aURMISTRZ TOSZKA

\ Riajecicng hrobrego 2 -
i, Bolestana CIIORES ZARZADZENILE

Burmistrza Toszka Nr oSN, 1562013
7 dnia 3 czerwea 2013 r

W osprawie | ngloszenia konkursu ofert na realizacje¢ Programu szczepien prnﬁlaktj,rcxnych
dzieci zamieszkalyeh na terenie Gminy Toszek przeciwko bakteriom
meningokokowym w roku 20137

Diziatajac na podstawie

o art. 7ust. 1 pkt5)iart. 30 ust. 1 ustawy # dnia § marca 1990 1 o samorzadzic grinnym (1.
Dz, Z 2013 1, poz. 394) ,

« art, 7ust 1 oraz art. 48 ust. 1 ustawy = dnia 27 sierpnia 2004 r o swiadexeniach opieki
sdrowotne] finansowanych ze srodkéw publicznych (t]. Dz, # 2008 ¢ Nr 164, poz. 1027
z POZN,ZAL., )

+ oraz uchwaly Nr Rady Micjskic) w Toszku Nr XK1 /338 /2013 7 dnia 29 maja 2013 tw
sprawie :Programu szezeplen profilaktycznych dzieci zamieszkatych na lereme Griny
Taszek przeciwko baktcriom meningokokowym.

zarzadza sig , €0 nastepuje :

§1
1.Ogtaszam konkurs o fort nia realizatora ( realizatorow ) Programu zdrowotnego dotyczacego

sZorepien profilaktycznych dziect zamieszkatveh na terenie Gminy Toszek przeciwko bakteriom
meningokokowym w roku 2013.

2 Tresé ogloszenia , o klorym mowa w ust. 1 stanowi zakaeznik nr 1 do niniejszeno zarzadzenia,
3 Wzor oferty stanowl vatacznik nr 2 do ninigjszego varzadzenia.

4 Wror umowy na realizacjg Programu . 0 kiorym mowa W ust.] stanowi zalacznik nr 3 do
niniejszego zarzadzenia,

§2

Oetoszenie, o Ktorym mowa W 51 ust. 2 zostanie samieszezone na tablicy ogloszen w Urzedzie
Miejskim w Toszku oraz na stronie internetowe) warw toszek.pl od dnia 10 crerwea 2013
do dnia 26 crerwea 2013 v

§3

I.Oceny prawidtowosel zhozonych ofert dokona Komisja powolana przez Burmistrza Toszka
odrebnym zarzadzeniem. Komisja przedstaw Burmistrzowi Toszka propozycje kandydata
( kandydatow ) na realizatora ( rcalizatordw) Programu , © Ktorym mowa w nnigjszym
carzadzeni,

7. Konkurs rozstreygnic Burmistrz Toszka , ktdry dokona wybora realizatora (realizatordw)
Programu oraz, podpisze Z nim { nimi) umowg { Umowy } na jego realizacjg.



7 realizacji Programu Burmistrz Toszka zlozy sprawozdanic Radzie Miejskiej w Toszku.

§5

Wykonanie zarzadzenia poOWIETZAMm Sekretarzowi Gminy.

§ 6

7arzadzenie wehodzi w zycle 2 dniem podjgcia.




BURMISTRZ TOSZKA zatacznik nr |
ul. Bolestawa Chrobrego 2 do Zarzadzenia Burmistrza Toszka
44-180 Toszek N 0050.156,2013 z dnia 506201531

OGLOSZENIE

Burmistrz Toszka
dziatajac na podstawic :

«  art,7ust. 1iart 30 ust. 1 ustawy £ dnia § marca 1990 r o samorzadzie gminnym (Dz.l. 2
2013 1, poz. 594] ,

e art. 7 ust. 1 orazart, 48 ust. 1 ustawy z dma 27 sicrpnia 2004 ro swiadezeniach opiekl
zdrowotng] (inansowanych ze srodkdw publicznych (telest jednohity Dz, 22008 r Nr 164,
poz, 1027 7 pédn,zm. )

. oraz uchwaly Nr XXXII33 8/2013 Rady Migjskiej w Toerku 7 dnia 29 maja 2012 1w
sprawie Programu szezeplen profilaktycznych dzieci zamieszkatych na terenie Gminy
Toszek przeciwko hakteriom meningokokow ym

nolasza
w dniu 11 czerwea 213

konkurs ofert
na realizacje Programu szezepien pruﬁlaktycxn}fch dzieci zamicszkalych na
tercnie Gminy ToszeK przeciwko bakteriom meningokokowynm w rokun 2013

|

Przedmiotem Konkursu jest nicodplatng realizacia w roku 2013 Programu zdrowoinego
dotyczacepn sZczepieh pro [ilaktyeznych prreciw bakteriom meningokokowyim grupy C dzieci
samieszkalych na tereme Gminy Toszek.

