zamowienia (projekt umowy stanowi zatgcznik numer 3 do niniejszego
Zapytania). Rozliczenia finansowe dokonywane bedg z kazdg z jednostek
odrebnie. Zamowienie finansowane z Budzetu Miasta Kalisza i jednostek
organizacyjnych Miasta Kalisza.

2. Tryb udzielenia zamoéwienia

Niniejsze postepowanie dotyczy zamdwienia o wartosci nieprzekraczajgcej
rownowartosci kwoty okreslonej w art. 4 pkt 8 ustawy Prawo zamowien
publicznych (ustawy Prawo zamowien publicznych nie stosuje sig).

Wszelkie informacje dotyczace niniejszego postepowania zamieszczane bedg pod
adresem: www.bip.kalisz.pl - zaktadka ,Ogtoszenia’/,Zapytania ofertowe -
zamowienia nieprzekraczajgce 30 000 euro”.

Nie prowadzi sie indywidualnych negocjacji dotyczgcych ceny, warunkéw lub
terminu wykonania zamowienia.

Zamowienie nie jest podzielone na czesci.
3. Przedmiot zaméwienia:

1) zakup posiadajgcych stosowne atesty szczepionek przeciw grypie oraz
przechowywanie i transportowanie ich zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
i zaleceniami producenta,

2) dziatania informacyjne wobec kazdej osoby szczepionej niezbedne (wywiad,
informacja o skutkach niepozgdanych),

3) prowadzenie rejestracji uczestnikow programu (dane osobowe, informacje
0 pracodawcy)

4) uzyskanie pisemnej zgody pacjenta do wykonania szczepienia,

5) przeprowadzenie badania kwalifikujgcego do szczepienia,

6) przeprowadzenie szczepienia w siedzibie Wykonawcy mieszczgcej sie na
terenie miasta Kalisza,



7) zapewnienie niezbednych warunkéw kadrowych i lokalowych do wykonania
szczepienia,
8) zapewnienie niezbednych kwalifikacji przez osoby wykonujgce szczepienia.

UWAGA:

1. Oferowana szczepionka musi by¢ dostepna na polskim rynku i
dopuszczona do stosowania w Polsce.

2. W ofercie (formularzu ofertowym) nalezy podac¢ informacje, jaka
szczepionka zostanie wykorzystana do realizacji zadania - pod rygorem
odrzucenia oferty.

3. W formularzu ofertowym wykonawca zobowigzany jest do podania
informacji dotyczgcych warunkéw kadrowych w jakich realizowana bedzie
ustuga stanowigcej przedmiot Zapytania - pod rygorem odrzucenia oferty.

4. W formularzu ofertowym wykonawca zobowigzany jest do podania
informacji dotyczgcych kwalifikacji oséb przez ktore realizowana bedzie
ustuga stanowigcg przedmiot Zapytania - pod rygorem odrzucenia oferty.

4. Termin realizacji zméwienia:

Od dnia zawarcia umowy do 21.12.2020r. lub wczesniejszego wyczerpania ilosci
przewidzianych w zatgczniku nr 1.

5. Wysokos¢ srodkéw publicznych przeznaczonych na realizacje zadania

Na realizacje zadania w ramach ogtaszanego Zapytania tgcznie przeznaczono
kwote 50 000 (stownie: piecdziesiat tysiecy ztotych.)

6. Przygotowanie oferty:

Wykonawca zobowigzany jest ztozy¢ nastepujgce dokumenty:

1) oferte na przygotowanym przez zamawiajgcego formularzu ofertowym
stanowigcy Zatgcznik nr 2 do Zapytania;

2) aktualny odpis z Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalnos¢ Leczniczg lub
innego wtasciwego rejestru;

3) kopie statutu lub regulaminu organizacyjnego;

4) kopie aktualnej polisy ubezpieczeniowej zwigzanej z prowadzong dziatalnoscig;

5) oswiadczenia:

a) oswiadczenie wykonawcy, ze sprzet medyczny uzywany do realizacji badan
i szczepien spetnia wymogi okreslone w ustawie z dnia 20.05.2010r. o
wyrobach medycznych (Dz. U. z 2020 p0z.186),

b) oswiadczenie wykonawcy, ze osoby, ktére bedg wykonywaty badania i
szczepienia — posiadajg odpowiednie kwalifikacje i aktualne uprawnienia do
ich wykonywania,

c) o$wiadczenie wskazujgce, ze kwota srodkéw przeznaczona zostanie na
realizacje zadania zgodnie z ofertg i ze w tym zakresie zadanie nie bedzie
finansowane z innych zrédet.

