
Zolqcznik nr 4
clo Zarzqtlzenia Nr 6a. gg 5 g:l 06. 2022

Burmistrza Miasta Kola z dnio 3 paidzierniko 2022 r.

FORMULARZ OFERTOWY

do otwartego konkursu oferl na wyb6r rcalizatoru,,Programu profilaktyki zakaZeA

wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV) w Gminie Miejskiej Kolo na rok2022"
realizowanego w roku szkolnym 202212023

CZrySC I: DANE O OFERENCIE

( pelna nazwa oferenta)

(Adres - ulica, nr domu, nr lokalu, kod pocztowy, miejscowoit, powiat, woiewddztwo)

(Telefon, fox, adres e-mail)

(Dokumenty dotyczqce statusu prawnego oferenta: nazwa wlaiciwego reiestru i data wpisu)

NIP)

(REGON)

Q{azwa banku i nr konta bankowego)

(Osoba odpowiedzialna za realizacjg programu: imig i nazwisko, nr telefonu)

(Osoba odpowiedzialna zafinansowe rozliczenie progrqmu - imig i nazwisko, nr telefonu)

Q'{umer telefonu wyznaczony do realizacji programu - udzielanie informacji



CZE,SC II: INF'ORMACJE O PERSONELU MEDYCZNYM PRZEWIDYWANYM
DO REAL IZACII SWLq.OCZTft

1. Imienny Wkuos6b, kt6re bgdqrealizowaly Swiadczenie zdrowotne w ramach programu

obj gtego przedmiotem konkursu:

Lp. Imig i nazwisko Kwalifikacje

2. Wykaz zal4czonych kserokopii: dokumenty potwierdzaj4ce kwalifikacje w/w os6b,

zalwiadczenia, certyfi katy :

czE,sc lllz szczBc or, owA KALKULACJA KO S ZT OW REALIZAC JI
PRZEDMIOTU KONKURSU

Oferujg wykonanie przedmiotu konkursu w zakresie okreSlonym w ogloszeniu

konkursowymi szczeg6lowych warunkach konkursu ofert za nastgpuj4c4 ceng:

(cena calkowita zaszczepienia 7 3 dziewczynek)
zalqcznq ceng..

cena netto ..... slownie
cena brutto slownie

w tvm:

Cena jednostkowa za wykonanie szczepienia dla jednej dziewczynki:
Cena netto
slownie.
vAT. .........%
Cena brutto
stownie.



Cena jednostkowa za wykonanie pelnego cyklu szczepieh (2 dawki) dla jednej dziewczynkr:

Cena netto.
siownie.
vAT. .........%
Cena brutto
slownie.

Koszty realizacji programu w podziale na rok 2022 i2023
Na calkowity koszt programu sklada sig koszt przeprowadzenia akcji informacyjno -
edukacyj nej oraz koszt przeprowad zenia szczepreh.

CZ\SC IV: TERMIN WYKONANIA PRZEDMIOTU KONKURSU

ZobowiqzujE(emy) sig wykona6 przedmiot konkursu w terminie okreSlonym przez

Zleceniodawcg, tj. od dnia podpisania umowy do 31 sierpnia 2023 r.

CZ\SC V: WARUNKI PT,ATNOSCI

Akceptuj emy nastgpuj qce warunki :

7. Zleceniobiorca za wykonanie przedmiotu konkursu, o kt6rym mowa w $ I umowy,
otrzyma wynagrodzenie, kt6re bgdzie stanowi6 iloczyn ceny jednostkowego szczepienta,

o kt6rej mowa w $ 9 ust. 1 umowy oruz iloSci faktycznie wykonanych szczepieh wykazanych

w sprawozdaniu merytorycznym.
2. Rozliczenie i wyplata wynagrodzenia okreslonego w umowie nast4pi po wykonaniu
poszczegllnej dawki szczeprenia (ak i termin6w dodatkowych) zgodnie z $ 9 umowy.
3. Rozliczenie i wyplata wynagrodzenia okreSlonego w umowie nast4pi po wykonaniu
poszczeg6lnej dawki szczeprenia, jak i terminu dodatkowego. Zleceniodawca wyplaci
Zleceniobiorcy wynagrodzenie w trakcie trwania umowy za wykonanie poszczeg6lnych
dawek szczepienia (iak r6wniez termin6w dodatkolvych) pod warunkiem przedLoLenia

sprawozdania merytorycznego z wykonanej czgsci zadania wraz z rachunkiem. W roku 2022

planowane jest podanie pierwszej dawki szczepienia (maksymalne koszty dla73 dziewczynek
.... zl), natomiast w roku 2022 planowane jest podanie drugiej dawki szczepienia

(maksymalne koszty dla73 dziewczynek (lI dawka) .........21).