Srczeplonki zostana zakupione przed Gming Toszck 1 dostarezone do realizatoral realizatorow
Programu w iloscl 1w terminach Z nim uzgodnionyeh.

Przewidywany zakres szczepien — 81 dziecl.

Szczepieniom beda podlegaly dzieci » rocznikow 2007 i 2008,

Syczepionki , klore poxoslany po zakonczeniu ake)l szczepienia dzieci 2 rocznikow 2007 1 2008 . za
roodg Burmistrza Tosska . moga zostaé wykorZysiane prIez realizatoral realizatorow Programu do
saspezepienia dziecl 2 innych roczmkow pochodzaeyeh wedlug oceny lekarza . Z grup
szeregdlnego ryzyka.

Olerta na realizac)g Programu moze dotyczy¢ catosel przedmiotu korkursu lub jego cugsel

1T

Do konkursu ofert moga praystapic podmoty lecznicze okreslone w art. 4 ust.] ustawy z dnia

15 kwictnia 2011 ro drialalnodei lecznicze] (Dz. . Nr 112, poz.. A34d z poézn.zm.) . ktore swiadcza

uslugi w zakresic zgodnym 2 przedmiotem konkursu olert.

O wyborze realizatora/ realizatorow Programu beda decydowaly nastepujace kryvieria:



o

nicodptatne wykonanic szezepien,

zeodnodé usiug medycznych z zakresem WyTHAZanym w konkursie ofert,

dostgpnosc swiadezen ,

sposéh rejestrac)i pacjentow,

kwalifikacje 1 dogwiadezenie personelu realizujgeego Program,

nicodpiatne prowadzenie akeji informacyine] wérod mieszkancdw . W szezegdlnosel wirdd
rodzicew dzieci objgtych Programem.

R

I

Oferty nalezy skladaé w zamkniete) kopercic Gpatrzonc picczgeia ofcrenta oras opisanc]
.. Szezepicnia przeciw meningokokom™ , W terminie do dnia 20 czerwea, do godz. 15.00 w
Urzedzie Migjskim w Toszku ul.Bolestawa Chrobrego 2 , poko] nr 19 . T pigtro.

v
() zachowaniu terminu decyduje data wplywu oferty do siedziby Urzedu Miejskiego w Toszku.
"I?

Oferta winna zosta¢ zlozona na formularzu stanowigeym zatacznik nr 2 do zarzadzenia
Burmistrza Toszlka Nr 0050.156.2013 z dnia 5 czerwea 2013 r w sprawie ogloszenia konkursu
ofert na realizacjg ,,Programu szezepien profilaktycznych drieci zamicszkalych na terenie
Gminy Toszek przeciwko hakteriom meningokoKowym w roku 20137
Oferta winna zawieraé .
| Nazwe oferenta,
2 Adres wraz z kodem pocziowym . tel | fax , e-mail.
3 Numer wpisu do rejestta zaktaddw opiekl rdrowolnej/rejestru podmiotow wykonujacych
dzialalnose lecznicza.
4 NIP,
5. REGOMN.
f.Imie 1 nazwisko kierownika/dyreklora placowki.
7.Imie i nazwisko osoby/osth upowaznionych do reprezentowama oferenta i skladania o$wiadezen
woli W jego imicnit.
§ Deklaracje o nicodpltatnym wykonaniu szezepien.
g Okreslenie czy oferta dotyery realivzach catosel przedmioty kankursu czy tylko jego crescl.
10.0kreslenie migjsca realizacii przedmiotu konkursu.
1 1.Okreslenie sposobu rejestracii pacjentow — adresatow programu bedaccgo przedmiotem
konkursu,
12 Imicnny wykaz personelu , kiory bedzie realizowal swiadezenia » okresleniem kwalifikacii
sawodowych niezbgdnych do wykonania zadania.
13.0éwiadezenic 0 zoodnosci swiadezonyeh ustug medycrnych z zakresem wymaganym
w konkursie ofert 1 dostepnodci Swiadezer
14 Oéwiadezenie o nieodplatnym prowadzeniu akeji informacyjnej wirod mieszkancdw .
w szezeghlnodel wirod rodzicow dzieci objgtych Programen.
15 Pieczed nagldwkowa ofercnta oraz picczatki i podpisy osoby fosob uprawnionych
do reprezentowania oferenta
Oferta winna zostad wypelniona czytelnie , kompletnie i posiadac wszystkie wymagane zubgezniki