7. Warunki sktadania oferty:

Oferty nalezy wysta¢ pocztg lub sktadac osobiscie w terminie do dnia 28.10.2020r.
do godz.14.00. w zaklejonych kopertach w Biurze Obstugi Interesanta Urzedu



Miasta Kalisza, ul. Kosciuszki 1a. Pracownik Wydziatu Spraw Spotecznych i
Mieszkaniowych po telefonicznym zgtoszeniu checi ztozenia oferty na BOI tel. +48
62 7654488 potwierdzi ztozenie oferty z datg i godzing jej przyjecia. W przypadku
przestania oferty o dotrzymaniu terminu decyduje data wptywu do Urzedu Miasta
Kalisza.

Koperta z ofertg powinna by¢ oznakowana nastepujgco: ,Nazwa i adres podmiotu
sktadajgcego oferte”, nazwa zadania: ,,.Szczepienia przeciwko grypie dla
pracownikéw Urzedu Miasta Kalisza oraz jednostek organizacyjnych Miasta
Kalisza”. Wszystkie koszty zwigzane ze sporzgdzeniem i ztozeniem oferty ponosi
Wykonawca. Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane i zostang
zwrocone Wykonawcom bez otwierania koperty, o ile byta ona zamknieta i
zaklejona.

Kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte. Ztozenie przez tego samego
Wykonawcy wiecej niz jednej oferty lub oferty zawierajgcej alternatywe realizacji
przedmiotu zamdwienia spowoduje odrzucenie wszystkich ztozonych przez niego
ofert.

Oferta oraz dokumenty i oswiadczenia do niej dotgczone winny by¢ przygotowane
zgodnie z wymogami zawartymi w Zapytaniu i odpowiadac jego tresci.
Wykonawca jest zwigzany ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg
rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

8. Sposdéb kontaktowania sie z Zamawiajacym

Osobg wyznaczong do kontaktu w sprawie niniejszego Zapytania jest Joanna
Sawulska-Krzykacz tel. +48 62 765 44 88, e-mail: jkrzykacz@um.kalisz.pl

9. Wybér Wykonawcy

Otwarcie ofert nastgpi w dniu 29.10.2020 o godzinie 12.00 w Wydziale Spraw
Spotecznych i Mieszkaniowych pok. 102 ul. Kosciuszki 1A, 62-800 Kalisz.
Wyniki zostang podane do publicznej wiadomosci poprzez zamieszczenie na
stronie internetowej Urzedu Miasta: Biuletynie Informacji Publicznej.

10. Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej:

Kryteria formalne (niezbedne do ztozenia i oceny oferty):

1) Oferta moze zostac¢ ztozona wytgcznie przez uprawniony podmiot, tj. podmiot
leczniczy w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci
leczniczej (Dz.U. z 2020r. poz. 295);

2) Oferta musi by¢ podpisana przez osobe/y upowazniong/e do skfadania
oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy;

3) Oferta musi zosta¢ ztozona na formularzu oferty stanowigcym, stanowigcym
zatgcznik nr 2 do Zapytania i zawierac informacje wskazane w Zapytaniu;

4) Wykonawca zapewni niezbedne warunki kadrowe i lokalowe do realizacji ustugi
stanowigcej przedmiot Zapytania - wskazujgc je w ,Formularzu oferty”;

5) Wykonawca zapewni niezbedne kwalifikacje oséb realizujgcych ustuge
stanowigcg przedmiot Zapytania - wskazujac je w ,Formularzu oferty”;

6) Wykonawca ztozy wszystkie wymagane zatgczniki do oferty;
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Dopuszcza sie poprawienie btedow formalnych przez Wykonawce w
wyznaczonym terminie tylko w zakresie uzupetnienia brakujgcych, wymaganych
zatgcznikow.

