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1. Informacje o Zamawiajacym

1.1 Zamawiajacym jest:
Nazwa: ,,Koleje Mazowieckie - KM” sp. z 0. 0.
Adres: ul. Lubelska 26, 03-802 Warszawa
Numer telefonu: (022) 47-38-716 lub (022) 47-37-353
Numer faksu: (022) 47-38-814 lub (022) 47-37-518
Adres e-mail: przetargi@mazowieckie.com.pl
Strona internetowa: www.mazowieckie.com.pl
Godz. urzedowania: od 7% do 15%
REGON 015876404
NIP 113-25-20-369
1.2 Informacje dotyczace zamowien publicznych umieszczone sa w dziale Ogloszenia — Przetargi
(www.mazowieckie.com.pl).
1.3 W przygotowaniu i w prowadzeniu postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego uczestniczy Broker
ubezpieczeniowy GrECo JLT Polska Sp. z o.0., z siedzibq w Warszawie, ul. Prosta 70, 00-838 Warszawa.

2.Tryb udzielenia zamdéwienia

2.1 Postepowanie prowadzone jest zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamoéwien
publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 907 z pézn. zm.), zwana dalej Pzp, a takze wydane na podstawie
niniejszej ustawy rozporzadzenia wykonawcze.

2.2 Postepowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie art. 134 ustawy Pzp,
o wartosci szacunkowej powyzej progéw okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8
ustawy Pzp.

2.3 Podstawa prawna wyboru trybu udzielenia zaméwienia - art. 134 ust. 1 w zwiazku z art. 39 i art. 5 ustawy
Pzp. W zwiazku z tym Zamawiajacy odstgpuje od stosowania art. 43 ust 2 ustawy Pzp, regulujacego
minimalne terminy sktadania ofert.

3. Przedmiot zamoéwienia

3.1 Przedmiotem zamo6wienia jest zapewnienie $wiadczen (ushug) medycznych w zakresie nizej wymienionych
pakietow:
1) Pakiet Medycyny Pracy
2) Pakiet Podstawowy
3) Pakiet Partnerski
4) Pakiet Rodzinny
5) Pakiet Rozszerzony.
3.2 Kod klasyfikacji Wspdlnego Stownika Zamoéwien (CPV).

CPV 85121000-3 Uslugi medyczne

4, Opis przedmiotu zamowienia

4.1 Ustalenia ogolne dotyczace przedmiotu zaméwienia

1) Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czgsciowych,

2) Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert wariantowych,

3) Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zamoéwien uzupehiajacych,

4) Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej,

5) Przedmiotem niniejszego postgpowania nie jest zawarcie umowy ramowej,

6) Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ powierzenia przez Wykonawce wykonania czgsci zamowienia
podwykonawcom. W takim przypadku Wykonawca zobowigzany jest do wskazania w swojej ofercie
czesci zamOwienia, ktérych wykonanie zamierza powierzy¢ podwykonawcom.




4.2 Szczegbtowy opis przedmiotu zaméwienia w zakresie Pakietu Medycyny Pracy zawiera zatacznik nr 5 do

4.3

SIWZ.

Z ustug medycznych Pakietu Medycyny Pracy, korzysta¢ beda pracownicy Zamawiajacego i kandydaci na
pracownikéw, ktorzy zostang wyznaczeni przez Zamawiajacego na podstawie skierowania do wykonania
badan.

Z tytulu $wiadczenia ushugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy Wykonawca otrzymywat bedzie
wynagrodzenie miesi¢czne wynikajace z zaoferowanego ryczaltu miesiecznego wskazanego w formularzu
cenowym stanowiacym zalacznik nr 2 do SIWZ, pomnozonego przez liczbg pracownikéw/kandydatéw na
pracownikéw Zamawiajacego.

Szczegolowy opis przedmiotu zaméwienia w zakresie Pakietu Podstawowego zawiera zalacznik
nr 6 do SIWZ.

Z ustug medycznych Pakietu Podstawowego, korzysta¢ beda pracownicy Zamawiajacego, ktérzy
zadeklaruja przystapienie do korzystania z ustugi i beda wskazani w wykazie 0s6b uprawnionych.
Zamawiajacy przekaze Wykonawey niezwlocznie po podpisaniu umowy w sprawie zaméwienia
publicznego wykaz os6b uprawnionych do korzystania z ustug medycznych.

Wykaz 0s6éb objetych przedmiotowa ushuga Zamawiajacy bedzie na biezaco aktualizowat i przekazywat
Wykonawcy.

Z tytutlu $wiadczenia ustugi, Wykonawca otrzymywal bedzie wynagrodzenie miesieczne wynikajace
z zaoferowanego ryczattu wskazanego w formularzu cenowym stanowigcym zatacznik nr 2 do SIWZ,
pomnozonego przez liczbe pracownikéw Zamawiajacego objetych ustugami medycznymi z zakresu
Pakietu Podstawowego i wskazanych w wykazie, o ktérym mowa powyzej.

Zastrzega si¢ prawo do nieskorzystania z Pakietu Podstawowego, w przypadku gdy, pracownicy
Zamawiajacego nie beda zainteresowani $wiadczeniem ushugi z tego Pakietu, badz tez rezygnacji
z korzystania z Pakietu, z koncem miesigca kalendarzowego.

4.4 Szczegotowy opis korzystania z Pakietu Partnerskiego i Rodzinnego zawiera zatacznik nr 7 do SIWZ.

4.5

Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca zaoferowal pracownikom Zamawiajacego mozliwo$é
indywidualnego rozszerzenia uslug medycznych w ramach Pakietu Partnerskiego lub Rodzinnego,
tozsamych z zakresem Pakietu Podstawowego. Wykonawca bedzie $wiadczyl ustugi medyczne w ramach
Pakietu Partnerskiego lub Rodzinnego zgodnie z zasadami okreslonymi w zataczniku nr 7 do SIWZ, o ile
pracownicy Zamawiajacego zadeklaruja przystapienie do korzystania z ushug.

Zamawiajacy przekaze Wykonawcy niezwlocznie po podpisaniu umowy w sprawie zamoéwienia
publicznego wykaz o0s6b uprawnionych do korzystania z uslug medycznych w zakresie Pakietu
Partnerskiego lub Rodzinnego

Wykaz oséb objetych przedmiotowa ushuga Zamawiajacy bedzie na biezaco aktualizowal przekazywat
Wykonawcy.

Z tytulu $wiadczenia ustugi, Wykonawca otrzymywal bedzie wynagrodzenie miesieczne wynikajace
z zaoferowanych ryczattéw wskazanych w formularzu cenowym stanowiaCym zatacznik nr 2 do SIWZ,
pomnozonych odpowiednio przez liczbe pracownikéw Zamawiajacego, ktérzy zadeklarowali korzystanie
z ustugi Pakietu Partnerskiego lub Rodzinnego i zostali wskazani w wykazie 0s6b uprawnionych, o ktérym
mowa powyzej.

Wykonawca zaoferuje miesigczny ryczalt (w wysokosci doplaty do Pakietu Podstawowego) za Pakiet
Partnerski (dla matzonka/partnera lub dziecka do 26 roku zycia).

Wykonawca zaoferuje miesigczny ryczatt (w wysokosci doplaty do Pakietu Podstawowego) za Pakiet
Rodzinny (dla cztonkéw rodziny pracownika bez wzgledu na ilos¢ cztonkéw w rodzinie).

Pakiet Partnerski lub Rodzinny bedzie finansowany przez pracownikow Zamawiajacego za posrednictwem
Zamawiajacego.

Zastrzega si¢ prawo do nieskorzystania z Pakietu Partnerskiego i Rodzinnego, w przypadku gdy,
pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani $wiadczeniem ustugi z tego Pakietu, badZ tez
rezygnacji z korzystania z Pakietu, z koficem miesiaca kalendarzowego.

Szczegotowy opis przedmiotu zaméwienia w zakresie Pakietu Rozszerzonego zawiera zalacznik
nr 8 do SIWZ.

Z ushuig medycznych Pakietu Rozszerzonego, korzystaé¢ beda pracownicy Zamawiajacego, ktérzy
zadeklaruja przystapienie do korzystania z ustugi i beda wskazani w wykazie oséb uprawnionych.




Zamawiajacy przekaze Wykonawcy niezwlocznie po podpisaniu umowy w sprawie zamowienia
publicznego wykaz o0s6b uprawnionych do korzystania z ushug medycznych z zakresu Pakietu
Rozszerzonego

Wykaz 0s6b objetych przedmiotowa ustuga Zamawiajacy bedzie na biezaco aktualizowat i przekazywat
Wykonawcy.

Z tytulu $wiadczenia ushugi, Wykonawca otrzymywal bedzie wynagrodzenie miesigczne wynikajace
z zaoferowanego ryczattu wskazanego w formularzu cenowym stanowigcym zatacznik nr 2 do SIWZ,
pomnozonego przez liczbg¢ pracownikéw Zamawiajacego objetych ustugami medycznymi z zakresu
Pakietu Rozszerzonego i wskazanych w wykazie, o ktorym mowa powyzej.

Zastrzega si¢ prawo do nieskorzystania z Pakietu Rozszerzonego, w przypadku gdy, pracownicy
Zamawiajacego nie beda zainteresowani $wiadczeniem ustugi z tego Pakietu, badz tez rezygnacji
z korzystania z Pakietu, z koncem miesiaca kalendarzowego.

4.6 Zambwienie bedzie realizowane w miejscach wskazanych przez Wykonawcg, z tym Ze Zamawiajacy zada

4.7

4.8.

wskazania miejsc wykonania zaméwienia, tj.:
1) Na terenie Warszawy, Wykonawca wskaze co najmniej dziesie¢ placowek medycznych, w ktérych beda
wykonywane ustugi z zakresu Pakietu Podstawowego. Wykonawca wskaze placéwki medyczne,

z wykorzystaniem wzoru wykazu stanowiacego zatacznik nr 9 do SIWZ, w tym:

a) co najmniej jedng placowke medyczna, ktora bedzie pelnila w okresie obowigzywania umowy
dyzury calodobowe,

b) co najmniej dwie placowki medyczne, ktore beda realizowaly zakres stomatologii okreslonej
w zalaczniku 6 i 8 do SIWZ, a w godzinach nocnych bedzie zapewnione pogotowie
stomatologiczne — dorazna pomoc stomatologiczna w co najmniej jednej placoéwece.

2) Na terenie Polski, Wykonawca wskaze placowki medyczne, w ktorych beda wykonywane ushugi

z zakresu Pakietu Podstawowego, w tym:

a) w miastach wskazanych przez Zamawiajacego (w przypadku braku obiektywnych mozliwosci
wskazania placowek spehniajacych kryteria okreslone w Pakiecie Podstawowym Wykonawca
wskaze placowki spelniajace wymagane kryteria, polozone najblizej tych miast),
z wykorzystaniem wzoru wykazu stanowiacego zalacznik nr 10 do SIWZ

b) w innych miastach na terenie Polski, gdzie Wykonawca posiada placéwki medyczne,
z wykorzystaniem wzoru wykazu stanowiacego zalacznik nr 10 do SIWZ.

3) Wykonawca wskaze placowki medyczne, w ktérych beda wykonywane badania z zakresu Pakietu

Medycyny Pracy, w tym:

a) w miastach wskazanych przez Zamawiajacego (w przypadku braku obiektywnych mozliwosci
wskazania placéwek spelniajacych kryteria okreslone w Pakiecie Medycyny Pracy, Wykonawca
wskaze placowki spetniajace wymagane kryteria, polozone najblizej tych miast),

b) w innych miastach na terenie Polski, gdzie Wykonawca posiada placéwki medyczne,

z wykorzystaniem wzoru wykazu stanowiacego zalacznik nr 11 do SIWZ
W wykazach Wykonawca zobowiazany jest do wskazania nazwy i adresu placéwki, numeru telefonu,
godzin otwarcia oraz zakresu specjalizacji.
Wykonawca wskaze, ktére ze wskazanych ponizej kryteriow zwigkszajacych konkurencyjno$¢ oferty
spelnia:
a) Elektroniczna historia choroby w wybranych placéwkach,
b) Mozliwos$¢ odbioru wynikéw badan przez Internet,,
¢) Mozliwos¢ rejestracji przez internet,
d) Przypominanie o wizytach droga elektroniczna mailowa lub sms,
e) Komunikacja z konsultantem medycznym telefoniczna lub poprzez Internet.
Spetnienie powyzszych kryteriow Wykonawca wskaze we wzorze stanowigcym zatacznik nr 12 do SIWZ.