V1

Wymagane zalaezniki do olerty



H

_:,-
—  wypls z rejestru zakladow opieki zdrowoing] / rejestru podmiotdnw wykonujacych
driatalnosé lecznicra , prowadzonego przez wiadciwego wojewodge lub
inny stosowny dokument potwicrdvzajacy wpis do whadciwe) ewidencjirej estracji lub
kscrokopia jednego z wiw dokumentow potwierdzona ,,za zoodnosé » oryginatem”
i podpisana czytelnie przez osobe uprawniona do reprezentowania podmiotu.
—odwiaderenie o zapornaniu sig 7 TAMOWYIN WZOem umowy

VI

Qlerty sporzadzone wadliwie , nic zawicrajace wymaganego vataczmka luh ztozone po terminic
pozostang bez rozpatrzenia,

V11l

Rozpatrzenic ofert orax ogloszenie wynikow konkursu nastapi do dnia 5 lipea 2013 1

IX

Oceny prawidlowodel zlozonych ofert dokona Komisja powolana przcz Burmistrza Toszka
odrebnym zarzadzeniem.

Konkurs rozstrzyga Burmistrz Toszka ktory dokonuje wyboru ofert najlepic stuzacych realizacji
Programu, Rozstrzygniecic konkursu podaje sie do publiczne] wiadomosel.

h. ¢

Rurmistrz Toszka zasirzega sobie prawo do nie rozsirzygniecia konkursu oraz wyboru wiece] niz
jednej oferty.

X1
Warunki realizacji programu ;

1 badania lekarskic kwalifikujace dzieci do szexepienia oraz przeprowadzenie szezeplenia musza
byé wykonywane w rmigjscu realizacji przedmiotu konkursu precz oferenta,

3 szezepicnia moga zostaé wykonane po uzvskaniu pisemncj zgody rodzica fopickuna dziecka

3 7adanie musi byé wykonywane przez personel posiadajacy odpowicdnie kwalilikacje
i dogwiadezenic,

4 oferta moze dotyerveé catodcl vadama lub jego cugsel
XI1
Realizacja przedmiotu konkursu mo7e nastapic po podpisaniu umowy przes abie strony.

Umowa okresli szezegdty realizacii przedmiotu konkursn, Oferent jest zobowiazany do Zapoznania
sie Z TAMOWYIN WZOTET UMOWY.



-4-
X1

Wzir oferty oraz ramowy wzor umowy jest dostepny na stronie internetowej www.toszel.pl i
w pokoju nr 21 { I p.) w Urzedzie Miejskim w Toszku.

Dodatkowych informacji udziela inspektor Matgorzata Porgbska , numer tel, 032 237 80 17,

INSPEKTOR

/-
marind Walparzkts Porsbekd



zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Burmistrza Toszka
Nr 0050.156.2013 # dnia 5 062013 ¢
(migjscowose 1 data)
(piecred oferenta )

FORMULARZ OFERTY

na realizacje Programu zdrowotnego dofyczycego szezepien profilaktycznych dzieci
zamieszkalych na terenie Gminy Toszek przeciwko bakteriom meningokokowym
w roku 2013

(pelna nazwa olerenta)
(doktadny adres wraz z Kodem pocztowym . numer telelonu , fax . ¢c-mail )
( numet wpisu do rejestru zakladow opieki zdrowotne] /rejestru podmiotéw wykonujaeyeh
dzialalnosc lecznicza))
8. FRGYN....... Jessisihiissse

( imie 1 nazwisko kicrownika /dyreklora placdwki )

|

{ imic i nazwisko osoby/ osob upowasmionych do reprezentac|i oferenta i sktadania oswiadczen
woll w jego imieniu )

(okreslenie cuy oferta dotyezy calosci przedmiotu konkursu czy jego crzgdel )
jezeli oferta dotyezy czgdel nalezy okreshé ilogé duicel do zaszezepienia ogdlem oraz podad
micjscowodei . w ktorych zamicszkuja -

liczba dzicci 7 rocznika 2007



liczba drieci z rocznika 2008
nazwa micjscowosci — miejsca zamicszkania dziecka

9 Okreslenie miejsea realizacii pracdmiotu konkursu

{ adres)