Brak spetnienia kryteriow formalnych skutkuje odrzuceniem oferty.

Kryteria oceny ofert:

Oferta Wykonawcy, ktory zaproponuje najnizszg cene brutto za 1 szczepienie
(pozycja ,koszt ogétem” w formularzu oferty”) zostanie uznana za
najkorzystniejsza.

Wykonawca zobowigzany jest do wyliczenia kosztu ogétem 1 szczepionki w
oparciu o poszczegolne sktadowe kosztu jednostkowego jednej szczepionki,
zgodnie ze wskazéwkami zawartymi w tym formularzu ofertowym.

Wykonawca, ktéry ztozyt oferte najkorzystniejszg zobowigzany bedzie do
podpisania uméw z jednostkami, o ktérych mowa w zatgczniku nr 1.

11. Wykonawca zastrzega sobie prawo do:

1) przesuniecia terminu sktadania lub rozstrzygniecia postepowania bez podania
przyczyny,

2) uniewaznienia Zapytania bez podania przyczyny na kazdym etapie
postepowania,

3) wyboru oferty Wykonawcy, ktory ztozyt kolejng najkorzystniejszg (najnizszg
cenowo) oferte w przypadku gdy pierwotnie wybrany Wykonawca uchyla sie od
podpisania umowy, nie realizuje przedmiotu zamdwienia lub realizuje go
niezgodnie z trescig Zapytania lub umowa,

4) niewykorzystania catej ilosci szacunkowej szczepionek — bez prawa roszczen
Wykonawcy z tego tytutu,

5) udzielenia zamowienia uzupetniajgcego w ilosci nie wiekszej niz 300 szczepien
(w ramach wszystkich jednostek) w przypadku posiadania wolnych srodkow
finansowych przez poszczegdlne jednostki i zgtoszenia wiekszej ilosci chetnych
(wymaga aneksu do umowy), bez ogtaszania kolejnego Zapytania i na
zasadach okreslonych w niniejszym zapytaniu ofertowym, podpisanych
umowach i warunkach (niezmiennos¢ ceny).

W przypadku braku waznych ofert, zapytanie ofertowe zostaje uniewaznione.

12. Niniejsze zapytanie nie stanowi oferty w my$l| art. 66 Kodeksu Cywilnego jak
réwniez nie jest ogtoszeniem w rozumieniu ustawy prawo zamoéwien
publicznych, ktéra nie ma zastosowania do niniejszego postepowania (art.4
pkt 8 Pzp).

13. Ochrona danych osobowych w ramach zaméwienia
Informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych w zwigzku z zawarciem umowy.
Administrator danych osobowych.
Administratorem przekazanych danych osobowych bedzie Prezydent Miasta Kalisza. Z Administratorem
mozna skontaktowac sie:

e listownie: 62-800 Kalisz Gtéwny Rynek 20,



e e-mailowo: umkalisz@um.kalisz.pl,

e telefonicznie: 62 / 765 43 00.
Inspektor ochrony danych.
Administrator wyznaczyt Inspektora ochrony danych. Z Inspektorem mozna skontaktowac sie:

