Elektronicznie podpisany przez:
Eugeniusz Wichowski
dnia 18 sierpnia 2017 r.

ZARZADZENIE NR 198/17
WOJTA GMINY MIELNIK

z dnia 18 sierpnia 2017 r.

w sprawie ogloszenia konkursu ofert na wybér realizatora programu polityki zdrowotnej ""Program
szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie osob po 60 roku zZycia w gminie Mielnik" w 2017 roku

Na podstawie art. 7 ust.1 pkt5i art. 30 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie gminnym (t.j. Dz. U.
z 2016 1. poz. 446, 1579, 1948, 22017 r. poz. 730, 935), art. 48 b ust. 1-4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (t.j. z 2016 r. poz. 1793, 1807, 1860,
1948, 2138, 2173, 2250, z 2017 r. poz. 60, 759, 777, 844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386, 1428) oraz
Uchwaty XXIV/145/17 Rady Gminy Mielnik z dnia 10 lipca 2017 r. w sprawie przyj¢cia programu polityki
zdrowotnej na rok 2017 pn. ,,Program szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie osoéb po 60 roku zycia
w gminie Mielnik”zarzgdzam, co nastepuje:

§ 1. Oglaszam otwarty konkurs ofert na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej pn. "Program
szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie osob po 60 roku zycia w gminie Mielnik” w 2017 roku.

§ 2. Dokumentacja konkursowa stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

§ 3. 1. Powoluje si¢ Komisjg¢ Konkursowa do rozpatrzenia ofert ztozonych w konkursie, o ktorym mowa w §1,
zwang dalej Komisja w sktadzie:

1) Piotr Wysocki - przewodniczacy Komisji,
2) Ewa Klimaszewska - zastepca przewodniczacego Komisji,
3) Anna Kiczko - cztonek Komisji.
2. Regulamin pracy komisji stanowi zatgcznik nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

§ 4. Tres¢ ogloszenia o konkursie zamieszczona zostanie w Biuletynie Informacji Publicznej Urzedu Gminy
Mielnik http://bip.ug.mielnik.wrotapodlasia.pl/, na stronie internetowej Urzedu Gminy Mielnik oraz na tablicy
ogloszen w Urzedzie Gminy Mielnik w terminie co najmniej 15 dni przed uplywem terminu sktadania ofert
w konkursie.

§ 5. Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Sekretarzowi Gminy Mielnik.

§ 6. Zarzadzenie wchodzi w Zzycie z dniem podpisania.

Wojt

Eugeniusz Wichowski
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Zatacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 198/17
Wojta Gminy Mielnik
z dnia 18 sierpnia 2017 r.

WOJT GMINY MIELNIK
OGLASZA KONKURS OFERT NA WYBOR REALIZATORA:
,PROGRAMU SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU
ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.”

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT
na realizacje:
,PROGRAMU SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU
ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.”

Na podstawie art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (t.j. z2016 r. poz. 1793, 1807, 1860, 1948, 2138, 2173, 2250, z 2017 r. poz. 60, 759, 777,
844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386, 1428.)

WOJT GMINY MIELNIK
OGLASZA KONKURS OFERT NA WYBOR REALIZATORA:
-PROGRAMU SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU
ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.”

1. Udzielajagcym zamowienie jest: Gmina Mielnik z siedziba przy ul. Piaskowej 38, 17- 307 Mielnik.

2. Przedmiotem konkursu ofert irealizacji programu jest: przyjecie obowigzkow udzielenia $wiadczen
zdrowotnych u 0séb powyzej 60 roku zycia, zamieszkalych na terenie Gminy Mielnik, na ktore sktada sie:

1) zakup szczepionek przeciw grypie (zakup materiatdéw niezbgdnych do realizacji zadania),

2) wykonanie ustugi szczepien u 0sob powyzej 60 roku zycia zamieszkalych na terenie Gminy Mielnik, w tym
przeprowadzenie badania lekarskiego kwalifikujacego do szczepienia.

3) edukacje $wiadczeniobiorcOw poprzez przekazanie informacji o zasadno$ci iistocie szczepienia przeciwko
grypie,

4) przeprowadzenie = kampanii  informacyjno-edukacyjnej  obejmujacej rozpowszechnienie informacji
0 szczepieniach.

5) zebranie wszelkich dokumentéw w tym osob zakwalifikowanych do programu na wykonanie szczepienia oraz
dokumentow potwierdzajacych fakt zamieszkania osoby szczepionej na terenie Gminy Mielnik.

3. Termin rozpoczgcia udzielania §wiadczen - od dnia podpisania umowy do dnia 20.12.2017 roku.

4. Szacunkowa liczba os6b uprawnionych do korzystania ze $wiadczen — ok. 120 oséb. W przypadku
zgloszenia si¢ do zaszczepienia wigkszej niz przewidywana liczby osob nalezy objaé programem wszystkie chetne
osoby, kwalifikujace si¢ do udziatu w programie.