10 Okredlenie sposabu rejestracji pacjentow — adresatow programu

11. Tmicnny wykaz personelu , Ktory hedzie realizowal swiadczenia z okresleniem kwalifikacii
sawodowych niezbednych do wykonana zadania)

imig i nazwisko kwalifikacje
irnig 1 nazwisko kwalifikac)e

imig i nazwisko kwalilikacje
1mig 1 nazwisko kwalifikacye
imie i nazwisko kwalifikacic
12.Oswiadczam , 2¢ .
—  syczepienia zostang wykonane niendplatnie
— przed szezepienicm Zoslang przeprowadzone badania lekarskie kwalifikujgce dzieci do
szczepicnia

—  na wykonanic szezepienia zostanie uzyskana pisemna zgoda rodzica / opickuna dziecka.

13.Potwicrdzam zoodnosé swiadezonych ushig medyeznych z zakresem wymaganym w konkursie
olert,



14.0dwiadezam . ze w moim zakladzic opieki zdrowotnej bgdzic nicodplatnie prowadzona akcja
informacyjna wirdd micszkancow , w szezegdinodel wérdd rodzicow dzieci objetych
Programen.

Uwaga! Jeieli aferent nie zgadza sig 2 zapisanii punktow od 12 do 14 powinien skresli¢ tresc nie
akceptowanego punktu oraz w punkcie 15 wpisad ,, nie akceptuje tresci punkii......... 4y

Jezeli oferent akceptuje tresc wszystkich punktow , w punkeie 15 nalezy wpisac ,, nie dotyezy™

Oéwiadezam , 7e wszystkie podane w ofercie informacje s3 zoodne ze stanem prawnym
i faktycznym.
( podpis i pieczatka osoby uprawnionej do reprezentowania oferenta 1 skladania
oéwiadezen woll w jego imiemu )
zalaczniki:
1. wypis z rejestru zakladow opieki zdrowotnej / rejestru podmiotéw wykonujgeych
dzialalnodé leeznicza , prowadzonego przez wlaseiwego woj ewode
lub inny stosowny dokument potwierdzajgey wpis do wlaseiwej ewidencji/rejestracji
lub kserokopia jednego z wiw dokumentow potwicrdzona ,,za zgodnosé z orvginatem™

i podpisana czytelnic przez osobg uprawniong do reprezentowania oferenta.

2. oswiadczenie o zapoznaniu sig Z ramowym Wzorem umowy

i SE@T OR
I ) A
it ind, M ;.-ﬁ.‘zaé] Porehska



zatacznik nr 3
do Zarzadzenia Burmistrza Toszka
Nr 0050.156.2013 2 dnia 5002013 r
Umowa Nl R

FAWALTA W ADIUL vereseesiieresinstiennnrees s emains o e pomigdzy Gming Toszek , z siedziba 44-180
Toszek , ul. Bolestawa Chrobrego 2 , reprezentowana przez Burmistrza Toszka mgr inz, Grzegorza
Kupezyka , zwana w dalsze] cresel umowy Zleceniodawey

a

e, 72 Sledriba , reprezentowanyml PIZRZ o
o, zwanym w dalsze] czescl umowy Fleceniobiorea

Strony zgodnic postanawiaja :

§ 1
Zlecehiodawea zleca a Zleceniobiorca prayjmuje do wykonania realizacj¢ nastgpujaccgo zadania :

I.nicodpliatne przeprowadzenic svezepien jedna dawka szczepionki przeciw meningokokom

orupy C  dricci 7z rocznikow 2007 1 2008 zamieszkatvech w Gminic Toszek Fapisanych na
podstawie deklaracii wyboru lekarza w placéwee Zleceniobiorey,

2 nieodplatne przeprowadzenie szezepien jedna dawky szerepionki przeciw meningokokom
arupy C dzieci # rocznikow 2007 1 2008 dzieci zamieszkatych w Gminie Toszek nie
zapisanych na podstawic deklarach wyboru w placdwee Zleceniobiorey . zgtoszonyceh do
saszezepienia przez rodzicow! opickunéw dziecka .

1ad

. w syluacii nic wykorzystania wszystkich prrzekazanych szezepiongk , po sakoncreniu akejl
szcrepienia dzieci z rocynikéw 2007 1 2008 . nicodplatne przeprowadzeme szerepich jedna
dawlka szezepionki przeciw meningokokom grupy C dziec1 z innych rocznikow . zamieszkatych
na terenie Gminy Toszek . pochodzacyceh wedtug oceny Zleceniobiorey Z grup szozegdlnego
ryeyka.