e listownie: 62-800 Kalisz Gtéwny Rynek 20,

e e-mailowo: jiod@um.kalisz.pl,

e telefonicznie: 62 / 765 43 56.
Cele i podstawy przetwarzania.
Przekazane dane osobowe bedg przetwarzane w celu zawarcia i realizacji podpisanej z Administratorem
umowy oraz spetnienia obowigzkdéw cigzgcych na Administratorze w zwigzku z zawarciem tej umowy.
Podstawg prawng przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. b) RODO* (wykonania umowy, ktorej strong jest
osoba, ktorej dane dotyczg lub podjecie dziatan na zgdanie osoby, ktérej dane dotyczg przed zawarciem
umowy) oraz art. 6 ust. 1 lit. c) RODO* (wypetnienie obowigzku prawnego cigzgcego na Prezydencie Miasta
Kalisza wynikajgcego z przepiséw prawa).
Odbiorcy danych osobowych.
Odbiorcami danych osobowych moga by¢ podmioty ktérym Administrator zobowigzany jest je przekaza¢ w
zwigzku
z realizacjg umowy. Poniewaz realizacja umowy finansowana bedzie ze srodkéw publicznych informacije
dotyczace umowy mogg by¢ udostepniane w trybie przepiséw ustawy z dnia 6 czerwca 2001 r. o dostepie do
informac;ji publicznej. Dane osobowe mogg zostaé rowniez udostepnione firmie Asseco Data Systems S.A.
majgcej siedzibe w Gdyni przy ul. Podolskiej 21 (Swiadczgcej ustugi wsparcia technicznego systemu
informatycznego Zintegrowanego Systemu Informatycznego OTAGO wspierajgcego realizacje zadan
finansowo — ksiegowych) oraz firmie Logotec Enterprise S.A. majacej siedzibe we Wroctawiu przy ul.
Aleksandra Ostrowskiego 7 ($wiadczgcej ustugi wsparcia technicznego systemu informatycznego DDM 9000
wspierajgcej obieg dokumentéw) w zakresie jakim jest to niezbedne do zapewnienia wlasciwego
funkcjonowania tych systemow informatycznych.
Przechowywania danych.
Dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do osiggniecia celu w ktérym zostaty zebrane, a
nastepnie, jesli chodzi o materiaty archiwalne, przez czas wynikajgcy z przepiséw ustawy z dnia 14 lipca 1983
r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach i wydanego na jej podstawie rozporzadzenie Prezesa Rady
Ministréw z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazéw akt
oraz instrukcji w sprawie organizaciji i zakresu dziatania archiwow zaktadowych — i tak w przypadku prac
Zleconych ze sktadkg na ubezpieczenie spoteczne (symbol klasyfikacyjny 2150) dokumentacja podlega
zniszczeniu po 50 latach przechowywania w archiwum zaktadowym lub w przypadku prac zleconych bez
skitadki na ubezpieczenie spoteczne (symbol klasyfikacyjny 2151) dokumentacja podlega zniszczeniu po 10
latach przechowywania w archiwum zaktadowym. W odniesieniu do uméw zawartych w zwigzku z
udzielaniem zamowien publicznych dokumentacja podlega zniszczeniu po 10 latach przechowywania w
archiwum zaktadowym.
Prawa osoéb, ktérych dane dotycza.
W zwigzku z przetwarzaniem przez Prezydenta Miasta Kalisza danych, w zaleznoéci od podstawy prawnej ich
przetwarzania przystuguje Panstwu:

e prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

e prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych jezeli sg nieprawidtowe oraz ich uzupetnienia;

e prawo do ograniczenia przetwarzania danych;

e prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00 - 193

Warszawa).

Szczegdtowych informacji na temat przystugujgcych praw i mozliwosci skorzystania z nich udziela Inspektor
ochrony danych.
Informacja o wymogu podania danych.
Podanie przez Pahstwa danych osobowych jest warunkiem zawarcia umowy. Konsekwencjg ich niepodanie
bedzie brak mozliwosci zawarcia umowy. Dane nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany oraz nie
bedg wykorzystywane do profilowania.

* rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogéine rozporzadzenie o ochronie danych).