5. Zamawiajacy dopuszcza wybor wiecej niz jednej oferty w celu objecia programem calej populacji 0sob
uprawnionych.
6. Uchwata Nr XXIV/145/17 RADY GMINY MIELNIK z dnia 10 lipca 2017 r. w sprawie przyjecia programu

polityki zdrowotnej na rok 2017 pn. ,,Program szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie osob po 60 roku
zycia w gminie Mielnik” stanowi zalacznik nr 1 do niniejszego ogtoszenia.

7. Szczegotowe Warunki Konkursu Ofert okresla zalacznik nr 2 do niniejszego ogloszenia.
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8. WYSOKOSC SRODKOW FINANSOWYCH PRZEZNACZONA NA REALIZACJE PROGRAMU
W 2016 ROKU WYNOSI 4800,00 ZL. (SLOWNIE: CZTERY TYSIACE OSIEMSET ZLOTYCH) przy zatozeniu
wykonania 120 szczepien ochronnych. W przypadku zgloszenia si¢ do zaszczepienia wigkszej niz przewidywana
liczby osob nalezy obja¢ programem wszystkie chetne osoby, kwalifikujace si¢ do udzialu w programie — $rodki
finansowe na szczepienie zostang wyliczone w oparciu o koszt jednostkowy wykonania szczepienie zgodnie
z wybrang oferta/ofertami w niniejszym konkursie.

9. Z projektem umowy, formularzem oferty oraz Szczegdétowymi Warunkami Konkursu Ofert mozna zapoznac
si¢. w Urzgdzie Gminy Mielnik, ul. Piaskowa 38 — pokoj nr 4, tel. 856565868 lub na stronie internetowe;
www.mielnik.com.pl , zakladka: realizacja programéw zdrowotnych.

10. Oferty na formularzu w zamknietych kopertach znapisem ,,PROGRAM SZCZEPIENIA
PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017
R.” nalezy sktada¢ w Urzedzie Gminy Mielnik (punkt obstugi interesanta) do dnia 08.09.2017 roku do godz.
11:00.

11. Otwarcie ofert nastapi w dniu 08.09.2017 roku o godz. 11:15 w siedzibie udzielajagcego Zamowienie t.].
w Urzedzie Gminy Mielnik, ul. Piaskowa 38, 17-307 Mielnik.

12. Oferta powinna spetnia¢ wymogi okreslone w Szczegotowych Warunkach Konkursu Ofert.
13. Rozstrzygniecie Konkursu nastapi w ciggu 7 dni od dnia otwarcia ofert.

SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT
na realizacje:

,PROGRAMU SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU
ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.”

§ 1. 1. Szczegétowe Warunki Konkursu Ofert okre$laja szczegdélowe zasady postgpowania przy
przeprowadzaniu konkursu majacego na celu wybodr realizatora/realizatorow ,,PROGRAMU SZCZEPIENIA
PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017
R.” finansowanego z budzetu Gminy Mielnik.

2. Przedmiotem konkursu ofert irealizacji programu jest: przyjecie obowigzkéw udzielenia $wiadczen
zdrowotnych u 0s6b powyzej 60 roku zycia, zamieszkatych na terenie Gminy Mielnik, na ktore sktada sig:

1) zakup szczepionek przeciw grypie (zakup materiatow niezbednych do realizacji zadania),

2) wykonanie ushugi szczepien u osob powyzej 60 roku zycia zamieszkalych na terenie Gminy Mielnik, w tym
przeprowadzenie badania lekarskiego kwalifikujacego do szczepienia.

3) edukacje $wiadczeniobiorcow poprzez przekazanie informacji o zasadnos$ci iistocie szczepienia przeciwko
grypie,

4) przeprowadzenie = kampanii  informacyjno-edukacyjnej obejmujacej rozpowszechnienie  informacji
0 szczepieniach.

5) zebranie wszelkich dokumentéw, w tym od osob zakwalifikowanych do programu na wykonanie szczepienia
oraz dokumentow potwierdzajacych fakt zamieszkania osoby szczepionej na terenie Gminy Mielnik.

3. Ustala si¢ nastepujace zataczniki do niniejszych szczegotowych warunkéw konkursu ofert:
1) Nr 1 — wzor formularza ofertowego,
2) Nr 2 — wzdr o$wiadczenia o dysponowaniu kadra niezbgdng do realizacji programu,

3) Nr 3 — wzor o$wiadczenia o zapoznaniu si¢ z trescig ogloszenia, szczegdlowych warunkéw konkursu ofert oraz
wzorem umowy,

4) Nr 4 — wzor oswiadczenia o posiadaniu polisy obowigzkowego ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej
za szkody wyrzadzone przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy,

5) Nr 5 — o$wiadczenie o zameldowaniu §wiadczeniobiorcy na Gminy Mielnik,
6) Nr 6 — wzor umowy.