Zamawiajacy wymaga zapewnienia przez Wykonawce bezposredniego umawiania wizyt w co najmniej
jednej placowee medycznej w kazdej miejscowosci wskazanej w zalaczniku nr 10 do SIWZ bez
korzystania z infolinii, w terminie nie dluzszym niz trzy miesiace od dnia podpisania umowy w sprawie
zamowienia publicznego.




4.9 Szczegdtowy zakres realizacji przedmiotu zaméwienia zawarty jest w istotnych postanowieniach umowy
stanowiacych zatacznik nr 15 do SIWZ,

5. Termin wykonania zaméwienia

Zamowienie bedzie realizowane w okresie 32 miesiecy. Rozpoczgcie swiadczenia usthugi nastapi nie pdzniej niz
po uplywie 5 dni roboczych liczac od dnia podpisania umowy w sprawie zaméwienia publicznego, ale nie
wczesniej niz 01 maja 2014 r.

6. Warunki udzialu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spelnienia tych warunkow

6.1 O udzielenie zam6éwienia moga ubiega¢ sie Wykonawcy, ktérzy spelniaja warunki dotyczace:

1) posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dzialalno$ci lub ezynnosci, Zamawiajacy uzna
warunek za spetniony, gdy Wykonawca wykaze , 7ze jest wpisany do rejestru podmiotéw
wykonujacych dziafalno$é lecznicza lub posiada zezwolenie na prowadzenie dziatalnosci
ubezpieczeniowej wydane przez Komisje Nadzoru Finansowego.

2) posiadania wiedzy i doswiadczenia:
Zamawiajacy uzna warunek za spehiony, gdy Wykonawca wykaze, iz w okresie ostatnich trzech lat
przed uplywem terminu skiadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krétszy — w tym
okresie, zrealizowal co najmniej cztery ustugi polegajace na zapewnieniu $wiadczen medycznych tj.
medycyny pracy oraz opieki medycznej o wartosci nie mniejszej niz 1 000 000, 00 zt netto /rok kazda
ustuga
lub
zrealizowal co najmniej cztery ushigi polegajace na zapewnieniu ubezpieczenia medycznego
obejmujacego medycyne pracy oraz opieke medycznej o wartosci nie mniejszej niz 1 000 000, 00 z}
netto /rok zaptaconej skladki;

3) Dysponowania odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamoéwienia:
Zamawiajacy nie wyznacza szczeglowego warunku w tym zakresie,

4) Sytuacji ekonomicznej i finansowe;:

Zamawiajacy uzna warunek za spehiony, gdy Wykonawca wykaze, iz posiada oplacona polise,
aw przypadku jej braku inny dokument potwierdzajacy, ze Wykonawca jest ubezpieczony od
odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwiazanej z przedmiotem
zaméwienia na co najmniej 1 000 000,00 zt.

lub
wykaze, ze na dzien 31.12.2013r. posiada wskaznik pokrycia rezerw techniczno - ubezpieczeniowych
aktywami powyzej 100% oraz wskaznik pokrycia marginesu wyplacalno$ci $rodkami wlasnymi
powyzej 100%, wyliczonych zgodnie z ustawa z dnia 22 maja 2003 r. o dzialalnosci ubezpieczeniowe;j
(Dz. U. z 2013 r., poz. 950 z pézn. zm.) oraz na podstawie rozporzadzenia ministra Finanséw z dnia 28
listopada 2003 r. w sprawie sposobu wyliczenia wysokosci marginesu wyptacalnosci oraz minimalnej
wysokosci kapitatu gwarancyjnego dla dzialow i grup ubezpieczen (Dz. U. Nr 211, poz. 2060 z pdzn.
zm.).

6.2. Wykonawca moze polegaé na wiedzy i doswiadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do
wykonania zaméwienia lub zdolnosciach finansowych innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego
faczacych go z nimi stosunkéw.

6.3. Ocena spelnienia warunkéw udziatu w postepowaniu dokonywana bedzie w oparciu o dokumenty
okreslone w ustepie 7 SIWZ, metodg warunku granicznego spehia/nie spelnia. Z tresci zalaczonych do oferty
dokumentéw lub o$wiadczefi winno wynikaé Jjednoznacznie, ze Wykonawca spetnia warunki.

6.4. Wykonawcy, ktorzy nie wykaza spetniania warunkéw udziatu w postgpowaniu, podlega¢ beda wykluczeniu
z udziatu w postgpowaniu, z zastrzezeniem art. 26 ust. 3 ustawy Pzp.




6.5. Z udzialu w postepowaniu wyklucza si¢ Wykonawcoéw, ktorzy podlegaja wykluczeniu na podstawie art. 24
ust. 112, art. 24b ust. 3 ustawy Pzp.

7. Wykaz oé$wiadczei lub dokumentéw, jakie maja dostarczy¢ Wykonawcy w_celu potwierdzenia
spelnienia warunkéw udzialu w postepowaniu

7.1 W celu oceny spelnienia warunkéw udziatu w postgpowaniu okreslonych w pkt 6.1 SIWZ, Zamawiajacy
zada ztozenia wraz z oferta:

1) o§wiadczenia o spelnieniu warunkéw udziatu w postgpowaniu o zaméwienie publiczne z art. 22 ust. 1
Pzp - z wykorzystaniem wzoru stanowiacego zatacznik nr 3 do SIWZ,

2) dokumentu potwierdzajacego, ze Wykonawca jest wpisany do rejestru podmiotéw
wykonujacych dzialalno$é leczniczg w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci
leczniczej (Dz. U. z 2013r., poz. 217 z pdzn. zm.)
lub
dokumentu tj. zezwolenia na prowadzenie dzialalno$ci ubezpieczeniowej wydanego przez Komisje
Nadzoru Finansowego.

7.2. W celu oceny spetnienia warunku dotyczacego wiedzy i doswiadczenia, o ktérym mowa w ust 6.1 pkt 2),
Wykonawca winien zlozy¢ wykaz wykonanych gléwnych ustug, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem
terminu skladania ofert, a jezeli okres prowadzenia dzialalnosci jest krétszy — w tym okresie, wraz z podaniem
ich wartoéci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktoérych ustlugi zostaly wykonane, oraz
zalaczeniem dowodow, czy zostaly nalezycie wykonane.

Wykonawca winien wykaza¢ wykonanie co najmniej czterech ustug zgodnie z warunkiem okreslonym w ust
6.1 pkt 2.

7.3. W celu oceny spetnienia warunku dotyczacego sytuacji ekonomicznej i finansowej, o ktérej mowa w ust
6.1 pkt 4) SIWZ, Wykonawca winien zlozy¢ oplacong polisg, a w przypadku jej braku inny dokument
potwierdzajacy, ze Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej
dzialalno$ci zwiazanej z przedmiotem zamdwienia na co najmniej 1 000 000,00 zi.

lub

ztozy os$wiadczenie, ze na dzien 31.12.2013r. posiada wskaznik pokrycia rezerw techniczno -
ubezpieczeniowych aktywami powyzej 100% oraz wskaznik pokrycia marginesu wyplacalnosci srodkami
wlasnymi powyzej 100%, wyliczonych zgodnie z ustawa z dnia 22 maja 2003 r. o dzialalnosci
ubezpieczeniowej (Dz. U. z 2013 r., poz. 950 z pézn. zm.) oraz na podstawie rozporzadzenia ministra Finanséw
z dnia 28 listopada 2003 r. w sprawie sposobu wyliczenia wysokosci marginesu wyplacalnosci oraz minimalnej
wysokoéci kapitatu gwarancyjnego dla dziatléw i grup ubezpieczefi (Dz. U. Nr 211, poz. 2060 z pdzn. zm.).

7.4 Dowodami, o ktérych mowa w ust 7.2 sa:
1) poswiadczenie,
2) o$wiadczenie Wykonawcy — jezeli z uzasadnionych przyczyn o obiektywnym charakterze Wykonawca
nie jest w stanie uzyska¢ poswiadczenia, o ktorym mowa w pkt 1).

7.5 W przypadku, gdy Zamawiajacy jest podmiotem, na rzecz ktorego ushugi wskazane w wykazie, o ktérym
mowa w ust. 7.2, zostaly wczesniej wykonane, Wykonawca nie ma obowiazku przedkladania dowoddw,
o ktérych mowa w ust. 7.4, dotyczacych wykonania tych ushug.

7.6 W razie koniecznosci, szczeg6lnie gdy wykaz lub dowody, o ktérych mowa w ust. 7.2 oraz ust. 7.4 budza
watpliwosci Zamawiajacego lub gdy z poswiadczenia albo z innego dokumentu wynika, ze zamdwienie nie
zostalo wykonane lub zostalo wykonane nienalezycie, Zamawiajacy moze zwrdci¢ si¢ bezposrednio do
wlasciwego podmiotu, na rzecz ktérego ustugi byly wykonane, o przedlozenie dodatkowych informacji lub
dokumentow bezposrednio Zamawiajacemu.



7.7 Jezeli Wykonawca, wykazujae spelnianie warunkéw, o ktérych mowa w ust. 6.1 pkt 2-4 SIWZ, polega
na zasobach wiedzy i do§wiadczenia, potencjale technicznym, osobach zdolnych do wykonania zaméwienia lub
zdolnosciach finansowych innych podmiotéw na zasadach okreslonych w art. 26 ust. 2b ustawy Pzp,
niezaleznie od charakteru prawnego laczacych go z nimi stosunkéw to Wykonawca w takiej sytuaciji
zobowiazany jest udowodni¢ Zamawiajacemu, iz bedzie dysponowat zasobami niezbednymi do nalezytej
realizacji zaméwienia. W tym celu Wykonawca winien zlozy szczegdlnosci pisemne zobowigzanie
podmiotéw oddajacych mu do dyspozycji niezbedne zasoby do korzystania z nich przez okres wykonywania
zamowienia, z wykorzystaniem wzoru zatacznika nr 16 do SIWZ.

7.8 Jezeli Wykonawca, wykazujac spelnianie warunku, o ktorym mowa w ust 6.1 pkt 4 SIWZ, polega na
zasobach innych podmiotéw na zasadach okreslonych w art. 26 ust. 2b ustawy Pzp, Zamawiajacy, w celu
oceny, czy Wykonawca bedzie dysponowat zasobami innych podmiotéw w stopniu niezbednym dla nalezytego
wykonania zaméwienia oraz oceny, czy stosunek laczacy Wykonawce z tymi podmiotami gwarantuje
rzeczywisty dostep do ich zasobéw, winien ztozy¢ informacjg, o ktérej mowa w ust. 7.3 wystawiong dla tych
podmiotow.