4. Zaplata za wykonanie umowy nast4pi przelewem na rachunek bankowy Zleceniobiorcy
ff w terminie 14 dni
od daty dostarczenia rachunku do siedziby Zleceniodawcy wraz z przyjgtym przez

Zl eceniodawcg b ez zastr zeLeh sprawozdani em meryto ry czny m.
5. Za datg platno6ci strony przyjmuj4 datg na poleceniu przelewu Zleceniodawcy.
6. Platno66 nast4pi po uprzednim sprawdzeniu rachunkl przez Zleceniodawcg pod wzglgdem

merfiorycznym, fotmalnSm i rachunkowym.

Rok Liczhadziewczynek do
zaszczepienia

Cena jednostkowa
za szczepienie

Liczba dawek
do podania

Koszt

2022 73
(I dawka z rocznika 2009)

IJ

2023 73
(II dawka zrocznika 2009)

IJ

Razem 146



7. W przypadku, gdy rachunek nie spelni wymagah pod wzglgdem merytorycznym
lub formalnym i rachunkowym, zostanie zwr6cony Zleceniobiorcy bez obowiqzkt zaplaty

wynagrodzenia.

CZF,SC VI : O SWIADCZENI E ZLECENIOBIORCY
Oiwiadczamy, ze:

1. gwarantujg(e-y) wykonanie caloSci niniejszego przedmiotu konkursu zgodnie

z tre1ciq ogloszenia;
2. zloaona oferta wrqhe nas na 30 dni. Bieg terminu rozpoczyna sig wraz z uplywem
terminu skladania ofert;
3. akceptujg(emy) bez zastrzehenprojekt umowy przedstawiony w zalqcznikunr 3;

4. w przypadku uznania mojej (naszej) oferty za nqkorzystniejsz4, zobowiqzujE(emy)

siE zawrzec umowg w miejscu i terminie wskazanym przez Zleceniodawcg,

5. zam6wienie zartierzamyl nie zurierzamy*) powierzyd podwykonawcom

w nastgpuj4cym zakresie:

ZaY,resprzedmiotukonkursuprzewidzianydowykonaniaprzezpodwykonawca

6. ponosimy peln4 odpowiedzialnoSd za dzialania i zaniechania podwykonawc6w

w zwiqzku z r ealizacj q zam6wi enia.

CZ4SC VII: ZA\,4CZNIKI DO NINIEJSZEJ OFERTY

1) vvypis z rejestru podmiot6w wykonuj4cych dzialalnoS6 leczniczq, o kt6rym mowa w afi.

106 ustawy z dma 15 kwietnia 2011 o dzialalnoScileczmczej;

2) oSwiadczenie o zapoznaniu sig z dokumentami i akceptacji warunk6w konkursu

(zalqcznik nr 5 do zarzqdzenia);

3) odpis z Krajowego Rejestru S4dowego lub zaSwiadczenie o wpisie do Ewidencji
DzialalnoSci Gospodarczej ;

4) kopie dokument6w poSwiadczajqcych kwalifikacje zawodowe os6b, ktore bgd4 braly
tdzial w realizacji programu w zakresie objgtym przedmiotem konkursu (m. in. kopie

dyplomu);

5) kopia aktualnej polisy zawarcia umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnoSci cywilnej
za szkody wyrzqdzone w zwiqzkt z udzielaniem Swiadczeh zdrowotnych, r6wnie2 w zakresie

odpowiedzialnoSci cywilnej z tytulu przeniesienia chor6b zakaLnych, w tym zataLema

wirusem HIV, na okres ich udzielania, ze wskazaniem minirnalnej sumy gwarancyjnej

w odniesieniu do jednego wypadku oraz wszystkich wypadk6w, kt6rych skutki objgte bqd4

umow4 ubezpteczenia wraz z kopiami dowod6w uiszczenia skladek nale2nych do dnia

ztoZema oferty;

6) oSwiadczenie o niezaleganiu ztytulu skladek na ubezpieczenie wobec ZUS;

7) oSwiadczenie o niezaleganiu z ty'tulu podatkow;



8) oSwiadczenie, 2e sprzgt medyczny, uZywany do realizacji programu, spelnia wymogi

okreslone w obowi4zuj4cych przepisach prawa;

9) dokument potwierdzajqcy dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego;

10) inne dokumenty i oSwiadczenra oraz informacje mog4ce miec zdaniem oferenta wplyw
na merytory cznE warloSd skladanej oferty