§ 2. llekro¢ mowa o:
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1. ,,udzielajacym zamdwienia” — nalezy rozumie¢ Gmin¢ Mielnik reprezentowang przez Wojta Gminy Mielnik.

2. ,przyjmujacym zamoéwienie” lub oferencie — nalezy rozumie¢ podmioty lecznicze w rozumieniu
art. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (t.j. z 2016 r. poz. 1793, 1807, 1860, 1948,
2138, 2173, 2250, z 2017 1. poz. 60, 759, 777, 844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386, 1428) przystepujace
do organizowanego konkursu ofert.

§ 3. Udzielajacy zaméwienia wymaga od przyjmujacego zamowienie, aby:

1) przyjmujacy zaméwienie $wiadczyl zamawiane ustugi na wysokim poziomie, zgodnie ze sztuka ietyka
zawodu, obowigzujacymi przepisami prawa oraz postanowieniami umowy, przy zachowaniu nalezytej
starannosci,

2) swiadczone ustugi byly wykonywane przez wykwalifikowane osoby,
3) przyjmujacy zaméwienie prowadzil rejestr szczepionych 0sob powyzej 60 roku zycia,

4) przyjmujacy zamdwienie posiadat polisg obowiazkowego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za
szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy zgodnie
z przepisami Rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia 2011 roku w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. z 2011 roku
Nr 293, poz. 1729)

§ 4. 1. Termin rozpoczgcia udzielania §wiadczen zdrowotnych planuje si¢ od dnia podpisania umowy.
2. Termin zakonczenia realizacji przedmiotu umowy ustala si¢ na dzien 20.12.2017 roku.

3. Przyjmujacy zamowienie zrealizuje program szczepienia w placowce ochrony zdrowia podmiotu leczniczego
na terenie gminy Mielnik.

4. Dostepno$¢ do $wiadczen co najmniej 2razy wtygodniu, wtym co najmniej 1raz w godzinach
popotudniowych (co najmniej do godziny 17:00).

§ 5. 1. W postepowaniu konkursowym moga wzig¢ udziat podmioty, ktore spetniajg nastepujgce warunki:

1) sa podmiotami wykonujacymi dziatalnos¢ leczniczg okreslonymi w art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (t.j. z 2016 r. poz. 1793, 1807, 1860, 1948, 2138, 2173, 2250, z 2017 .
poz. 60, 759, 777, 844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386, 1428),

2) swiadczg ustugi w zakresie zgodnym z przedmiotem konkursu ofert.
3) sa zarejestrowani we wlasciwym rejestrze, posiadajg nadany numer REGON i NIP,

4) posiadaja wykwalifikowany personel medyczny oraz punk szczepien zgodnie z wytycznymi NFZ oraz Stacji
Sanitarno — Epidemiologiczne;j.

2. Wymaganymi dokumentami formalnymi zataczonymi przez oferenta do oferty sg:

1) aktualny wypis z rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza oraz aktualny odpis z Krajowego
Rejestru Sadowego lub zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dzialalnosci gospodarcze;.

2) o$wiadczenie o dysponowaniu kadra niezbedng do realizacji programu wg zatacznika nr 2.

3) o$wiadczenie o zapoznaniu si¢ z trescig ogloszenia, szczegélowymi warunkami konkursu ofert oraz wzorem
umowy wg zalacznika nr 3.

4) oswiadczenie o posiadaniu polisy obowigzkowego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody
wyrzadzone przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy wg zatgcznika nr 4.

3. Oferte nalezy ztozy¢ na formularzu, ktérego wzor stanowi zatacznik nr 1.

4. Zamawiajgcy dopuszcza wybdr wigeej niz jednej oferty, planuje si¢ objgcie programem calej populacji 0sob
powyzej 60 roku zycia.

§ 6. 1. Odrzuceniu podlegaja oferty:
1) Nie spelniajace wymogdw, o ktorych mowa w § Sust. 1 —41 § 8 ust. §,
2) Ztozone po terminie, o ktorym mowa w § 9,

3) Ztozone w wigkszej liczbie ofert niz jeden przez jednego oferenta.
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§ 7. 1. Wybierajac najkorzystniejsze oferty/e¢ komisja konkursowa bgdzie brata pod uwagge ceng ofertowa brutto
za wykonanie ustugi u 1 osoby.

2. Powyzsza cena ofertowa powinna zawiera¢ wszystkie koszty niezb¢dne do realizacji programu zdrowotnego
bedacego przedmiotem umowy, w tym w szczegdlnosci usrednione koszty zakupu szczepionek, wykonanie ustugi
szczepien, przeprowadzenie kampanii promocyjno-edukacyjnej, utylizacja zuzytego sprzetu, koszty
administracyjno — biurowe i inne.