7.9 W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postepowania o udzielenie zaméwienia z art. 24 ust. 1
Pzp, Wykonawca sklada z oferta nastepujace dokumenty:
1) o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z powodu niespelnienia warunkéw, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 Pzp — z wykorzystaniem wzoru stanowigcego zatacznik nr 4 do SIWZ,

2) aktualny odpis z wihasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnodci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidenciji, w celu wykazania
braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp, wystawiony nie wczesniej
niz 6 miesigcy przed uplywem terminu sktadania ofert,

3) aktualne zaswiadczenie wiasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajace, ze Wykonawca
nie zalega z oplacaniem podatkéw, lub zaswiadczenia, Zze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie,
odroczenie lub roztozenie na raty zaleglych platnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania decyzji
wlhasciwego organu wystawione nie wezesniej niz 3 miesiace przed uplywem terminu skladania ofert,

4) aktualne zas$wiadczenie wlasciwego oddziatu Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych lub Kasy
Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego potwierdzajace, ze Wykonawca nie zalega z oplacaniem
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne i spofeczne, lub potwierdzenia, ze uzyskat przewidziane prawem
zwolnienie odroczenie lub roziozenie na raty zaleglych platnosci lub wstrzymanie w calosci
wykonania decyzji wlasciwego organu — wystawione nie wezesniei niz 3 miesigce przed uplywem
terminu sktadania ofert,

5) aktualng informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8
ustawy Pzp, wystawiona nie weze$niej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu skladania ofert,

6) aktualng informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 9
ustawy Pzp, wystawiona nie wezesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert.

Wykonawca wraz z oferta sktada liste podmiotéw nalezacych do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa
w art. 24 ust. 2 pkt. 5 ustawy Pzp, albo informacje o tym, ze nie nalezy do grupy kapitalowej, z wykorzystaniem
wzoru zatacznika nr 17 do SIWZ.

7.10 Jezeli, w przypadku Wykonawcy majacego siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, osoby,
oktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 5-8 ustawy Pzp, maja miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, Wykonawca sktada w odniesieniu do nich zaswiadczenie wlasciwego organu
sadowego albo administracyjnego miejsca zamieszkania dotyczace niekaralnogci tych os6b w zakresie
okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 5-8 ustawy Pzp, wystawione nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uplywem
terminu skladania ofert, z tym ze w przypadku gdy w miejscu zamieszkania tych osob nie wydaje si¢ takich
zaswiadczen — zastepuje si¢ je dokumentem zawierajacym os$wiadczenie zlozone wiasciwym organem




sadowym, administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego miejsca zamieszkania
tych osob lub przed notariuszem.

7.11 Jezeli Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
zamiast dokumentéw, o ktérych mowa w pkt 7.9 ppkt 2 - 4 i 6 sklada dokument lub dokumenty wystawione
w kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace odpowiednio, ze:

1) nie otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadtosci,

2) nie zalega z uiszczaniem podatkéw, optat, sktadek na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne albo, ze
uzyskal przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozlozenie na raty zaleglych platnosci lub
wstrzymanie w catosci wykonywania decyzji wlasciwego organu,

3) nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania si¢ o zamowienie.

7.12 Zamiast dokumentu, o ktérym mowa w pkt 7.9 ppkt 5, Wykonawca sklada zaswiadczenie wihasciwego
organu sadowego lub administracyjnego kraju pochodzenia albo miejsca zamieszkania osoby, ktérej dokumenty
dotycza, w zakresie okre§lonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8 ustawy Pzp.

7.13 Dokumenty, o ktérych mowa w pkt 7.11 ppkt 1 i 3 oraz w pkt 7.12, powinny by¢ wystawione nie
wezesniej niz 6 miesigcy przed uptywem terminu skladania ofert. Dokument, o ktérym mowa w 7.11 ppkt
2 powinien by¢ wystawiony nie weze$niej niz 3 miesiace przed uptywem terminu sktadania ofert.

7.14 Jezeli w miejscu zamieszkania osoby lub w kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibg lub miejsce
zamieszkania, nie wydaje si¢ dokumentéw, o ktérych mowa w pkt 7.11 i 7.12 zastepuje si¢ je dokumentem
zawierajacym oswiadczenie zlozone przed notariuszem, wlasciwym organem sagdowym, administracyjnym
albo organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio miejsca zamieszkania osoby lub
kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania. Przepis pkt 7.13 stosuje sig
odpowiednio.

7.15 Postanowienia dotyczace wnoszenia oferty wspolne;j:

1) Wykonawcy mogg wspélnie ubiega¢ si¢ o udzielenia zamowienia,

2) Wykonawcy ustanawiaja pelnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie
zamoéwienia albo do reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowienia.

3) oferta powinna zawiera¢ wszystkie dokumenty, oswiadczenia i informacje wymienione w punktach
7.9 ppkt 1,2, 3,4, 5, 6 dla kazdego partnera z osobna, pozostate sktadane sa wspélnie,

4) Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zaméwienia ponosza solidarng odpowiedzialnos¢ za
wykonanie umowy.

7.16 Postanowienia dotyczace sktadanych dokumentow:

1) dokumenty wymienione w pkt. 7.1 ppkt 2, 7.3, pkt 7.9 ppkt 2, 3, 4, 5, 6 moga by¢ skladane
w oryginale lub kopii po$wiadczonej za zgodnos¢ z oryginalem przez Wykonawce lub osobg/osoby
uprawnione do podpisania oferty z dopiskiem ,,za zgodno$¢ z oryginalem”, natomiast dokumenty
wymienione w pkt 7.1 ppkt 1, pkt 7.2, pkt 7.4, pkt 7.9. ppkt 1 Wykonawcy skladaja w formie
oryginatu,

2) w przypadku Wykonawcéw wspélnie ubiegajacych si¢ o udzielenia zaméwienia kopie dokumentow
dotyczacych Wykonawcy sa poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem przez Wykonawceg,

3) dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sklada si¢ wraz z tlumaczeniem na jezyk polski,
poswiadczonym przez Wykonawce,

4) Zamawiajacy moze zada¢ przedstawienia oryginatu lub notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu
wylacznie wtedy, gdy zlozona przez Wykonawce kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi
watpliwosci co do jej prawdziwosci,

5) ztozenie przez Wykonawce nieprawdziwych informacji, majacych wptyw lub mogacych mie¢ wptyw
na wynik postegpowania stanowi podstawe do wykluczenia z postgpowania.

8. Informacja o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawcami oraz przekazywania
ofwiadczen i dokumentéw, a takze wskazanie oséb uprawnionych do porozumiewania sig
z Wykonawcami

8.1 Zasady i formy przekazywania o$wiadczef, wnioskow i innych dokumentow:




1) oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiajacy i Wykonawey przekazuja
pisemnie, faksem lub droga elektroniczna,

2) oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia i informacje oraz pytania kierowane do Zamawiajacego
przekazywane z zachowaniem formy pisemnej nalezy kierowaé na adres Zamawiajacego podany
wust 1 specyfikacji,

3) oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia i informacje oraz pytania kierowane do Zamawiajacego
przekazywane za pomoca faksu lub poczty elektronicznej nalezy kierowaé na nr faksu/ adresu
e-mailowego podane w ust 1 specyfikacji,

4) kazda ze stron na zadanie drugiej niezwlocznie potwierdza fakt otrzymania o$wiadczen, wnioskéw,
zawiadomien oraz informacji przekazanych za pomoca faksu lub poczty elektroniczne;.

8.2 Wyjasnienia tresci SIWZ:

1) Wykonawca moze zwrécié sie do Zamawiajacego, o wyjasnienie tredci Specyfikacji Istotnych
Warunkéw Zamowienia. Zamawiajacy jest obowigzany udzieli¢ wyjasnief niezwlocznie, jednak nie
pozniej niz na 6 dni przed uptywem terminu skladania ofert, z zastrzezeniem ppkt 2,

2) jezeli wniosek, o wyjasnienie tresci specyfikacji wplynie do Zamawiajacego p6zniej niz do kofica dnia,
w ktérym uptywa polowa wyznaczonego terminu sktadania ofert lub dotyczy udzielonych wyjasnief,
Zamawiajacy moze udzieli¢ wyjasnien lub pozostawié wniosek bez rozpatrzenia,

3) ewentualna zmiana terminu skfadania ofert nie powoduje przesunigcia terminu, o ktérym mowa w ppkt
2, po uplywie ktérego Zamawiajacy moze pozostawi¢ wniosek bez rozpatrzenia,

4) tre$¢ zapytan wraz z wyjasnieniami Zamawiajacy przekaze Wykonawcom, ktérym przekazat SIWZ,
bez ujawniania Zrédta zapytania oraz zamieszcza Je na swojej stronie internetowe;.

5) nie udziela si¢ zadnych ustnych i telefonicznych informacji, wyjasnien czy odpowiedzi na kierowane
do Zamawiajacego zapytanie w sprawach wymagajacych zachowania pisemnosci postepowania,

6) Zamawiajacy nie przewiduje zebrania z Wykonawcami.

8.3 Modyfikacja tresci SIWZ:

1) w uzasadnionych przypadkach, Zamawiajacy moze przed uptywem terminu do skladania ofert,
zmieni¢ tres¢ STWZ,

2) dokonane zmiany w specyfikacji, Zamawiajacy przekazuje niezwlocznie wszystkim Wykonawcom,
ktorym przekazano specyfikacje i zamieszcza je na stronie internetowe;j,

3) wszelkie modyfikacje, uzupehienia i ustalenia oraz zmiany, w tym zmiany terminéw, jak réwniez
pytania Wykonawcéw wraz z wyjasnieniami, stajg sig integralna cze$cia specyfikacji i beda wiazace
przy skfadaniu ofert,

4) jezeli wprowadzona modyfikacja tresci STIWZ nie prowadzi do zmiany tresci ogloszenia, Zamawiajacy
moze przedtuzy¢ termin skladania ofert, o czas niezbedny na wprowadzenie zmian w ofertach, jezeli
bedzie to niezbedne,

5) jezeli wprowadzona modyfikacja tresci STWZ prowadzi do zmiany tresci ogloszenia, Zamawiajacy
przekazuje droga elektroniczng Urzedowi Publikacji Unii Europejskiej ogloszenie dodatkowych
informacji, informacji o niekompletnej procedurze lub sprostowania,

8.4 Wyjasnienia w toku badania i oceny ofert:

1) w toku badania i oceny ofert Zamawiajacy wezwie Wykonawcéw do uzupelnienia odpowiednich
o$wiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych spelnienie warunkéw udzialu w postgpowaniu lub
potwierdzajacych spelnienie przez oferowane dostawy, okreslonych przez Zamawiajacego, lub
peomocnictw, jezeli spelnione zostana przestanki okreslone w art. 26 ust. 3 Pzp,

2) uzupelione dokumenty powinny potwierdza¢ spenienie przez Wykonawce warunkéw udziahu
W postepowaniu oraz spetnianie przez oferowane ustugi wymagan okreslonych przez Zamawiajacego
nie pézniej niz w dniu, w ktérym uplynat termin skladania ofert. Nieuzupehienie o$wiadczen lub
dokumentéw potwierdzajacych spelnienie warunkéw udzialu w postepowaniu, dokumentéw
potwierdzajacych spetnienie przez oferowane ustugi wymagan okreslonych przez Zamawiajacego lub
petnomocnictw, w odpowiedzi na w/w wezwanie moze skutkowaé zatrzymaniem wadium wraz
z odsetkami na mocy art. 46 ust. 4a ustawy Pzp,

3) w toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcow wyjasnien dotyczacych tredci
ztozonych ofert,




4) Zamawiajacy wzywa Wykonawcdéw w wyznaczonym przez siebie terminie do zlozenia wyjasnien
dotyczacych os$wiadczenn lub dokumentéw potwierdzajacych spelnienie przez Wykonawcow
warunkéw udziatu w postgpowaniu, spelnienie przez oferowane ushugi wymagan okreslonych przez
Zamawiajacego,

5) Zamawiajacy poprawia w tekscie oferty oczywiste omyiki pisarskie oraz oczywiste omytki
rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek, inne omytki
polegajace na niezgodnosci oferty z SIWZ, nie powodujace istotnych zmian w tresci oferty
i niezwlocznie zawiadamia o tym Wykonawce, ktorego oferta zostala poprawiona,

6) oferta Wykonawcy, ktéry w terminie 3 dni od otrzymania zawiadomienia nie zgodzil si¢ na
poprawienie omytki, o ktérej mowa w art. 87 ust. 2 pkt 3 ustawy Pzp, podlega odrzuceniu.