Naczelnik Wydziatu
Spraw Spotecznych i Mieszkaniowych
[---1

Tomasz Rogozinski
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Zatgcznik nr 1 do zapytania ofertowego

Nazwa jednostki ”O.éé pracownikow -
zainteresowanych szczepieniem
1. Urzad Miasta 143
5 Powiatowy Inspektorat Nadzoru 5
Budowlanego
3. Straz Miejska 11
4. Miejski Zarzad Budynkow Mieszkalnych 2
5. Miejski Zarzgd Drog i Komunikacji 14
6. Powiatowy Urzad Pracy 8
7. Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej 24
8. Dzienny Dom Pomocy Spotecznej 1
9 Srodowiskowy Dom Samopomocy 7
, Tulipan”
10. |Dom Dziecka 10
11. |Filharmonia Kaliska 9
12. |Galeria Sztuki im. Jana Tarasina 3
13. |Miejska Biblioteka Publiczna 17
14. O.é'ro'd(?!,( Kultury Plastycznej ,, Wieza 5
Cisnien
15. |OSRIR 25
16. |Ztobki 2,34 9
17. |l Liceum Ogdlnoksztatcgce 10
18. |ll Liceum Ogdlnoksztatcgce 34
19. |lll Liceum Ogodlnoksztatcagce 21
20. IV Liceum Ogélnoksztatcace 22
21. |V Liceum Ogdlnoksztatcace 3




22. |Zespot Szkot Ponadpodstawowych 2
23. |Zespot Szkdét Zawodowych 5
24. |Zespot Szkoét Ekonomicznych 12
25.  |Zespot Szkot Samochodowych 9
26. |Zespot Szkoét Gastronomiczno-Hotelarskich |14
27. |Panstwowa Szkota Muzyczna 50
28. |Szkota Podstawowa Nr 1 18
29. [Szkota Podstawowa Nr 2 14
30. |Szkota Podstawowa Nr 3 10
31. |Szkota Podstawowa Nr 4 4
32. [Szkota Podstawowa Nr 7 25
33. |Szkota Podstawowa Nr 8 16
34. |Szkota Podstawowa Nr 9 10
35. [Szkota Podstawowa Nr 10 19
36. |Szkota Podstawowa Nr 11 6
37. [Szkota Podstawowa Nr 12 20
38. [Szkota Podstawowa Nr 14 8
39. |Szkota Podstawowa Nr 16 23
40. [Szkofa Podstawowa Nr 17 25
41. |Szkofa Podstawowa Nr 18 20
42. |Szkota Podstawowa Specjalna Nr 19 5
43. |Szkofa Podstawowa Nr 23 4
44.  [Zespot Szkot Nr 9 19
45.  |Zespot Szkolno-Przedszkolny Nr 1 8
46. |Zespot Szkolno-Przedszkolny Nr 4 12
47. 26

Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy Nr




1

Centrum Ksztatcenia Ustawicznego i

48. Praktycznego 3
49.  |Miodziezowy Dom Kultury 8
0. o P .
51. [Publiczne Przedszkole Nr 1 4
52. |Publiczne Przedszkole Nr 9 2
53. [Publiczne Przedszkole Nr 12 3
54. |Publiczne Przedszkole Nr 18 3
55. |Publiczne Przedszkole Nr 19 6
56. [Publiczne Przedszkole Nr 20 11
57. |Publiczne Przedszkole Nr 27 3
58. |Publiczne Przedszkole Nr 28 5
59. [Publiczne Przedszkole Nr 30 6

RAZEM:

834




Zatgcznik nr 2 do zapytania ofertowego

Kalisz........................

FORMULARZ OFERTY

na realizacje ,,Szczepienia przeciwko grypie dla pracownikéw Urzedu Miasta
Kalisza oraz jednostek organizacyjnych Miasta Kalisza”

Dziatajgc w imieniu Wykonawcy:

(podac petng nazwe Wykonawcy wraz z adresem np. w formie pieczeci)

1. Oferuje wykonanie przedmiotu zamowienia zgodnie z jego opisem zawartym w
zapytaniu ofertowym za cene:

Poszczeqgolne skladowe kosztu

jednostkoweqo (1 szczepionki)

Koszt w PLN brutto:

a) Koszt jednej szczepionki

b) Kwalifikacja lekarska jednej

osoby

c) Pozostate koszty (jezeli

wystepuja) - dla 1 szczepienia

Koszt ogdétem (1 szczepionki):

...................... PLN brutto
(wpisa¢ sume z pozycji powyzej)