3. W przypadku zlozenia przez oferentdow ofert z taka samag cena ofertowa Zamawiajacy dopuszcza wybor
wiecej niz jednej oferty.

§ 8. 1. Przyjmujacy zamoéwienie przedstawia oferte zgodnie z wymogami okreSlonymi w szczegdlowych
warunkach konkursu ofert. Propozycje rozwigzan alternatywnych i wariantowych nie beda brane pod uwagg.

2. Jeden podmiot leczniczy moze ztozy¢ tylko jedng oferte.

3. Oferta powinna obejmowac cato$¢ zamowienia. Oferty czgsciowe nie beda brane pod uwage.

4. Sktadajacy oferte ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

5. Oferte nalezy ztozy¢ zgodnie z formularzem oferty ustalonym przez udzielajgcego zamowienie.
6. Wszystkie zapisane strony oferty powinny by¢ ponumerowane przez osobe podpisujaca oferte.

7. Oferte nalezy wraz z zatacznikami umiesci¢ w zapieczetowanej kopercie. Koperte nalezy opatrzy¢ danymi
sktadajacego ofertg, oraz napisem: ,,PROGRAM SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO
GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.” ,, Nie otwiera¢ przed dniem 08.09.2017
roku.”

8. Dokumenty, o ktorych mowa w § 5 ust. 2 pkt. 1, winny by¢ zlozone w formie kopii uwierzytelnionych przez
organ wydajacy dokument, lub poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem przez osobe uprawniong do sporzadzenia
oferty lub przez radce prawnego, adwokata lub notariusza.

9. O$wiadczenia, o ktérych mowa w § 5 ust. 2 pkt. 2 i 3 powinny by¢ ztozone w formie oryginatow.

10. Zalaczane dokumenty powinny posiada¢ atrybut aktualno$ci; przyjmuje si¢ za aktualne dokumenty
wystawione w ciggu szesSciu miesiecy poprzedzajacych termin skladania ofert lub date waznosci, jezeli taka
opatrzono dokument.

§ 9. Zaklejong oferte nalezy ztozy¢ do dnia 8 wrzesnia 2017 roku do godziny 11:00 w siedzibie udzielajacego
zamowienie — Urzad Gminy Mielnik, ul. Piaskowa 38, 17-307 Mielnik (punkt obstugi interesanta).

§ 10. Otwarcie ofert nastapi w dniu 08.09.2017 roku o godz. 11:15.

§ 11. 1. Po rozstrzygnieciu konkursu Wojt Gminy Mielnik zawiera umowe o udzielenie zamdwienia na
$wiadczenia zdrowotne z wylonionym oferentem/oferentami.

2. Umowe, o ktorej mowa w ust. 1 zawiera si¢ na okres do 20.12.2017 r.

§ 12. 1. Zastrzega si¢ prawo odwotania konkursu oraz przesunigcia terminu sktadania iotwarcia ofert bez
podawania przyczyn.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszymi szczegélowymi warunkami konkursu ofert maja zastosowanie
przepisy Kodeksu Cywilnego.

Zalacznik Nr 1
do Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert
Piecze¢ Oferenta

Formularz ofertowy
Konkurs na realizacj¢ programu zdrowotnego pn.:

PROGRAM SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA
W GMINIE MIELNIK W 2017 R.”

L. NAZWA OFERENTA: .. e
2.ADRES OFERENTA: .. .o
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3. DANE OFEREN T A: oo e
01 7<) (<] 0] LN
- adres E-MAIl .o
e 1 1 P
- T KONta BANKOWEEZO ... o.eenti e

4. CENA OFERTOWA

Cena ofertowa ustugi na osobe ...............ccoooiiiiiiiiiiiiiie, zl brutto
(SEOWIIEE: ... .ottt ettt e e ta e e s tb e e s beeeabeeeateeenbaeesneesaraenns )
5. MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN:

AdrEs E-Ma1l: oo

T B S e
(miejscowosc) (Podpis i pieczec firmowa Oferenta

Zatacznik nr 2
do Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert
pieczqtka oferenta
Oswiadczenie

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia, o$wiadczam, ze posiadam kadre
niezbedng do realizacji $wiadczen zdrowotnych niezbednych do realizacji ,,PROGRAMU SZCZEPIENIA
PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017
R.”.

Data Podpis Oferenta
Zatacznik nr 3
do Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert
pieczqtka oferenta
Oswiadczenie

Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ ztrescig ogloszenia o Konkursie na realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych
»PROGRAM SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA
W GMINIE MIELNIK W 2017 R.” z trescig szczegdlowych warunkow konkursu ofert oraz wzorem umowy i nie
wnosze zadnych zastrzezen.