8.5 Osoby uprawnione do porozumiewania si¢ z Wykonawcami:
Osobami uprawnionymi do porozumiewania si¢ z Wykonawcami od poniedziatku do piatku
w godzinach od 8% do 15% z wyjatkiem dni ustawowo wolnych od pracy sa:
1) w zakresie proceduralnym:
- Bozena Sosnowska — Naczelnik Wydzialu Zaméwien Publicznych
fax 22 47-37-518
e-mail: przetargi@mazowieckie.com.pl

9. Wymagania dotyczace wadium

9.1. Zamawiajacy wymaga wniesienia wadium w wysokosci: 80 000,00 z} (stownie: osiemdziesiat tysigcy
zlotych 00/100).

9.2. Termin wniesienia wadium uptywa z terminem skladania ofert. Za termin wniesienia wadium w pieniadzu

uwaza si¢ termin uznania rachunku bankowego Zamawiajacego.

9.3. Wadium musi obejmowa¢ termin zwiazania oferta tj. 60 dni.

9.4. Wadium moze by¢ wnoszone w jednej lub kilku nastgpujacych formach:
1) pieniadzu,
2) poreczeniach bankowych lub porgczeniach spoldzielczej kasy oszczednosciowo-kredytowej, z tym, Ze
poreczenie kasy jest zawsze porgczeniem pieni¢znym,
3) gwarancjach bankowych,
4) gwarancjach ubezpieczeniowych,
5) poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada
2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsigbiorczosci (Dz. U. z 2007 r. Nr 42, poz. 275 z pézn.
zm.).

9.5. Wadium wnoszone w pieniadzu wplaca si¢ przelewem na rachunek bankowy Zamawiajacego: Bank
Handlowy w Warszawie S. A. 21 1030 1508 0000 0008 1597 3003 z dopiskiem wadium na przetarg
wZapewnienie $wiadczen medycznych” znak: MWZ1-205-29-2014.

9.6. Wadium wniesione w pieniadzu Zamawiajacy przechowuje na rachunku bankowym.

9.7. Wadium wniesione w formie innej niz pieni¢zna nalezy zlozy¢ do Zamawiajacego do pokoju 213 przed
uptywem terminu sktadania ofert w formie oryginalu, w osobnej kopercie oznaczonej jak w ust 11 pkt 11.13
SIWZ dodatkowo opatrzone napisem ,,WADIUM”.

9.8. Gwarancja (poreczenie) musi by¢ podpisana przez upowaznionego (upelnomocnionego) przedstawiciela
Gwaranta. Podpis powinien by¢ sporzadzony, w sposob umozliwiajacy jego identyfikacje np. zlozony wraz
z imienna pieczatka lub czytelny (z podaniem imienia i nazwiska).

9.9. Tre$¢ gwarancji (poreczenia) winna zawiera¢ bezwarunkowe stwierdzenie, Ze na pierwsze pisemne Zadanie
Zamawiajacego wzywajacego do zaptaty pelnej kwoty wadium, w okoliczno$ciach okreslonych w art. 46 ust.
4a lub ust. 5 ustawy Pzp, nastepuje jego bezwarunkowa wyplata bez jakichkolwiek zastrzezen ze Strony
Gwaranta/Poreczyciela.
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9.10. Wykonawcy, ktérzy nie wniesli wadium zostang wykluczeni z postepowania.
9.11. W zakresie wadium obowiazuja uregulowania zawarte w art. 45 i 46 ustawy Pzp.

10. Termin zwiazania ofertg

10.1 Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu skladania ofert.
10.2 Wykonawca jest zwiazany ofertg przez okres 60 dni.

10.3 Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedtuzy¢ termin zwigzania oferta, z tym
ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwigzania oferta, zwrécié sie
do Wykonawcow o wyrazenie zgody na przedhuzenie tego terminu, o oznaczony okres, nie dtuzszy jednak
niz 60 dni. Odmowa wyrazenia zgody nie powoduje utraty wadium.

10.4 Przedtuzenie terminu zwigzania oferta jest dopuszczalne tylko z jednoczesnym przedtuzeniem okresu
waznosci wadium albo jezeli nie jest to mozliwe, z wniesieniem nowego wadium na przedhuzony okres
zwigzania oferta.

10.5 Jezeli przedtuzenie terminu zwigzania oferta dokonywane jest po wyborze oferty najkorzystniejszej,
obowiazek wniesienia nowego wadium lub Jego przedtuzenia dotyczy jedynie Wykonawcy, ktérego oferta
zostala wybrana jako najkorzystniejsza.

11. Opis sposobu przygotowania ofert

11.1 Wykonawca moze ztozyé tylko jedna oferte.

11.2 Na oferte skiadaja sie nastepujace dokumenty i zalaczniki:
1) wypehiony i podpisany formularz ofertowy z wykorzystaniem wzoru — zatacznik nr 1 do SIWZ,
2) wypefiony i podpisany formularz cenowy z wykorzystaniem wzoru — zatacznik nr 2 do SIW. Z,
3) dokumenty i o$wiadczenia, o ktérych mowa w Rozdziale 7 STWZ.
4) pelnomocnictwa o0sdb podpisujacych oferte do podejmowania zobowigzah w imieniu Wykonawcy
skladajacego oferte, o ile nie wynikaja z przepiséw prawa lub innych dokumentéw.

5) wykaz placéwek medycznych na terenie Warszawy - wg wzoru zatacznik nr 9 do SIW. Z,

6) wykaz placowek medycznych, w ktérych beda wykonywane ushugi z zakresu Pakietu Podstawowego -
wg wzoru zalacznik nr 10 do SIWZ,
7) wykaz placéwek medycznych, w kt6rych beda wykonywane ushigi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy
- wg wzoru zatacznik nr 11 do SIWZ,
8) oswiadczenie o spefnieniu kryteriow poprawiajacych atrakcyjno$é oferty wg wzoru zaltacznik
nr 12 do SIWZ,
8) oswiadczenie Wykonawcy o przediuzeniu polisy/innego dokumentu - wg wzoru zalacznik nr 13 do
SIWZ,
9) wykaz czesci zamowienia, ktorych wykonanie Wykonawca zamierza powierzyé podwykonawcom,
wedlug wzoru stanowiacego zalacznik nr 14 do SIWZ, jesli dotyczy,
10) zobowiazanie podmiotu o zapewnieniu dostepu bez infolinii
11) petnomocnictwo dla os6b podpisujacych oferte w imieniu Wykonawcey, w przypadku jezeli oferte
podpisuje pelnomocnik. Pelnomocnictwo powinno by¢ zlozone w formie oryginalu lub kopii
poswiadczonej notarialnie.

11.3 Oferta musi by¢ sporzadzona w Jezyku polskim, w formie pisemnej, pod rygorem niewaznosci.
11.4 Oferta powinna by¢ napisana pismem maszynowym, komputerowym albo recznym w sposéb czytelny,

niezmywalnym atramentem.
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11.5 Oferta powinna zawiera¢ wszystkie wymagane dokumenty, o$wiadczenia i zalaczniki, o ktérych mowa
w specyfikacji Zamawiajacego.

11.6 Tre$é oferty musi odpowiada¢ tresci niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamo6wienia.
11.7 Poprawki w ofercie musza by¢ naniesione czytelnie oraz opatrzone podpisem osoby podpisujacej oferte.

11.8 Wszystkie strony oferty powinny by¢ spigte (zszyte) w sposob trwaly, zapobiegajacy mozliwosci
dekompletacji zawartosci oferty.

11.9 Oferta oraz wszystkie wymagane zataczniki powinny by¢ podpisane przez upowaznionego przedstawiciela
Wykonawcy, zgodnie z przedstawionym aktem rejestracyjnym, wymogami ustawowymi oraz przepisami
prawa.

11.10 W przypadku sktadania dokumentéw w formie kopii, musza one by¢ poswiadczone za zgodnos¢
z oryginalem przez upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy.

11.11 Jezeli oferta i zataczniki zostana podpisane przez upowaznionego przedstawiciela, jest on zobowiazany
do przedtozenia wlasciwego pelnomocnictwa lub wykazania umocowania prawnego.

11.12 Wykonawcéw obowiazuje wykorzystanie zataczonych wzoréw dokumentéw — zatacznikow. Wszystkie
pola i pozycje tych wzoréw winny by¢ wypehione, a w szczeg6lnosci musza zawieral wszystkie
wymagane informacje i dane oraz zawiera¢ odpowiedzi na wszystkie pytania. Nie dopuszcza sig
sktadania alternatywnych co do tresci i formy dokumentow.

11.13 Wykonawca sklada oferte w dwoch nieprzejrzystych, zamknigtych kopertach/opakowaniach oznaczonych
nazwa iadresem Zamawiajacego:

»Koleje Mazowieckie — KM” sp. z o. 0.
ul. Lubelska 26
03-802 Warszawa
pokéj 213
Przetarg ,,Zapewnienie §wiadczen medycznych” znak: MWZ1-205-29-2014
NIE OTWIERAC przed dniem 28 marca 2014 r. godz. 10:00

Ponadto na kopercie wewnetrznej winien by¢ wpisany adres i nazwa Wykonawcy.

11.14 Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone jako tajemnica przedsigbiorstwa w rozumieniu art. 11
ust. 4 ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji (Dz. U. z 2003 r., Nr 153 poz. 1503 z pézn. zm.)
byly przez Wykonawce ztozone w oddzielnej kopercie z oznakowaniem ,tajemnica przedsigbiorstwa",
lub spiete oddzielnie od pozostatych jawnych dokumentéw oferty.

11.15 Wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty ponosi Wykonawca.

12. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert

12.1 Oferty nalezy sklada¢ w siedzibie Zamawiajacego na adres: ,Koleje Mazowieckie-KM”
sp. z 0. o. ul. Lubelska 26, 03-802 Warszawa, do pokoju nr 213 (II pigtro) do dnia 28 marca 2014 r.,

do godz. 9:30

12.2 Zamawiajacy niezwlocznie zawiadamia Wykonawce, o zloZeniu oferty po terminie oraz zwraca ofertg po
uplywie terminu do wniesienia odwolania.

12.3 Wykonawca moze przed uplywem terminu do skladania ofert zmieni¢ lub wycofa¢ ofert¢. Zmiana lub
wycofanie oferty wymagaja zachowania formy pisemnej.
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12.4 Zmiany dotyczace tresci oferty powinny byé przygotowane, opakowane oraz zaadresowane na adres
Zamawiajacego podany w pkt 11.1 i dodatkowo opatrzone napisem ,,ZMIANA” lub »WYCOFANIE”.
Koperty oznaczone w podany wyzej sposéb beda otwierane w pierwszej kolejnosci.

12.5 Otwarcie ofert nastapi w _dniu 28 marca 2014 r. 0 godz. 10:00 w siedzibie Zamawiajacego, w pokoju
nr312.

12.6 Otwarcie ofert jest jawne.

12.7 Bezposrednio przed otwarciem ofert podana zostanie kwota, jaka Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamowienia. Podczas otwarcia ofert podane zostana nazwy (firmy) oraz adresy
Wykonawcow, a takze informacje dotyczace ceny, terminu wykonania zaméwienia, okresu gwarancji
iwarunkéw platnoéci zawartych w ofertach. Informacje te zostang niezwlocznie przekazane
Wykonawcom, ktérzy nie byli obecni przy otwarciu ofert, na ich wniosek.