2. Skieruje nastepujgce osoby w ramach realizacji zamowienia:

liczba personelu:

liczba etatow:

Lp |mi¢ Nazwisko

Kwalifikacje zawodowe

Uzyskany stopien specjalizacji




3. Posiadam i zrealizuje zamowienie przy nastepujgcych warunkach lokalowych:

1) WARUNKI LOKALOWE

Pomieszczenia do udzielania $wiadczen Liczba Powierzchnia
(wm?)
2) SPOSOB REJESTRACJI PACJENTOW:
3) CZAS | MIEJSCE REALIZACJI:
dni tygodnia: Godziny (od ........ do
cras | ):
wykonywania
badan
Miejsce Ulica,
wykonywania
badan numer domu,
nr pokoju itp.:

4) NAZWA | RODZAJ SZCZEPIONKI

Oswiadczenia:

a) oswiadczam ze sprzet medyczny, uzywany do wykonania badan i szczepien,
spetnia wymogi okreslone w ustawie z dnia 20.05.2010r. o wyrobach medycznych

(Dz. U. z 2020 p0z.186);

b) oswiadczam, ze osoby, ktére bedg wykonywaty badania i szczepienia posiadajg
odpowiednie kwalifikacje i aktualne uprawnienia do ich wykonywania,
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c) oswiadczam, ze kwota srodkdéw przeznaczona zostanie na realizacje zadania
zgodnie z ofertg i ze w tym zakresie zadanie nie bedzie finansowane z innych
zrodet.

Podpisy os6b uprawnionych do reprezentacji wykonawcy sktadajgcego oferte:

Wymagane zatgczniki do oferty :

1) aktualny odpis z Rejestru Podmiotow Wykonujgcych Dziatalno$¢ Leczniczg lub innego
wiasciwego rejestru,

2) kopia statutu lub regulaminu organizacyjnego,

3) kopia aktualnej polisy ubezpieczeniowej zwigzanej z prowadzong dziatalnoscia,
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Zatgcznik nr 3 do zapytania ofertowego

PROJEKT UMOWY
UMOWA nr
zawartawdniu ..............oeeeeel.
pomiedzy :

Miastem Kalisz / Jednostkg Organizacyjng Miasta Kalisza z siedzibg w Kaliszu

zwanym w dalszej tresci umowy "Wykonawca”

o udzielenie przez Miasto zamoéwienia na szczepienia przeciwko grypie
zwanego w dalszej czesci umowy ,,Ustuga”

§1.

1.Zamawiajagcy zleca, a Wykonawca przyjmuje do realizacji ustuge polegajacg na

przeprowadzeniu szczepien przeciwko grypie dla

2.Do zakresu realizacji ustugi, o ktorej mowa w ust. 1 nalezy:

3.

1) zakup posiadajgcych stosowne atesty szczepionek przeciw grypie oraz
przechowywanie i transportowanie ich zgodnie z obowigzujgcymi przepisami
i zaleceniami producenta,

2) niezbedne dziatania informacyjne wobec kazdej osoby szczepionej (wywiad,
informacja o skutkach niepozgdanych),

3) prowadzenie rejestracji uczestnikow ustugi wedtug listy stanowigcej zatgcznik
do umowy.

4) uzyskanie pisemnej zgody pacjenta do wykonania szczepienia,

5) przeprowadzenie badania kwalifikujgcego do szczepienia,

6) przeprowadzenie szczepienia w siedzibie Wykonawcy mieszczacej sie na
terenie miasta Kalisza,

7) zapewnienie niezbednych warunkoéw kadrowych i lokalowych do wykonania
szczepienia,

8) zapewnienie niezbednych kwalifikacji przez osoby wykonujgce szczepienia,

9) zutylizowanie zuzytych materiatow i sprzetu medycznego na swoj koszt
zgodnie z odrebnie obowigzujgcymi przepisami.

Wykonawca zobowigzany jest do osobistego swiadczenia ustugi objetej niniejszg

umowa.

4.