Zobowiazuj¢ sie w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym
przez Zamawiajacego.

Data Podpis Oferenta
Zatacznik nr 4
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do Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert
pieczqtka oferenta
Oswiadczenie

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia, o$wiadczam, ze posiadam polise
obowigzkowego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy.

Data Podpis Oferenta
Zatacznik nr 5
do Szczegotowych Warunkow Konkursu Ofert
Imie, nazwisko, adres
zameldowania Swiadczeniobiorcy
Oswiadczenie

Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatlszywego oswiadczenia, o§wiadczam, ze ja nizej podpisany
jestem zameldowany na terenie Gminy Mielnik, pod adresem

W przypadku braku powyzszego zameldowania zobowigzuje si¢ do pokrycia kosztow wykonania szczepienia
przeciwko grypie w wysokosci okreslonej w umowie zawartej pomiedzy podmiotem leczniczym a Gming Mielnik..

Data Podpis $swiadczeniobiorcy

Zalacznik nr 6

L0111 1 I 1 | PPN
zawarta w......... dniu 2017 roku

pomigdzy Gming Mielnik, ul. Piaskowa 38, 17-307 Mielnik reprezentowang przez:
Eugeniusza Wichowskiego — Wéjta Gminy Mielnik

zwang w dalszej czgsci umowy ,,Zamawiajacym”,

zwanym w dalszej czes$ci umowy: ,,Realizatorem”.

§ 1. 1. Przedmiotem umowy jest realizacia PROGRAMU SZCZEPIENIA PROFILAKTYCZNEGO
PRZECIWKO GRYPIE OSOB PO 60 ROKU ZYCIA W GMINIE MIELNIK W 2017 R.” zgodnie
z Uchwala Nr XXIV/145/17 Rady Gminy Mielnik z dnia 10 lipca 2017 roku u 0s6b powyzej 60 roku zycia
zameldowanych na terenie Gminy Mielnik.

2. Realizator zobowigzuje si¢ do podania szczepionki w ramach okreslonego wyzej programu osobom powyzej
60 roku zycia, zameldowanym na terenie Gminy Mielnik.

3. Realizator zobowiazuje si¢ do przeprowadzenia wsréd §wiadczeniobiorcow edukacji poprzez przekazanie
informacji o zasadnosci i istocie szczepienia przeciwko grypie.
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4. Realizator zobowigzuje si¢ do przeprowadzenia intensywnej i skutecznej kampanii informacyjno —
edukacyjnej skierowanej do $§wiadczeniobiorcow, obejmujacych rozpowszechnienie szczepien przeciwko grypie,
poprzez informacj¢ o programie w przychodni, kolportaz ulotek lub plakatow oraz informacje w Internecie.

5. Realizator zobowigzuje si¢ do umieszczenia informacji, iz program polityki zdrowotnej szczepien przeciw
grypie finansowany jest ze srodkéw Gminy Mielnik.

§ 2. 1. Na realizacje okre$lonego w § 1 programu, Gmina zobowiazuje si¢ przekaza¢ Realizatorowi w 2017
roku $rodki finansowe w wysokos$ci poniesionych kosztow.

2. Strony ustalajg cen¢ za wykonanie ustugi w wysokosci .............. zt (brutto).

3. Nalezno$¢ za wykonany w danym miesigcu przedmiot umowy, ustalana bedzie jako iloczyn okres$lonej
w ust. 2 ceny jednostkowej ustugi u jednej osoby i liczby 0sob, ktorym wykonano ustuge w danym miesiacu.

4. Realizator zobowigzuje si¢ do dostarczenia do Urzedu Gminy Mielnik, faktury VAT (rachunku) za
wykonane w ramach niniejszej umowy szczepienia nie poézniej niz do pigtego dnia kazdego miesiaca,
nastgpujacego po miesigcu, w ktorym wykonywane byly szczepienia. Faktura VAT (rachunek) za miesiagc grudzien
powinna zosta¢ dostarczona najpdzniej w dniu 28.12.2017 r.

5. Faktura VAT (rachunek) winne by¢ wystawione nastepujaco: Gmina Mielnik, ul. Piaskowa 38, 17-307
Mielnik, NIP: 544-14-38-389.

6. Z tytutu realizacji przedmiotu umowy Gmina zobowiazuje si¢ przekaza¢ Realizatorowi nalezno$¢ ustalona
W sposob o ktorym mowa w ust 3, na podstawie faktur (rachunkéw) o ktérych mowa w ust. 4, w terminie 14 dni od
ich otrzymania.

7. Naleznos¢ zostanie przekazana Realizatorowi na rachunek bankowy wskazany na fakturze VAT (rachunku).
§ 3. Realizator zobowigzuje si¢ do wykonania przedmiotu umowy do dnia 20 grudnia 2017 roku.