§2

| Zleceniodawea dostarczy nicodplatnie Zleceniobiorey szezepionki przeciw meningokokom
arupy C w ilosel nzgodnione] ze Zleceniobloreg | odpowiadajaee] potrzebom realizacji
Programu , w lerminach uzgodnionych ze Zleceniobiorey | za potwierdzeniem odbioru.

2 Zleceniobiorea zobowiazuje sig do przechowania szezepionek , o ktoryeh mowa w ust. |

w odpowiednich warunkach 1 wykorzystania ich zgodnie z postanowieniami Wmowy.

3

O

Zleceniobiorea jest zobowlazany do pisemnego powiadomienia Zleceniodawey o zakonczeniu
akeji szevepienia dzieci 2 rocznikow 007 | 2008 iilosci niewvkorzystanych  szezepionek.



R/
§ 4

| Zleceniobiorea zobowiazuje sig do powiadomienia rodzicow {prawnych opickunow dzieci ,
o ktérych mowa w § 1 pkt 1 o mozliwosci zaszevepienia dziccka w placowee Zleceniobiorey.

2 Dzien i godzing wykonania szezcpienia ustala Zleceniobiorca indvwidualnie z kazdym
rodzicem /prawnym opiekunem dziecka.

i

7leceniobiorea zobowiazuje si¢ do nicodplatnego prowadzenia akeji informacyjnej wirod
mieszlaticew . W szezegolnosel wirad rodzicdw dricei objgtych Programem oraz wykorzystania do
tego celu materiatow in formacyjnyveh preckazanych przez Zleceniodawee.

86
W celu przeprowadzenia szczepicn Zleceniobiorea zohowlazany jest do
| uzyskania pisemne) zgody rodzica { prawnego opiekuna dziecka na wykonanie szczepiema
2 przeprowadzenia badania lekarskiego kwalifikujgeego do srezepienia ,
3.wpisu o szezepieniu do wymagane] dolamentacy medyczne].

v

87
Przy realizacji preedmiot umowy Zleceniobiorca zobowiazany jest do sachowania praw pacjenta,
nalezyicj starannosei , zgodnej 7e wskazaniami aktualngj wiedzy medyczne] 1 zasadami etyki
zawodowej, zapewnienia sprzetu medycznego i urzadzen niezbednych do realizac)i programu,
speliajgeych normy prawne.

§ 8

1 Termin zakoficzenia realizacji przedmiotu WNOwWY ustala sie na dzien 31 grudnia 2013 1

2. Na umolywowany wniosck Zleceniobiorey termin zakoticzenia realizacji Programu moze 7ostac
przesunigty na rok 2014. Uchwale w te] sprawie podejmuje Rada Micjska w Toszku.

3 Whniosek . o ktérym mowa w ust.2 musi zostaé Zhozony najpdzniej do dma 1 grudnia 2013 1,

§9

1 W trakecic realizacji zadania, na wezwame Zleceniodawcy .Zleceniobiorca jest zobowiazany
do informowania o stopniu realizacii Programu.

2 Po rakohczeniu realizac]i Programu Z1leceniobiorea jest zobowigzany ztozyé pisemng informacs
dotyczaca liczby zaszezepionych drieci z rocznikow 2007 i 2008 oraz liczby
saszezepionyeh dzieci spoza wiw rocznikow.



-

10

S

7leceniobiorea potwierdza zgodnosd swiadezonyeh ustug medyeznych 2 sakresem wymaganym dla
realizac]i programu podanyr W postgpowaniu konkursowyimn.,

§ 11
W sprawach nicuregulowanych niniejsza VMowd obowiazuja przepisy Kodeksu Cywilnego.
§12
Wszystkie zmiany umowy wymagaja [ormy pisemnej pod rygorem niewarnoscl.
§13

Sadem wilasciwym do rozpatrywania Sporow wyniktveh ze stosowania niniejszej umowy jest sad
wiadciwy dla migjsca siedziby Zleceniodawcy.

§ 14

Umowe sporzadzono w 3 jednobrzmigeyeh cazemplarzach . 1 dla Zleceniobiorey i 2 dla
Zleceniodawcy.

Zlecenicobiorca Zleceniodawea

met |.="f_ iri;ﬂ'ﬂ.’;_ q :éﬁ_ﬁn rE. t Sk ]