Ustuga winna by¢ realizowana z uwzglednieniem i zachowaniem wytycznych i

zalecen zwigzanych z ryzykiem zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2 Gtéwnego
Inspektora Sanitarnego i Ministerstwa Zdrowia aktualnych na czas realizacji ustugi.



5. W sytuacji nasilenia epidemii sposéb realizacji zadania moze ulec zmianie zgodnie
z wytycznymi Gtéwnego Inspektora Sanitarnego i Ministerstwa Zdrowia.

§ 2.

1.Wykonawca zobowigzuje sie realizowac ustuge stanowigcg przedmiot umowy

1T L 01T P
WANi o (9OdZINA) ..neiiie i

2. Obowigzuje wczesniejsza rejestracja telefoniczna pod numerem telefonu:
3.Umowa obowigzuje od dnia jej zawarcia do wyczerpania szczepionek jednak nie
dtuzej niz do dnia 21.12.2020r.

4. Ustuga bedzie swiadczona w dni powszednie.

§ 3.

Wykonawca oswiadcza , iz osoby wykonujgce ustuge w ramach niniejszej umowy
posiadajg odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia oraz, ze osoby te udzielajg ustuge
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.

§4.

Pomieszczenia, w ktorych bedzie wykonywana ustuga oraz aparatura i sprzet
medyczny muszg odpowiadac¢ standardom okreslonym w obowigzujgcych przepisach
oraz posiadac krajowe atesty.

§ 5.

Wykonawca ma obowigzek zaopatrywania sie we wlasnym zakresie i na wtasny
koszt w materiaty i artykuty sanitarne, sprzet jednorazowego uzytku oraz inne
materiaty niezbedne do udzielania ustugi na podstawie niniejszej umowy.

§ 6.

1.Podstawg wystawienia faktury przez Wykonawce bedzie ilos¢ wykonanych
szczepien diagnostycznych ustalona wedtug rejestru prowadzonego przez
Wykonawce z zastrzezeniem, Ze iloS¢ szczepiehn w okresie obowigzywania umowy
nie moze przekroczy¢ liczby ...................

§7.

1.Za zaszczepienie jednej osoby, obejmujgcej petny zakres ustug okreslonych w §1
ust.2 ustala sie cene jednostkowg w wysokosci ............ (stownie ztotych:
............................... ) brutto w tym podatek VAT.

2. kagczna wartosc¢ ustugi nie moze przekroczy¢ kwoty ............... (stownie ztotych:

...................................................................... ) brutto w tym podatek VAT.
3.Na koszt realizacji zamdwienia sktada sie cena ustugi okreslonej w §7 ust.1
przemnozona przez ilos¢ przeprowadzonych szczepien.

4 Srodki finansowe nalezne za wykonanie ustugi przekazane bedg przelewem
bankowym na rachunek bankowy Wykonawcy Nr ..........ccceiiiiiiiiiiiicinienanenns
na podstawie faktury i listy zaszczepionych - wzor listy stanowi zatgcznik do umowy,
w terminie 21 dni od daty doreczenia rachunku/faktury. Wykonawca zbierajgc dane
na liscie zobowigzany jest do zapewnienia poufnosci danych tj. uniemozliwienia
zapoznania sie z zawartymi na liscie danymi osobowymi przez kolejng osobe
podajgcag swoje dane.

5. Faktura za wykonanie ustugi w miesigcu grudniu dostarczona zostanie najpozniej
do 21 grudnia 2020r.

6. Dane Zamawiajgcego potrzebne do wystawienia faktury:

7.Za dzien zaptaty wynagrodzenia przyjmuje sie date obcigzenia rachunku
bankowego Zamawiajgcego.
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§ 8.

1.Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do przeprowadzenia wyrywkowej kontroli, bez

koniecznosci wczesniejszego zawiadomienia Wykonawcy, w godzinach, w ktérych

powinna byc¢ realizowana ustuga objeta umowg - przez osoby upowaznione przez

Zamawiajgcego, dotyczgcej w szczegolnosci:

1) sposobu korzystania przez uczestnikdéw z ustugi, dostepnosci i jakosci Swiadczen
oraz zasad organizacji ich udzielania,

2) liczby i rodzaju ustugi.