§ 4. 1. Realizator zobowigzuje si¢ do sporzadzania (wylacznie do wgladu pracownika Urzedu Gminy Mielnik
odpowiedzialnego za realizacj¢ programow zdrowotnych) imiennej listy osob, ktérym wykonal szczepienia
zawierajacej:

1) date przeprowadzenia szczepienia,

2) imi¢ i nazwisko osoby, ktorej wykonano szczepienie,

3) adres zameldowania osoby, ktdrej wykonano szczepienie,

4) numer ewidencyjny PESEL osoby, ktorej wykonano szczepienie,

5) wlasnoreczny podpis osoby, ktérej wykonano szczepienie, potwierdzajacy zapoznanie si¢ z zasadami realizacji
programu,

2. Realizator zobowigzuje si¢ do przekazywania Gminie wraz z fakturg VAT (rachunkiem):

1) sprawozdania zawierajacego wykaz osob, u ktorych przeprowadzono szczepienia, wedtug wzoru okreslonego
w Zataczniku Nr 2 do niniejszej umowy.

3. Realizator zobowigzuje si¢ do przekazania sprawozdania merytorycznego (zgodnie z zat. nr 1) w formie
pisemnej do dnia 28 lutego 2018 roku.

4. Sprawozdanie merytoryczne w formie pisemnej powinno by¢ podpisane przez dyrektora/prezesa placowki
oraz opieczetowane pieczatka firmowa danej jednostki.

5. Sprawozdanie merytoryczne oraz sprawozdania zawierajace wykaz osob, uktorych przeprowadzono
$wiadczenia profilaktyczne musza by¢ ze soba zgodne.

6. Realizator zobowiazuje si¢ do przekazania Gminie, wraz z ostatnig fakturag VAT (rachunkiem):

1) sprawozdania merytorycznego z realizacji programu, wedlug wzoru okreslonego w Zataczniku Nr 1 do
niniejszej umowy.

2) rozliczenia finansowego programu zawierajacego:
a) wysoko$¢ przyznanych przez Gming $rodkow,

b) taczng wysoko$¢ wystawionych przez Realizatora faktur VAT,
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c) stopien wykorzystania przyznanych srodkow (w %)

d) anonimowe ankiety dot. badania satysfakcji z realizacji programu, przeprowadzone wsrdd mieszkancow
gminy zakwalifikowanych do programu (wzor w zalaczniku nr 3 do umowy).

§ 5. 1. Gmina Mielnik zastrzega sobie mozliwos$¢ rozwigzania umowy z zachowaniem okresu wypowiedzenia
wynoszacego czternascie dni od daty wypowiedzenia w przypadku, gdy:

1) Realizator zaniecha wykonywania szczepien,

2) Realizator ograniczy zakres wykonywania szczepien,
3) Realizator w istotny sposob ograniczy ich dostepnosc,
4) Zmiany obowigzujacych przepisow prawnych.

2. Stwierdzenie zaistnienia przestanek okreSlonych wust. 1 pkt. 1 - 3 nastapi¢ moze w wyniku
przeprowadzonej przez Gming kontroli lub na podstawie przekazywanych sprawozdan z jego realizacji.

3. Gmina zastrzega sobie mozliwo$¢ rozwigzania umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku
stwierdzenia nieposiadania przez Realizatora waznej umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej, o ktorej
mowa w art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej (t.j. z2016 r. poz. 1793,
1807, 1860, 1948, 2138, 2173, 2250, z2017 r. poz. 60, 759, 777, 844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386,
1428).

§ 6. 1. Wykonywanie zadania okreslonego w umowie podlega kontroli pod wzgledem rzeczowym
i finansowym. Celem Kontroli jest stwierdzenie zgodno$ci realizacji zadania z postanowieniami umowy.

2. Kontrola moze by¢ przeprowadzona w trakcie realizacji zadania oraz po jego zakonczeniu (rozliczeniu).
3. Kontroli pod wzgledem rzeczowym podlegaja zadania okreslone w § 1.

4. Kontroli pod wzgledem finansowym podlegaja udokumentowane wydatki poniesione na realizacj¢ zadania,
do wysokosci przekazanych srodkow.

§ 7. Wszelkie zmiany w niniejszej umowie wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 9. W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie maja zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu
Cywilnego i ustawy z 15.04.2011 roku o dziatalno$ci leczniczej (t.j. z2016 1. poz. 1793, 1807, 1860, 1948, 2138,
2173, 2250, 22017 r. poz. 60, 759, 777, 844, 858, 1089, 1139, 1200, 1292, 1321, 1386, 1428).

§ 10. Niniejsza umowe sporzadzono w trzech jednobrzmiacych egzemplarzach, dwa dla Zamawiajacego i jeden
dla Realizatora.