11) oSwiadczenie o zapewnieniu dostgpnoSci przy realizacji umowy - zalqcznrk nr 6 do

zar zEdzenia Burmi strza Miasta Kola

Ofertg wraz z zalqcznikami slcladamy na kolejno ponumerowanych

i podpisanych stronach) ,

Wszelk4 korespondencjg w sprawie postgpowania konkursowego proszg kierowad na adres:

(miejscowo5i, data) (podpis Zleceniobiorcy lub upowaznionego
przedstawiciela)



KLAUZALA INFORMACYJNA
Zgodnie z art. 13 ust. I i ust. 2 Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
20161679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwi4zku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz

uchylenia dyrektywy 95l46lWE, zwanym dalej RODO, informuje, 2e:

1. Administratorem PanilPana danych osobowych przetwarzanych w Urzgdzie Miejskim
w Kole jest Burmistrz Miasta Kolaz siedzib4 w Kole, ul. Stary Rynek 1,62-600 Kolo.

2. Przez Administratora zostal powolany Inspektor Ochrony Danych, zktorym mog4 sig

Paristwo kontaktowai elektronicznie wysylaj4c informacjg pod adres:

inspektor@qtdrdkd
3. Celem przetwarzania Paf,stwa danych jest rozpatrzenre zlolonej przez Paristwa oferty

Swiadczenia uslug w ramach ,,Programu profilaktyki zakalefi wirusem brodawczaka

ludzkiego (HPV) w Gminie Miejskiej Kolo na rok 2022", ewentualne zawarcie przez

Pafistwa umowy na Swiadczenie oferowanej uslugi, atakhe przechowywanie napoczet
kontroli Projektu oraz innych kontroli przewidzianyclt przepisami prawa, w tym

kontroli skarbowych.
4. Podstaw4 prawn4 przetwaruania Pafstwa danych bgdzie: art. 6 ust. 1 lit. b

Rozporz4dzeniatJB 20161679 z dnia2l kwietnia2016 r. (dalej ,,Rozporzqdzenie") tj.
niezbgdnoSd do wykonania umowy lub do podjgcia dzialafi na Pafrstwa Zqdanie przed

zawarciem umowy oraz art. 6 ust. 1 lit. c Rozporz4dzenia, tj. niezbgdnoSd do

wyp elnienia obowi4zku prawne go ci4Zqce go na admini s tr atorze.

5. Z uwagi na koniecznoS6 zapewnienia odpowiedniej organizaqi dzialalnoSci Urzqdu

PanilPana dane osobowe mogE byd przekazywane nastgpuj4cym kategoriom

odbiorc6w wsp6lpracuj4cych, w tym: dostawcom uslug technicznych,

or ganizacy jnyc h i prawny c h, umo zl i wi aj Qc ym prawi dlo we zar zqdzanie or az r e alizaci I
zadah statutowych i ustawowych Urzgdu Miejskiego. Dane te powierzane s4 na

podstawie i zgodnie z obowiqzuj4cymi przepisami.

6. PanilPana dane osobowe nie bgd4 przekazywane do paristw trzecich lub organizacji

migdzynarodowych.
1. Okres, przez ktory Pani/Pan dane osobowe bgdq przechowywane zgodnie

z przepisami ustawy o narodowym zasobie archiwaln5rm i archiwach oraz przeprsami

rozporzqdzenia w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczovvych wykaz6w

akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dzialania archiw6w zakladowych.

8. Posiada Pani/Pan prawo do:Zqdania od administratora dostgpu do danych osobowych,

prawo do ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania; prawo do wniesienia

sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do usunigcia

danych na warunkach okreSlonych w RODO, prawo do cofnigcia zgody,

w przypadku, gdy podstaw4 przetwarzaniabyl.a wydana zgoda.
g. W zwiqzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych przysluguje Pani/Panu

prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego,tj.Prezesa Urzgdu Ochrony Danych.

10. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowlnn i jest Pani/Pan

zobowiqzana/y do ich podania; w przypadku niepodania danych osobowych

niemozliwe bgdzie dokonanie wyboru oferty oraz podpisanie umowy na realizacjq

zadania publicznego.
1 1. Pani/Pana dane osobowe nie bgd4 przetwarzane w spos6b zautomatyzowany w tym

r6wnie2 nie bgdq wykorzystywane do profilowania.
Zapoznalem(-am) sig ztresciq klauzuli informacyjnej, w tym z inforrnacj4 o celu i sposobach

przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostgpu do tresci swoich danych i prawie ich

poprawiania.

ldataipodpis osoby, kt6rej dane osobowe sq przetwarzanel