2. Wykonawca zobowigzany jest do przedtozenia wszelkich niezbednych

dokumentow, udzielania informacji i okazania pomocy upowaznionym przez

Zamawiajgcego osobom podczas i w zwigzku z przeprowadzang kontrolg.

3.W przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci zwigzanych z wykonywaniem umowy

Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od niniejszej umowy po wczesniejszym wezwaniu do

usuniecia naruszenia z zastrzezeniem §9. ust.1.

4 Kontrole dokumentacji medycznej i jakosci Sswiadczen zdrowotnych mogg by¢

przeprowadzone tylko przez osoby, upowaznione przez Zamawiajgcego.

§9.

1.W razie niewykonania lub wykonania umowy niezgodnie z jej postanowieniami z

przyczyn lezgcych po stronie Wykonawcy, a takze nie usuniecia nieprawidtowosci

stwierdzonych w czasie kontroli, Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng

w wysokosci 5% wartosci ustugi, o ktérej mowa w § 7 ust.2.

2.Wykonawca wyraza zgode na potrgcenie kar umownych z przystugujgcej tgcznej

wartosci ustugi o ktérej mowa w §7 ust.2.

3.Strony nie bedg wnosi¢ wobec siebie wzajemnych roszczeh w przypadku

zaistnienia okolicznosci nie mozliwych do przewidzenia na etapie zawarcia umowy

(m.in. brak szczepionek).

4. Zamawiajgcemu przystuguje prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajgcego,

przekraczajgcego wysokos¢ kar umownych do wysokosci rzeczywiscie poniesione;j

szkody.

§ 10.

1. Wykonawca zobowigzany jest do:

1) ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzgdzone w
zwigzku z udzielaniem i zaniechaniem udzielania ustugi okreslonej w § 1 ust.2.

2) okazania polisy ubezpieczeniowej, o ktérej mowa w pkt. 1 przy podpisywaniu
umowy oraz niezwtocznego dostarczenia kopii polisy stanowigcej kontynuacje
ubezpieczenia w przypadku, gdy termin jej obowigzywania uptywa przed
terminem na jaki zawarta zostata umowa, a okreslonym w § 2 ust. 3.

2. Zamawiajgcy nie ponosi jakiejkolwiek odpowiedzialnosci za szkody wyrzgadzone
osobom trzecim przez Wykonawce w zwigzku z wykonywaniem, czy
zaniechaniem wykonywania ustugi okreslonej umowa.

§ 11.

Wykonawca zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach

obowigzujgcych w zaktadach opieki zdrowotnej oraz na zasadach wynikajgcych z

odrebnych przepisow.

§12.

Stronom przystuguje prawo rozwigzania umowy na zasadzie porozumienia stron w

przypadku braku mozliwosci realizacji ustugi zgodnie z §1 niniejszej umowy ze

wzgledu na sytuacje epidemiczng lub braku szczepionek.
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§ 13.

Rozwigzanie umowy powinno nastgpi¢ pod rygorem niewaznosci w formie pisemnej.

§ 14.

Zmiana postanowien zawartej umowy moze nastgpi¢ wytgcznie za zgodg obu stron
wyrazong w formie pisemnego aneksu, pod rygorem niewaznosci takiej zmiany.

§ 15.

Ewentualne spory wynikte na tle niniejszej umowy bedzie rozstrzygat sad
powszechny wiasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

§ 16.

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie odpowiednie
przepisy Kodeksu cywilnego oraz ustawy o dziatalnosci leczniczej.

§17.

Umowe sporzgdzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, dwa dla
Zmawiajgcego i jeden dla Wykonawcy.

| Zamawiajgcy / / Wykonawca /
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Pieczatka Wykonawcy

Lista oséb zaszczepionych przeciwko grypie w

(jednostka)
W MIESIGCU vuvveiiiiiieieriivaenarnneennes 2020 roku
Lp. | Imie i nazwisko pacjenta Data szczepienia Podpis
............... Podp |s Wykonawcy
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