Realizator Zamawiajacy
Zalacznik Nr 1 do Umowy Nr
Sprawozdanie merytoryczne powinno zawierac:
1. Liczbe zaszczepionych osob,
. % wszczepionych osob,

. Liczbg 0sob, ktore nie skorzystaty ze szczepienia,

2
3
4. Wnioski na przysztos¢ dotyczace potrzeb realizacji tego typu programoéw w latach nastepnych,
5. Uwagi dotyczace programu,

6. Informacje o zespole realizujagcym program,

7. Informacje o sposobie przeprowadzenia akcji informacyjno — reklamowej dotyczacej realizacji Programu,

8. Zgode Realizatora na wykorzystanie przygotowanego opracowania danych uzyskanych w wyniku realizacji

Programu.
Zalacznik nr 2 do Umowy Nr
sprawozdanie zawierajace wykaz osob, u ktérych przeprowadzono szczepienia
| Lp. | Data | Imie i nazwisko | Adres zameldowania | Numer | Wiasnoreczny |
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przeprowadzenia | swiadczeniobiorcy Swiadczeniobiorcy ewidencyjny podpis
szczepienia PESEL Swiadczeniobiorcy
Zalacznik Nr 3 do Umowy Nr
ANKIETA

dotyczaca badania satysfakcji ze sposobu realizacji programu i jakosci udzielonych $wiadczen

(badanie anonimowe)

1. Jak oceniasz swéj poziom satysfakcji z realizacji programu polityki zdrowotnej pn. ,,Program

szczepienia profilaktycznego przeciwko grypie os6b po 60 roku zycia w gminie Mielnik”:

a) poziom wiedzy o oczekiwanych efektach zdrowotnych

1 | 2 3 4 5 | 6

bardzo stabo bardzo wysoko

b) poziom wiedzy o mozliwych zagrozeniach zwigzanych z wykonaniem szczepienia

1 |2 3 4 5 IG

bardzo stabo bardzo wysoko

¢) poziom zadowolenia z uczestnictwa w programie i objgcia programem szczepien

1 | 2 3 4 5 | 6

bardzo stabo bardzo wysoko

2. Jak oceniasz jakos$¢ udzielonych $§wiadczen zdrowotnych w ramach programu:

a) terminowos$¢ wykonania szczepien

1 | 2 3 4 5 | 6

bardzo stabo bardzo wysoko

b) poziom ustug lekarskich (badania przed szczepieniem)

1 |2 3 4 5 IG

bardzo stabo bardzo wysoko

¢) poziom ustug pielegniarskich (podanie szczepienia)

1 | 2 3 4 5 | 6

bardzo stabo bardzo wysoko

3. Czy uwazasz, ze realizacja tego typu programu jest potrzebna

1 2 [3 [4 |5 [ 6

zdecydowanie nie zdecydowanie tak

4. Czy w przyszlo$ci wzialby$ udzial w tego typu programie zdrowotnym

1 |2 E | 4 IE 6

zdecydowanie nie zdecydowanie tak

5. Jakie sa Twoje potrzeby w zakresie realizacji programéw polityki zdrowotnej na terenie Gminy

Mielnik

Id: 7A1F2676-8FCE-4C6A-9E77-2CEC40D2D3C3. Podpisany

Strona 9




Zatacznik Nr 2 do Zarzadzenia Nr 198/17
Wojta Gminy Mielnik
z dnia 18 sierpnia 2017 r.
Regulamin pracy komisji konkursowej powolanej do rozpatrzenia ofert ztozonych w otwartym konkursie

na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej pn. ""Program szczepienia profilaktycznego przeciwko
grypie 0sob po 60 roku zycia w gminie Mielnik” w 2017 roku

§ 1. 1. Czynno$ci zwigzane z przeprowadzeniem konkursu wykonuje Komisja Konkursowa, powotana
zarzadzeniem Wojta Gminy Mielnik, dziatajaca zgodnie z zasadami okreslonymi w Szczegotowych warunkach
konkursu ofert.

2. Komisja obraduje na posiedzeniu zamknigtym bez udziatu oferentow.

3. Pracami Komisji kieruje i posiedzenia prowadzi Przewodniczacy Komisji.

4. W przypadku nieobecnosci Przewodniczacego pracami Komis;ji kieruje Zastepca Przewodniczacego.
5. Posiedzenia Komisji sa wazne, jezeli w posiedzeniu uczestniczy co najmniej Y jej sktadu osobowego.
6. Rozstrzygnigcie Komisji podejmowane sg zwykta wiekszoscia gtosow.

7. W przypadku rownego rozktadu gltoséw, glos rozstrzygajacy nalezy do Przewodniczacego, a w przypadku
jego nieobecnosci — Zastepcy Przewodniczacego.