13. Opis sposobu obliczenia ceny

13.1 Cene oferty stanowi¢ bedzie wartos¢ brutto wpisana w formularzu ofertowym za calo$c przedmiotu
zamoOwienia.

13.2 Ceng ofertowa nalezy obliczy¢ w oparciu o wzér formularza cenowego stanowigcego zalacznik nr 2 do
SIWZ.

13.3. Wykonawca wskaze w formularzu cenowym:

1) ryczalt miesigczny za ushugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy, za jedna osobg (RMP),

2) ryczalt miesigczny za ushugi z zakresu Pakietu Podstawowego, za jedna osobe (RPP),

3) ryczalt miesigczny za ushugi z zakresu Pakietu Partnerskiego (jako doptata do Pakietu Podstawowego),
za jeden pakiet,

4) ryczalt miesigczny za ustugi Pakietu Rodzinnego (jako doptata do Pakietu Podstawowego), za jeden
pakiet,

5) ryczatt Miesigczny za ushugi Pakietu Rozszerzonego (jako doplata do Pakietu Podstawowego), za
jeden pakiet.

W formularzu ofertowym nalezy podaé cene ofertows (brutto) za realizacj¢ calego zam6wienia wyliczong
zgodnie z formularzem cenowym.

13.4. Zaoferowany ryczalt za wykonanie ushugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy, Pakietu Podstawowego,
Pakietu Partnerskiego, Pakietu Rodzinnego oraz Pakietu Rozszerzonego, nie moze ulec zwigkszeniu
w okresie realizacji zam6wienia i nie podlegaja waloryzacji, niezaleznie od ilosci 0s6b uprawnionych do
korzystania ze §wiadczen.

13.5. Cena ofertowa winna obejmowaé wszystkie koszty i skladniki wraz z narzutami niezbedne do wykonania
calosci przedmiotu zamoéwienia w zakresie objetym opisem przedmiotu zaméwienia oraz istotnymi
postanowieniami umowy.

13.4 Prawidfowe ustalenie podatku VAT nalezy do obowiazkéw Wykonawcy — zgodnie z przepisami ustawy
z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug (Dz. U. Nr 54 poz. 535 z pdin. zm.).

13.5 Ceng oferty nalezy okreslic z doktadnoscia do dwéch miejsc po przecinku. Ceng oferty zaokragla
si¢ do pelnych groszy, przy czym koncowki ponizej 0,5 grosza pomija sig, a koncowki 0,5 grosza
i wyzsze zaokragla si¢ do jednego grosza.

14. Informacje dotvczace walut obcyeh w  jakich moga bvé prowadzone rozliczenia miedzy
Zamawiajacym, a Wykonawca

Rozliczenia migdzy Zamawiajacym, a Wykonawca dokonywane beda w PLN.
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15. Opis kryteriéw, ktéorymi Zamawiajacy bedzie sie kierowal przy wyborze oferty wraz
z podaniem znaczenia tych kryteriéw oraz sposobu oceny ofert

15.1 Uwagi ogolne:
Zamawiajacy dokona oceny ofert sposrod ofert nie odrzuconych.

15.2 Kryteria i sposéb oceny ofert:
Zamawiajacy ustala nastepujace kryteria oceny ofert i ich wagi

Nr: Nazwa kryterium: Waga:

1. Cena - Co 75 %

llos¢ placéwek medycznych usytuowanych w Warszawie (powyzej 10
zadanych), wskazanych w zataczniku nr 9 do SIWZ - Ipm

Elektroniczna historia choroby w co najmniej w  pigciu placéwkach
3 skomunikowanych ze sobg z mozliwoscia bezposredniego umawiania si¢ *) 5%
- Ehc

Mozliwosé odbioru wynikow badan przez Internet w co najmniej w pigciu
4 | placowkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego 5%
umawiania si¢*) - Obpi

Mozliwosé rejestracji przez internet, aplikacje mobilng w co najmniej w
pieciu  placowkach skomunikowanych ze soba =z mozliwoscia
bezposredniego umawiania si¢ *)- Rpi

3%

5%

Przypominanie o wizytach droga elektroniczng mailowa lub sms w co
6 | najmniej w pieciu placowkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia 5%
bezposredniego umawiania si¢ *)- Powdes

Komunikacja z konsultantem medycznym 24/h telefonicznie lub poprzez
Internet. — Kzkm24h

2 %

*) przez placowki skomunikowane ze sob3 Zamawiajacy rozumie placéwki posiadajace wspélny
zintegrowany system informatyczny umozliwiajgcy rejestracje wizyt lekarskich i badan oraz koordynacje
leczenia w opisanych placéowkach wraz z wymiang pelnych informacji medycznych z zachowaniem
standardow bezpieczenstwa.

wg kryterium: Cena (C) — cena ofertowa

1) Oferta z minimalna ceng ofertowa otrzyma 100,0000 punktow.
2) Ocena punktowa bedzie liczona z doktadnoscia do czterech miejsc po przecinku.
3) Ocena punktowa w ww. kryterium dokonana zostanie zgodnie z formula:

Cena oferowana (brutto) oferty z najnizszs ceng
Co= - x 100
Cena ofertowa (brutto) oferty badanej

4) Obliczone w ten spos6b punkty zostana pomnozone przez wspdlczynnik 0,75 odpowiadajacy wadze tego

kryterium.

wg kryterium: (Ipm) - Tlo$¢ placowek medycznych usytuowanych w Warszawie (powyzej 10 Zadanych).

1) Oferty beda oceniane w/g nizej podanego wzoru:

Ilos¢ placéwek medycznych Punkty

Tlo$¢ placowek medycznych usytuowanych w powyzej 25 100

Warszawie (powyzej 10 zadanych) - 21-25 75

wskazanych w zataczniku nr 9 do SIWZ 16-20 50

11-15 25
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2) Obliczone w ten sposéb punkty zostana pomnozone przez wspolczynnik 0,03 odpowiadajacy wadze tego

kryterium.

wg kryterium: (Ehc) Elektroniczna historia choroby w co najmniej pieciu placéwkach skomunikowanych ze
soba mozliwoscig bezposredniego umawiania sie

Wykonawca, ktory wskaze w Zataczniku nr 12, 7e w wybranych placéwkach posiada elektroniczng historie

choroby otrzyma 5 pkt.

wg_ kryterium: (Obpi) - Mozliwosé odbioru wynikéw badan przez Internet w co najmniej w pieciu
placéwkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego umawiania sie

Wykonawca, ktory wskaze w Zalaczniku nr 12, ze posiada mozliwos¢ odbioru wynikéw badafi przez Internet
otrzyma — 5 pkt.

Wg kryterium Rpi - Mozliwosé rejestracjii przez Internet w co najmniej w pieciu placéwkach
skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego umawiania sie

Wykonawca, ktéry wskaze w Zalaczniku nr 12, ze posiada mozliwos¢ rejestracji przez Internet otrzyma — 5 pkt.

wg kryterium Powdes - Przypominanie o wizytach droga elektroniczna mailowa lub sms w co najmniej
w pigciu placéwkach skomunikowanych ze sobg z mozliwoscig bezposredniego umawiania sie

Wykonawca, ktéry wskaze w Zataczniku nr 12, ze bedzie przypominat o wizytach droga elektroniczng mailowa
lub sms otrzyma — 5 pkt.

wg kryterium Kzkm24h - Komunikacja z konsultantem medycznym 24/h telefonicznie lub poprzez Internet.

Wykonawca, ktéry wskaze w Zalaczniku nr 12, ze komunikacja z konsultantem medycznym Iub poprzez Internet
bedzie 24/h, otrzyma — 2 pkt.

Komisja dokona wyboru najkorzystniejszej oferty poprzez wskazanie oferty, ktéra osiagnie najwyzsza ilos¢
punktéw wyliczonych wedtug wzoru:

1) O — Ogélna ocena oferty

2) Pp za Co — Punkty przyznane za Cene ofertowg

3) Pp za Ipm — Punkty przyznane za Ilo$é placéwek medycznych usytuowanych w Warszawie (powyzej
10 zadanych), wskazanych w zataczniku nr 9 do SIWZ

4) pp za Ehc — Punkty przyznane za Elektroniczng histori¢ choroby w co najmniej w pieciu
placéwkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego umawiania si¢

5) pp za Obpi - Punkty przyznane za_Mozliwo$¢ odbioru wynikéw badan przez Internet w co najmniej
W pigciu placéwkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego umawiania sie,

6) Pp za Rpi — Punkty przyznane za Mozliwo$é rejestracji przez Internet w co najmniej w pieciu
placéwkach skomunikowanych ze sobg z mozliwoscig bezposredniego umawiania sie,

7) Pp za Powdes — Punkty przyznane za Przypominanie o wizytach droga elektroniczng mailowg lub
sms W co najmniej W pigciu placéwkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia bezposredniego
umawiania sie,

8) Pp za Kzkm24h — Punkty przyznane za Komunikacje z konsultantem medycznym 24/h telefonicznie
lub poprzez Internet.

O = (Pp za Co x 0,75) + (Pp za Ipm x 0,03) + Ehc + Obpi + Rpi + Powdes + Kzkm24h

15.3 Ceng ofertowa Wykonawcy zobowiazani sa obliczy¢ zgodnie ze wskazaniami zawartymi w SIWZ oraz
zamiesci¢ w formularzu ofertowym.
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16. Informacje o formalnosciach jakie powinny zosta¢ dopelnione po wyborze oferty w_celu zawarcia
umowy w sprawie zamowienia publicznego

16.1 Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy jednoczesnie zawiadamia Wykonawcow,
ktorzy zlozyli oferty o:

1) wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe (firme), albo imi¢ i nazwisko, siedzibe albo miejsce
zamieszkania i adres Wykonawcy, ktérego oferte wybrano, uzasadnienie jej wyboru oraz nazwy
(firmy), albo imiona i nazwiska, siedziby i albo miejsca zamieszkania i adresy Wykonawcow, ktorzy
zlozyli oferty, a takze punktacj¢ przyznang ofertom w kazdym kryterium oceny ofert i taczna
punktacje,

2) Wykonawcach, ktorych oferty zostaly odrzucone, podajac uzasadnienie faktyczne i prawne,

3) Wykonawcach, ktorzy zostali wykluczeni z postgpowania o udzielenie zamdwienia, podajac

uzasadnienie faktyczne i prawne,

4) terminie, okreslonym zgodnie z art. 94 ust. 1 lub 2 ustawy Pzp, po ktérego uplywie umowa w sprawie
zamowienia publicznego moze by¢ zawarta.

16.2 Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zamieszcza informacje, o ktérych mowa
w pkt 16.2 ppkt 1, na stronie internetowej oraz w miejscu publicznie dostgpnym w swojej siedzibie.

16.3 Umowa w sprawie zamowienia publicznego zostanie zawarta, z zastrzezeniem art. 183 ustawy Pzp
1) z uwzglednieniem postanowien wynikajacych z tresci niniejszej specyfikacji oraz danych zawartych
w ofercie, w terminie nie krotszym niz 10 dni od dnia przeslania zawiadomienia o wyborze
najkorzystniejszej oferty, jezeli zawiadomienie to zostalo przestane faksem lub droga elektroniczna,
albo 15 dni — jezeli zostato przestane w inny sposéb,
2) przed uplywem terminu, o ktérym mowa w ppkt 1, jezeli w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia
zostata ztozona tylko jedna oferta.

16.4 Zamawiajacy poinformuje Wykonawce, o miejscu i terminie spotkania, w celu podpisania umowy
o zamdwienie publiczne.

16.5 Wykonawca, ktorego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza, zobowiazany bedzie przed
podpisaniem umowy do dopetnienia n/w formalnosci:

1) wskazania 0s6b umocowanych do zawarcia umowy i przedlozenie Zamawiajacemu petnomocnictwa,
o ile z okolicznosci wynikalaby koniecznos¢ posiadania takiego dokumentu,

2) w przypadku wyboru najkorzystniejszej oferty ztozonej przez Wykonawcoéw wspolnie ubiegajacych
sie o udzielenie zamdéwienia, Zamawiajacy przed podpisaniem umowy W sprawie zamdwienia
publicznego moze zazada¢ w wyznaczonym przez siebie terminie zlozenia umowy regulujacej
wspolprace tych Wykonawcow, podpisanej przez wszystkich partneréw, przy czym termin, na jaki
zostata zawarta, nie moze by¢ krotszy niz termin realizacji zamoéwienia,

3) podania nr konta bankowego, na ktore Zamawiajacy bedzie dokonywat zaplaty za wykonanie ushugi.

17. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy

Na podstawie art. 138 ¢ ust 1 pkt 3 ustawy Pzp Zamawiajacy odstgpuje od obowiazku Zadania zabezpieczenia
nalezytego wykonania umowy.

18. Istotne postanowienia umowy

18.1 Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca, ktérego oferta zostanie wybrana, zawarl z Zamawiajacym
umowe na warunkach okre§lonych w niniejszej SIWZ, w miejscu i terminie wskazanym przez
Zamawiajacego.

18.2 Zakres $wiadczenia Wykonawcey wynikajacy z umowy bedzie tozsamy z jego zobowigzaniem
zawartym w ofercie, przy czym zlozenie oferty jest jednoznaczne z pelna akceptacja przez
Wykonawce warunkow zawartych w istotnych postanowieniach umowy.

18.3 Wykonawcy, ktérzy skladaja oferte wspolnie, ponosza solidarna odpowiedzialnos¢ za wykonanie umowy.

18.4 W razie wystgpienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy

16




w interesie publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze
odstapi¢ od umowy w terminie 30 dni od powziecia wiadomosci o powyzszych okolicznos$ciach.

18.5W przypadku, o ktérym mowa w pkt. 18.4 Wykonawca moze zadaé wylacznie wynagrodzenia naleznego
z tytulu wykonania czgsci umowy.

18.6 W trakcie trwania umowy, w przypadku ustawowej zmiany wysokosci stawki podatku od towardw i ustug
(VAT), strony umowy dokonaja zmian w tresci umowy w zakresie jej aspektow finansowych.

18.7 Zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

18.8 Wszystkie przyszle zobowiazania Wykonawcy zawieraja istotne postanowienia umowy, stanowiace
zatacznik nr 14 do niniejszej SIWZ.

19. Pouczenie o $rodkach ochrony prawnej przystugujacych wykonawey w_toku postepowania
o udzielenie zamoéwienia

19.1 Wykonawcy, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu danego zaméwienia oraz
ponidst lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepiséw ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. Prawo zam6wien publicznych, przystuguja srodki ochrony prawnej zawarte w Dziale VI
ustawy.

19.2 Srodki ochrony prawnej wobec ogloszenia o zaméwieniu oraz Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zamowienia przystuguja réwniez organizacjom wpisanym na liste, o ktérej mowa w art. 154 pkt 5
ustawy Pzp.

19.3 Odwotanie przystuguje wylacznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynnosci Zamawiajacego podjetej
W postegpowaniu o udzielenie zaméwienia lub zaniechania czynnosci, do ktérej Zamawiajacy jest
zobowiazany na podstawie ustawy Pzp.

19.4 Odwotanie wnosi si¢ do Prezesa Krajowej Izby Odwolawczej w formie pisemnej albo elektronicznej
opatrzonej  bezpiecznym  podpisem  elektronicznym  weryfikowanym  za pomoca  waznego
kwalifikowanego certyfikatu.

19.5 Odwolujacy przesyta kopie odwolania Zamawiajacemu przed uplywem terminu do wniesienia odwolania
w taki sposob, aby mogt on zapoznac sig z jego treécia przed uptywem tego terminu. Domniemywa sie, iz
Zamawiajacy mogt zapoznaé sig z treécia odwolania przed uplywem terminu do Jjego wniesienia, jezeli
przestanie jego kopii nastapilo przed uplywem terminu do jego wniesienia za pomoca jednego ze
sposobow okreslonych w art. 27 ust. 2 ustawy Pzp.

19.6 Odwolanie wnosi si¢ w terminie 10 dni od dnia przeslania informacji o czynnosci Zamawiajacego
stanowiacej podstawe jego wniesienia — jezeli zostaly przestane w sposéb okreslony w art. 27 ust. 2 Pzp,
albo w terminie 15 dni — jezeli zostaly przestane w inny sposdb.

19.7 Odwotanie wobec tresci ogloszenia o zaméwieniu, a takze wobec postanowien SIWZ wnosi si¢
w terminie 10 dni od dnia publikacji ogloszenia w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej lub
zamieszczenia specyfikacji na stronie internetowe;.

19.8 Odwolanie wobec czynno$ci innych niz okreslone w pkt 19.6, 19.7 wnosi si¢ w terminie 10 dni od dnia,
w ktorym powzigto lub przy zachowaniu nalezytej starannosci mozna byto powzia¢ wiadomo$é
o okolicznos$ciach stanowiacych podstawe jego wniesienia.

19.9 Zamawiajacy przesyla niezwlocznie, nie pézniej niz w terminie 2 dni od dnia otrzymania, kopi¢ odwolania
innym Wykonawcom uczestniczacym w postepowaniu o udzielenie zamoOwienia, a jezeli odwolanie
dotyczy tresci ogloszenia o zamdéwieniu lub postanowien SIWZ, zamieszcza ja réwniez na stronie
internetowej, na ktdrej jest zamieszczone ogloszenie o zaméwieniu lub jest udostepniona specyfikacja,
wzywajac Wykonawcow do przystapienia do postepowania odwotawczego.

19.10 Na orzeczenie Krajowej Izby Odwolawczej Stronom oraz uczestnikom postepowania odwolawczego
przystuguje skarga do sadu.
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19.11 Od wyroku sadu Stronom nie przystuguje srodek odwotawczy.

19. Inne

Do spraw nieuregulowanych w niniejszej specyfikacji maja zastosowanie przepisy ustawy z dnia 29 stycznia
2004 r. Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 907 z p6ézn. zm.) oraz przepisy Kodeksu
cywilnego.

20. Wykaz zalacznikéw do SIWZ

Zalacznik nr 1 — Formularz ofertowy - wzor,

Zakacznik nr 2 — Formularz cenowy - wzdr,

Zalacznik nr 3 — O$wiadczenie o spelnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu - wzér,
Zatacznik nr 4 — Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia - wzor,

Zalacznik nr 5 — Szczegdtowy opis przedmiotu zamdéwienia — Pakiet Medycyny Pracy,
Zalacznik nr 6 — Szczegdtowy opis przedmiotu zamowienia — Pakiet Podstawowy,

Zalacznik nr 7 — Szczegdtowy opis przedmiotu zaméwienia - Pakiet Partnerskiego 1 Rodzinnego,
Zalacznik nr 8 — Szczegdtowy opis przedmiotu zaméwienia — Pakiet Rozszerzony,

Zatacznik nr 9 — Wykaz placowek medycznych na terenie Warszawy - wzor,

Zalacznik nr 10 — Wykaz placowek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu Pakietu
Podstawowego - wzdr,

Zalacznik nr 11 — Wykaz placowek medycznych, w ktorych beda wykonywane ushugi z zakresu Pakietu
Medycyny Pracy - wzér,

Zalacznik nr 12 — O$wiadczenie o spetnieniu kryteriow poprawiajacych atrakcyjnosé oferty.

Zalacznik nr 13 - O$wiadczenie Wykonawcy o przedtuzeniu polisy/innego dokumentu wzor.

Zalacznik nr 14 — Wykaz czesci zamowienia ktorych wykonanie Wykonawca zamierza powierzy¢

podwykonawcom

Zalacznik nr 15 — Istotne postanowienia umowy.

Zalacznik nr 16 — Zobowiazanie podmiotu/6w oddajacych do dyspozycji Wykonawcy niezbedne zasoby —

wzor,

Zalacznik nr 17 — O$wiadczenie dotyczace grupy kapitalowej — wzor

Zalacznik nr 18 - Zobowiazanie podmiotu o zapewnieniu dostepu bez infolinii

Specyfikacje Istotnych Warunkéw Zanrd

Zatwierdzil:

...................................

g £
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Zafacznik nr 1 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

....................................................

(piecze¢ Wykonawcy)
FORMULARZ OFERTOWY

De

»Koleje Mazowieckie — KM” sp. z ¢. o.
ul. Lubelska 26

03-802 Warszawa

Nazwa WyKonawey:........ooooiiii i
ATESI e
Adres poczty elektronicznej ............................. Adres strony internetowej....................o........
Nrtelo.ooooo L Nr faksu..........

REGON.......ooooiiiiiiiiiiic e NIP. o e

(w przypadku sktadania wspéinej oferty nalezy wpisa¢ dane kazdego Wykonawcy skladajqcego wspding oferte)

Odpowiadajac na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na: ,,Zapewnienie $wiadczen medycznych®
znak: MWZ1-205-29-20142014:

1.

Oferujemy wykonanie zaméwienia zgodnie z postanowieniami SIWZ, za ceng¢ ofertowa
(brutto):..c.eee e, 7t (STOWNIE: e

wynikajaca z wyliczef za wykonanie uslugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy, Pakietu Podstawowego,
Pakietu Partnerskiego, Pakietu Rodzinnego, Pakietu Rozszerzonego, wskazanych w Formularzu
cenowym, stanowiacym integralng czesé oferty.

Oswiadczamy, ze w cenie ofertowej zawarte sa wszystkie koszty zwiazane z wykonaniem przedmiotu
zamoOwienia.

Oswiadczamy, ze zapewnimy ushigi dla pracownikéw (kandydatéw na pracownikéw) Zamawiajacego
w ramach Pakietu Medycyny Pracy na zasadach okreslonych w SIWZ, istotnych postanowieniach
umowy oraz niniejszej ofercie za nizej podany ryczalt - sktadka miesigczna za jeden Pakiet Medycyny
Pracy wynosi: ..........cooooiiiiii zk.

-

A
Oswiadczamy, ze zapewnimy ustugi dla pracownikéw Zamawiajacego w ramach Pakietu Podstawowego
na zasadach okreslonych w SIWZ, istotnych postanowieniach umowy oraz niniejszej ofercie za nizej
podany ryczatt - sktadka miesieczna za jeden Pakiet Podstawowy Wynosi: ................coeoveiiiiii. zt.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do nieskorzystania z Pakietu Podstawowego w przypadku gdy,
pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani ushuga. -

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy)




Zatacznik nr 1 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

4. Oswiadczamy, ze zapewnimy ustugi dla czlonkow rodzin pracownik6w Zamawiajacego w ramach
Pakietu Rodzinnego na zasadach okreslonych w SIWZ, istotnych postanowieniach umowy oraz
niniejszej ofercie za nizej podany ryczalt - skiadka miesigczna (stanowiaca doplate do Pakietu
Podstawowego) za jeden Pakiet Rodzinny (bez wzgledu na ilo$¢ os6b w rodzinie) wynosi: ...... R &

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do nieskorzystania z Pakietu Rodzinnego w przypadku gdy,
pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani usluga.

5. Os$wiadczamy, Ze zapewnimy ushugi dla Partneréw pracownikéw Zamawiajacego w ramach Pakietu
Partnerskiego na zasadach okreslonych w SIWZ, istotnych postanowieniach umowy oraz niniejszej
ofercie za nizej podany ryczatt - skladka miesigczna (stanowigca doplate do Pakietu Podstawowego) za
jeden pakiet Wynosi: ........ocooiiiiiiiiiiiiiaienn zt.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do nieskorzystania z Pakietu Partnerskiego w przypadku gdy,
pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani ustuga.

6. O$wiadczamy, ze zapewnimy ushigi w ramach Pakietu Rozszerzonego dla pracownikow Zamawiajacego
w ramach Pakietu Rozszerzonego na zasadach okreslonych w SIWZ, istotnych postanowieniach umowy
oraz niniejszej ofercie za nizej podany ryczalt - sktadka miesigczna (stanowiaca doplate do Pakietu
Podstawowego) za jeden pakiet WynoSi: ......c.ooiiiiiiiiiiiiniiii, z1.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do nieskorzystania z Pakietu Rozszerzonego w przypadku gdy,
pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani ustuga.

7. Zaoferowane ceny ryczaltowe poszczeg6lnych pakietow nie ulegna zwigkszeniu w okresie realizacji
zamOwienia i nie podlegaja waloryzacji.