8. Z przebiegu posiedzen Komisji sporzadza si¢ protokot.

9. Komisja moze zasiggng¢ opinii specjalistow zdanej dziedziny medycyny w sprawach dotyczacych
przedmiotu konkursu.

§ 2. 1. Cztonek Komisji podlega wylaczeniu od udzialu w pracach Komisji, jezeli pozostaje w stosunku
pokrewienstwa lub powinowactwa lub jest zwigzany z tytutu przysposobienia, opieki lub kurateli z oferentem lub
cztonkami organdw zarzadzajacych oferenta, oferent lub cztonkowie organdéw zarzadzajacych oferenta pozostaja
wobec cztonka Komisji w stosunku nadrzednosci stuzbowej, badz pozostajg z nim w takim stosunku prawnym lub
faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do bezstronnosci cztonka Komisji.

2. Cztonkowie Komisji podpisuja oswiadczenie, ze nie zachodzi okolicznos¢ wykluczajaca ich z udziatu
w pracach Komisji zgodnie z warunkami, o ktérych mowa w ust. 1.

3. W sytuacji, o ktorej mowa w ust. 1, Wojt Gminy Mielnik moze uzupemié¢ sktad Komisji i powota¢ do
Komisji nowego cztonka.

§ 3. 1. W ramach swoich prac Komisja:
1) stwierdza liczbe otrzymanych ofert na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej,
2) otwiera koperty z ofertami ztozonymi w terminie i zapoznaje si¢ z trescig kazdej z nich,
2. Komisja dokonuje sprawdzenia ofert pod wzgledem spetnienia wymogow formalnych.

3. Komisja odrzuca oferty nie odpowiadajace warunkom okreslonym w Szczegdtowych warunkach konkursu
ofert lub ztozone po wyznaczonym terminie, z zastrzezeniem ust. 4.

4. W przypadku wystapienia brakoéw i/lub niejasnosci co do tresci oferty i/lub zalaczonych do oferty
dokumentow, komisja moze wezwaé oferenta do uzupehienia oferty lub zlozenia wyjasnien — w wyznaczonym
przez siebie terminie.

5. Oferty nie uzupehione przez oferenta zgodnie z postanowieniami ust. 4 (ztozenie brakujacych dokumentow,
ztozenie wyjasnien) w wyznaczonym przez Komisje terminie, zostaja odrzucone z przyczyn formalnych.

6. Komisja tworzy liste ofert spetniajacych wymogi formalne oraz list¢ ofert, ktore nie kwalifikujg si¢ do
konkursu, wraz z podaniem przyczyny.

7. Kazda oferta, ktora spelnia wymogi formalne, moze zosta¢ wybrana do realizacji.

8. Kryterium wyboru oferty bedzie cena oferowanej ustugi.
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9. Komisja przeprowadza dyskusje na temat kazdej z ofert. Kazdy zcztonkow Komisji ma prawo do
wypowiedzenia si¢.

10. Komisja przygotowuje propozycje wyboru ofert lub nie wybrania zadnej z ofert.

11. W razie, gdy na konkurs ofert zostanie zgloszona tylko jedna oferta, moze zosta¢ wybrana, jesli spelnia
wymagania okre§lone w warunkach konkursu.

§ 4. 1. Z przebiegu konkursu sporzadza si¢ protokoét, ktéry powinien zawierac:
1) oznaczenie miejsca i czasu konkursu,
2) imiona i nazwiska cztonkow Komisji Konkursowe;j,
3) liczbe zgloszonych ofert,
4) wskazanie ofert odpowiadajacych warunkom okreslonym w Szczegotowych warunkach konkursu ofert,

5) wskazanie ofert, ktore nie odpowiadaja warunkom, okreslonym w Szczegdétowych warunkach konkursu ofert
lub zostaty zgloszone po terminie - wraz z uzasadnieniem,

6) wyjasnienia i o§wiadczenia oferentow,

7) wskazanie najkorzystniejszej dla udzielajacego zamowienie oferty albo stwierdzenie, ze Zzadna z ofert
nie zostata przyjeta — wraz z uzasadnieniem,

8) ewentualnie odrgbne stanowisko cztonka Komisji Konkursowej lub przedstawiciela,
9) informacje¢ o odczytaniu protokotu,
10) podpisy cztonkéw Komisji.
2. Protokot przedstawia si¢ Wojtowi Gminy Mielnik do zatwierdzenia i podpisania.
§ 5. Wojt Gminy Mielnik niezwlocznie zawiadamia Oferentow o zakonczeniu konkursu i jego wyniku.

§ 6. W sytuacjach nieprzewidzianych niniejszym Regulaminem Komisja podejmuje rozstrzygnigcia zwykla
wiekszoscig glosow.
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