8. Oswiadczamy, ze:
1) zapoznali$my sie ze Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamowienia i nie wnosimy do niej zastrzezen
oraz ze zdobyliémy konieczne informacje do przygotowania oferty,
2) jeste$my zwiazani oferta przez okres 60 dni,
3) przedmiot zamowienia zamierzamy wykonac:
- sitami wlasnymi **),
- sitami wiasnymi i przy pomocy podwykonawcow, zgodnie z ponizszymi zapisami **).

...............................................................................................................................
....................................................................................................................

...........................................................................................................................

............................................................................................................................

(nalezy poda¢ imi¢ i nazwisko, nr telefonu kontaktowego oraz numer faksu)

10. Integralna czescig oferty sa:

...................................................................................................................................

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy)




Zatacznik nr 1 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

...............................................................................................................................

(wpisa¢ nazwe, adres, telefon pelnomocnika/lidera oraz zakres udzielonego pelnomocnictwa).

12. Akceptujemy istotne postanowienia umowy i zobowiazujemy si¢ do podpisania umowy zgodnie
z wymogami okreslonymi w Specyfikacji Istotnych Warunk6w Zamoéwienia, w miejscu i terminie
wskazanym przez Zamawiajacego.

13. Wadium W KWOCIE .....oovneieieeee e, 7k zostato wniesione wdniu ........................
AL 10 11 ISR

(w przypadku waniesienia wadium w pieniadzu, nalezy poda¢ nazwe Banku oraz nr rachunku bankowego, na ktory

Zamawiajacy doKona ZWIOH WABIUIN ......ccccieicuiieini ettt ceee e s st s et s e s e sase s snss s e s et ese s e e sesees s sesss s stessesesens )
14. Inne informacje WYKONAWCY .....couiuininiiiiit it e e,
15. Oferte zlozonona ........... stronach podpisanych i kolejno ponumerowanych odnr ... donr.........
................................... ydnia ....................2014r

(czytelny podpis osoby/osob uprawnionej/uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy)

*)nalezy wpisaé warto$é brutto z formularzu cenowego
**) niepotrzebne skreslié.







Formularz cenowy

Zalgcznik nr 2 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

. wartose . Warto$¢ brutto w
ey e . Ilosé netto ushugi | Podatek ...
Wyszezegélnienie/ro Ryezalt . okresie miesigca w zi
Lp. Lo 0s6b* w okresie |VAT ... %
dzaj pakietu . . | wz¥/1 es. kol 5+ kol 6
(pakietéow) m-ca w zk
kol 4 x kol 3
2 3 4 5 6 7
1 Pakiet Medycyna 1600
Pracy
) Pakiet Podstawowy 1300
Pakiet Partnerski
3 (doptata do pakietu 90
Pakiet Rodzinny
4 | (doplata do pakietu 70
Pakiet Rozszerzony
5 | (doptata do pakietu 50
Laczna wartos$¢ brutto w okresie miesigca w zk
6 (Lp. 1 kol. 7+ Lp. 2 kol. 7+ Lp. 3 kol 7 + Lp.4 kol 7+ Lp 5 kol 7)
Cena ofertowa brutto = Eaczna warto$¢ brutto w okresie obowiazywania
umowy w zt **
7 (Lp. 6 kol. 7 x 32 miesiace)

*) llosci podane w kolumnie 3 sq ilosciami szacunkowymi
**) Wartosé te nalezy przenies¢ do formularza ofertowego

..............................................................................

Czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej /mych do reprezentowania

Wykonawcy







Wzér
Zalgcznik nr 3 do STWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

(piecze¢ Wykonawcy)

Do

»Koleje Mazowieckie-KM?” sp. z o. o.
ul. Lubelska 26

03-802 Warszawa

Oswiadczenie Wykonawcy
o spelnianiu warunkéw udzialu w postepowaniu o zaméwienie publiczne

Przystgpujac do udzialu w postepowaniu o zamOwienie na wsZapewnienie Swiadczen
medycznych”, znmak: MWZ1-205-29-2014 oswiadczam, Ze spelniam warunki udziatu
W postepowaniu wymienione w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 1. Prawo zaméwien

publicznych (tj. Dz. U. 22013 r., poz.907 ze zm.), dotyczace:

1) posiadania uprawnieri do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy
prawa nakladaja obowigzek ich posiadania;

2) posiadania wiedzy i doswiadczenia;

3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zaméwienia;

4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.

(czytelny podpis osoby/0séb uprawnionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)

.............................................

(miejscowos¢ data)







Wzér
Zalgcznik nr 4 do SIWZ
znak:MWZ1-205-29-2014

(piecze¢ Wykonawcy)

Do

»Koleje Mazowieckie-KM?” sp. z o. 0.
ul. Lubelska 26

03-802 Warszawa

Oswiadczenie Wykonawcey
o braku pedstaw do wykluczenia

Przystepujac do udzialu w postgpowaniu o zaméwienie publiczne na wZapewnienie
Swiadczef medycznych” znak: MWZ1-205-29-2014 oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu
w udzialu w postgpowaniu na podstawie przestanek wymienionych w art. 24 ust. 1 ustawy z dnia

29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwiefi publicznych (t.j. Dz. U. 22013 1. poz. 907 ze zm.).

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)

(miejscowosé, data)







Zalgcznik nr 5 do SIWZ
Zalgcznik nr 1 do Umowy
znak: MWZ1-205-29-2014

SZCZEGOLOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
W ZAKRESIE MEDYCYNY PRACY

Ustugi medyczne maja by¢ $wiadczone dla pracownikéw Zamawiajacego lub kandydatéw na pracownikow
z  wylaczeniem pracownikéw Ilub kandydatow zajmujacych  stanowiska bezposrednio  zwiazane
z bezpieczenistwem ruchu kolejowego, w zakresie opisanym ponizej.

Czas oczekiwania na realizacje badan nie moze przekroczy¢ 3 dni roboczych liczonych od dnia zgloszenia.

MEDYCYNA PRACY

Zgodnie z zakresem okre§lonym w:

1) Kodeksie Pracy, ustawie o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 2004 r. Nr 125 poz. 1317 z p6ézn. zm.) oraz
przepisach wydanych na ich podstawie, w szczegélnosci Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 30 maja 1996 r., w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw, zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczef lekarskich, wydawanych do celéw
przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U. z 1996 r., Nr 69, poz. 332, z p6zn. zm.).

3) Ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym (t,j. Dz. U. z 2005 r. Nr 108, poz. 908 z pozn.
zm.) i przepiséw wykonawczych wydanych na jej podstawie.

4) Ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o transporcie drogowym (tj. Dz. U. 22007 r. Nr 125, poz. 874 z p67n. zm.).

5) innych przepiséw prawa, majacych zastosowanie do pracownikéw Zamawiajacego.

W szczegdlnosci:

- badania lekarskie wstepne, okresowe i kontrolne, okreslone Kodeksem Pracy wraz z kompleksowymi
badaniami diagnostycznymi i laboratoryjnymi oraz profilaktyczna opieka zdrowotna, niezbedna
Z uwagi na warunki pracy,

- orzecznictwo lekarskie w zakresie wskazanym przez Kodeks Pracy i przepisy wydane na jego
podstawie,

- rozpoznanie i ocena mozliwosci wykonywania pracy uwzgledniajaca stan  zdrowia
i zagrozenia wystepujace w migjscu pracy,

- analiza stanu zdrowia pracownikéw, udzielanie porad w zakresie organizacji pracy, ergonomii,
fizjologii i psychologii pracy,

- udzial lekarza w zakladowej komisji bezpieczenstwa i higieny pracy, wizytacja warunkéw stanowisk

pracy,
- prowadzenie czynnego poradnictwa w stosunku do chorych na choroby zawodowe lub inne choroby

zwigzane z wykonywang praca.

Ushigi medyczne w zakresie badan z zakresu Medycyny Pracy obejmuja kandydatéow do pracy oraz
pracownik6w zatrudnionych na n/w. stanowiskach pracy w liczbie (szacunkowa liczba zatrudnionych
pracownikéw moze nieznacznie ulec zmianie):

dyspozytor druzyn konduktorskich — 17 os6b,

dyspozytor (lokomotywowni, wagonowni, tadunkowy, przewozéw) - 11 0s6b,

dzwigowy (suwnicowy) — 21 os6b,

elektromonter taboru — 128 oséb,

elektronik — 43 oséb,

instruktor, inspektor w stuzbach, kontroler — 18 oséb,

kierowca wézk6w elektrycznych w transporcie wewngtrznym — 30 osoby,

mistrz grupy rob6t — 32 osoby,

naczelnik, z-ca naczelnika — 40 oséb,

rzemiesnik i robotnik — 409 os6b,

spawacz — 20 osob,

pracownicy zatrudnieni na innych stanowiskach — praca biurowa, narazeni na szkodliwe lub uciazliwe
czynniki Srodowiska pracy — 304 osoby,

pracownicy zatrudnieni na innych stanowiskach, nie narazeni na szkodliwe Iub ucigzliwe czynniki
Srodowiska pracy,

badanie lekarskie kierowcow pojazdéw drogowych — 14 os6b,

badanie psychologiczne kierowcéw pojazdow drogowych — 14 0séb,

dyspozytor druzyn trakcyjnych — 30 os6b,

kasjer — informator — 257 — oséb,

robotnicy do czyszczenia wagonéw — 265 oséb.

® © © o o







Zalacznik nr 6 do SIWZ
Zalycznik nr 1.1 do umowy
nak:MWZ1-205-29-2014
SZCZEGOELOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

PAKIET PODSTAWOWY

Ustugi medyczne maja by¢ $wiadczone dla wszystkich os6b uprawnionych pracownikéw
Zamawiajacego (ktorzy wyraza pisemna zgode) w zakresie opisanym ponizej:

4.

Infolinia — 24 g na dobe:

> calodobowy dostep do uzyskania telefonicznej porady medycznej,

> umawianie wizyt w przychodni, zorganizowanie wizyty domowej, wezwanie Karetki
pogotowia za poSrednictwem Infolinii.

Prowadzenie cigzy

Nielimitowana opieka lekarza pierwszego kontaktu (internisty, lekarza rodzinnego, pediatry
w pakietach rodzinnych), we wszystkich placowkach medycznych udostepnionych przez
Wykonawce na terenie calego kraju, ze szczegblnym uwzglednieniem (o ile to mozliwe)
miejscowosci wskazanych w Zataczniku nr 9/10 do SIWZ, (konsultacja lekarska dla dorostych i
dzieci obejmuje: zebranie wywiadu medycznego, badanie przedmiotowe, postawienie diagnozy,
wystawienie zaswiadczen o stanie zdrowia, niezdolnosci do pracy, wystawienie recept na leki
lub materiaty medyczne, zlecenie badan diagnostycznych, interpretacja badan diagnostycznych,
zlecenie konsultacji specjalistycznych, konsultacja przed szczepieniami ochronnymi, edukacja i
promocja zdrowotna, koordynacja procesu leczniczego). Dostepnos$¢ do lekarza pierwszego
kontaktu musi by¢ realizowana w dniu umawiania wizyty (w wyjatkowych przypadkach
dopuszcza sig realizacje w nastepnym dniu roboczym).

Nielimitowana opieka lekarzy specjalistow wymienionych ponizej (bez skierowania,)
we wszystkich placéwkach medycznych udostepnionych przez Wykonawce na terenie catego
kraju ze szczegblnym uwzglednieniem (o ile to mozliwe) miejscowosci wskazanych w
Zalaczniku nr 9/10 do SIWZ.

Crzas oczekiwania na porade:

L

L.

DO TRZECH DNI (ROBOCZYCH) OD ZGLOSZENIA:

» Ginekolog,

»  Okulista,
> Dermatolog,
> Laryngolog
DO SZESCIU DNI (ROBOCZYCH) OD ZGLOSZENIA:
> Chirurg naczyniowy,
» Chirurg onkolog,
» Torakochirurg,
> Ortopeda,
»  Chirurg ogblny
> Neurolog,
»  Urolog,




Kardiolog,

Alergolog,

Diabetolog,

Endokrynolog,

Gastroenterolog,

Onkolog,

Pulmonolog,

Reumatolog,

Hematolog,

Nefrolog,

Neurochirurg,

Proktolog,

Anestezjolog

Lekarz choréb zakaznych,

Lekarz rehabilitacji medycznej,
Angiolog,

Hipertensjolog,

Specjalista immunologii klinicznej,
Konsultacja Radiologiczna,
Immunologia chor6b alergicznych,

VVVVVVVVVVVVVVVVVVVY

Wskazani wyzej lekarze specjalisci stanowia minimalny wymagany zakres opieki medycznej.

5. Raz do roku szczepienia przeciwko grypie (wraz z badaniem lekarskim, iniekcjq i preparatem).
Szczepienia beda wykonywane przez Wykonawce w placéwkach medycznych, w siedzibie
Zamawiajacego oraz w Sekcji Napraw i Eksploatacji Taboru Warszawa Grochow,
w uzgodnionym terminie, co pozostaje bez wplywu na ceng ushugi zaoferowana przez
Wykonawce. Ustuga obejmuje jedno szczepienie w ciagu 12 miesiecy, konsultacje¢ lekarza wraz z
kwalifikacja do szczepienia, preparat wskazany przez Wykonawce oraz iniekcje.

6. Przeglad stomatologiczny jeden raz w roku. Ustuga obejmuje nieodplatng konsultacje lekarska
wraz z badaniem jamy ustnej i planem leczenia jeden raz w roku, oraz dodatkowo 10 % znizki
na leczenie w zakresie stomatologii zachowawczej i chirurgii stomatologicznej. Znizka bedzie
naliczana od ceny wynikajacej z cennika ustug obowiazujacego.

7. Badania laboratoryjne na podstawie skierowania od lekarza Wykonawcy w zakresie
minimalnym opisanym poniZej (maksymalny termin dostepnosci ponizszych badan okre$la si¢
na 3 dni roboczych):

Badania Moczu:

Mocz - badanie ogélne

Mocz — biatko

Mocz - Biatko Bence - Jonesa metoda immunofiksacji
Mocz - ciezar wlasciwy

Mocz — cytologia

Mocz — glukoza i ketony

Mocz - krwinki dysmorficzne

Mocz - liczba Addisa Mocz — mikroalbuminuria
Mocz dobowy — biatko

Mocz dobowy — glukoza

Mocz dobowy-mikroalbuminuria

Mocz dobowy - poziom miedzi Cu




Badania Stolca:

Badanie w kierunku owsikow

Kat - badanie og6line Kat - krew utajona Kat — Lamblie
Kat - Lamblie met. ELISA

Kat - Pasozyty (1 badanie)

Kat - nosicielstwo salmonella-shigella

Biochemia:

Aktywno$¢ reninowa osocza (ARO)
Albumina — surowica
Alfa 1 — antytrypsyna
Aminotransferaza alaninowa, transaminaza - ALT (GPT)
Aminotransferaza asparaginianowa, transaminaza - AST (GOT)
Amoniak
Amylaza — mocz Amylaza — surowica
Amylaza trzustkowa — mocz
Amylaza trzustkowa — surowica
Apolipoproteina AT — ApoAl
Apolipoproteina B - Apo B
Beta-2-mikroglobulina (surowica)
Biatko catkowite — surowica
Biatko catkowite — dzienna zbiérka moczu
Biatko monoklonalne metoda immunofiksacji
Biatko ostrej fazy - CRP — ilosciowo
Biatko ostrej fazy - CRP jakos$ciowo
Bilirubina catkowita — surowica
Bilirubina catkowita i frakcje — surowica
Bilirubina bezposrednia
Calkowita zdolno$¢ surowicy do wiazania zelaza - TIBCChlorki -
mocz dobowy
Chlorki — surowica
Chlorki w pocie
Cholesterol catkowity
Cholesterol badanie paskowe
Cholesterol HDL
Cholesterol LDL metoda bezposrednia
Cu — surowica
Dehydrogenaza mleczanowa — LDH
Elektroforeza bialek — mocz

Elektroforeza biatek — surowica Ferrytyna
Fosfataza alkaliczna — ALP

Fosfataza alkaliczna frakcja B ALP-B
Fosfataza kwasna - catkowita — AcP
Fosfataza kwasna sterczowa - AcPP
Fosfor — mocz

Fosfor - mocz dobowy

Fosfor — surowica

Fruktozamina — surowica

Galaktoza w moczu

Galaktoza w surowicy
Gammaglutamylotranspeptydaza — GGTP




Gazometria - krew tetnicza

Gazometria - krew wlosniczkowa

Glikemia przygodna

Glukoza - wyciek z nosa/ucha

Glukoza 1h po positku

Glukoza 2h po positku we krwi zylnej
Glukoza 30 min po positku

Glukoza 90 minut po positku

Glukoza na czczo we krwi zylnej

Glukoza po 50g glukozy - oznaczenie po 1h
Glukoza po 50g glukozy - oznaczenie po 2h
Glukoza po 75g glukozy - oznaczenie po 1h
Glukoza po 75g glukozy - oznaczenie po 2h
Glukoza po 75g glukozy - oznaczenie po 3h Haptoglobina
Glukoza po 75g glukozy - oznaczenie po 4h
Glukoza po 75g glukozy — oznaczenie po Sh
Glukoza — badanie glukometrem
Hemoglobina glikowana

Homocysteina hs CRP
Immunoelektroforeza

Immunoglobulina A — Iga
Immunoglobulina G — IgG
Immunoglobulina M — IgM

Kinaza kreatynowa — CK

Kinaza kreatynowa frakcja sercowa — CKMB
Kinaza kreatynowa frakcja sercowa - CKMB-MASS
Klirens kreatyniny (wyliczony)

Kreatynina — mocz

Kreatynina - mocz dobowy

Kreatynina — surowica

Krzywa wchianiania glukozy Kwas foliowy
Kwas mlekowy (osocze)

Kwas moczowy — mocz

Kwas moczowy - mocz dobowy

Kwas moczowy — surowica

Kwasy zokciowe (surowica)

Lipaza — surowica

Lipidogram

Lipoproteina a (Lpa)

Lipoproteina x (Lpx)

Magnez — mocz

Magnez - mocz dobowy

Magnez — surowica

Miedz - surowica

Mioglobina,

Mocznik - mocz dobowy

Mocznik — surowica

Mocznik (mocz)

Osmolarno$¢ - mocz

Osmolarno$¢ - surowica

Osteokalcyna

Potas —mocz

Potas - mocz dobowy

Potas — surowica




Prokalcytonina

Rozpuszczalny receptor transferyny (rTRF)
Saturacja transferyny (wyliczona)
Seromukoid

S6d - mocz dobowy

Séd - mocz

S6d — surowica

Test tolerancji laktozy

Transferyna

Troponina I

Troponina T

Tréjglicerydy TG

Wapti — mocz

Wapn - mocz dobowy

Wapn catkowity — surowica

Wapti zjonizowany — krew

Witamina A+E

Witamina B12

Witamina D-1,25(0H)2D

Witamina D-25(0OH)D

Wolna hemoglobina w surowicy
Zelazo na czczo — surowica

Zelazo- surowicapo 1 h

Zelazo- surowica po 2 h

Zelazo- surowica po 3 h

Zelazo- surowica po 4 h

Zelazo- surowica po 5 h

Zelazo- surowica po 6 h

Zelazo x 5 - surowica - krzywa wchlaniania Zelaza
Beta — crosslaps

Ceruloplazmina

Cholinoesteraza — CHE

Cynk — mocz

Cynk — surowica

Cynkoprotoporfiryna w erytrocytach
Cystatyna C

Dehydrogenaza glukozo-6-fosforanu - G6PDH
Enolaza neuronowa swoista — NSE
Fenol w moczu

Hemosyderyna w moczu
Koproporfiryny — mocz Krioglobuliny
Kwas delta-aminolewulinowy — mocz
Kwas hipurowy w moczu

Kwas tréjchlorooctwy (TCA) w moczu
Leucyloaminopeptydaza (LAP) — mocz
Leucyloaminopeptydaza (LAP) — surowica
Mukoproteidy

Oléw —mocz

Oléw — dzienna zbi6rka moczu

Otéw — osocze

Porfiryny catkowite — mocz
Porfobilinogen — mocz

Poziom enzymu konwertujacego angiotensyny
Pyrylinks




Rte¢ w moczu

Test zimnej flotacji

Uroporfiryny — mocz

Urydylotransferaza galaktozo - 1 - P (UDPG)
Widmo fluorescencji porfiryn w osoczu

Diagnostyka Infekcji:

Adenowirus antygen —kat

Antygen Candida

ASO — ilosciowo i jakoSciowo
ASO z wytraceniem frakcji lipidowej
Awidno$

CMV IgG

Bordetella pertussis metoda PCR
Chlamydia pneumoniae metoda PCR
Chlamydia trachomatis metoda PCR
Clostridium difficile - toksynaAiB
Cytomegalovirus CMV metoda PCR w surowicy
Cytomegalovirus CMV PCR w moczu
EBYV - wirus Epstein-Barr metoda PCR
Grypa A IgA

Grypa A IgG

Grypa B IgA

Grypa B IgG

Grzybica - badanie serologiczne
HBe-antygen

HBs-antygen

Helicobacter - test oddechowy
Helicobacter pylori - antygen w kale HPV -PCR (DNA)
Legionella pneumophila metoda PCR
Leptospira sp.metoda PCR

Listeria monocytogenes metoda PCR
Mononukleoza (test przesiewowy)
Mycobacterium tuberculosis metoda PCR
Mycoplasma pneumoniae metoda PCR
Mycoplasma/Ureaplasma-posiew-+antybiogram
Odczyn Widala

P.ciata anty HCV — RIBA

P.ciata anty HIV1 / HIV2 metoda Western — Blott
P.ciala przeciw - CMV IgG

P.ciata przeciw - CMV IgM

P.ciata przeciw - HAV catkowite

P.ciata przeciw - HAV IgG

P.ciata przeciw - HAV IgM

P.ciala przeciw - HBc igM

P.ciata przeciw - HBc total

P.ciala przeciw — HBe

P.ciala przeciw - HBs catkowite

P.ciata przeciw — HCV

P.ciala przeciw - HIV 1 /HIV 2

P.ciata przeciw aspergilozie

P.ciala przeciw Bartonella sp.




P.ciala przeciw Bordetella Pertussis Iga

P.ciata przeciw Bordetella Pertussis IgG

P.ciata przeciw Bordetella Pertussis IgM

P.ciala przeciw Bordetella Pertussis met. OWD
P.ciata przeciw Borrelia

P.ciata przeciw Borrelia IgG

P.ciala przeciw Borrelia IgG met. Western blot
P.ciala przeciw Borrelia IgM

P.ciala przeciw Borrelia IgM met. Western blot
P.ciata przeciw Brucella sp. P.ciata przeciw candidiozie
P.ciata przeciw Chlamydia pneumoniae Iga
P.ciata przeciw Chlamydia pneumoniae IgG
P.ciata przeciw Chlamydia pneumoniae IgM
P.ciata przeciw Chlamydia trachomatis Iga

P.ciata przeciw Chlamydia trachomatis IgG
P.ciata przeciw Chlamydia trachomatis IgM
P.ciata przeciw Coxsackie

P.ciata przeciw EBV IgG

P.ciala przeciw EBV IgM

P.ciata przeciw enterowirusom IgG

P.ciata przeciw enterowirusom IgM

P.ciata przeciw Helicobacter pylori IgG ilo$ciowo
P.ciata przeciw Helicobacter pylori-jakosciowo
P.ciala przeciw Herpes simplex IgG — ilosciowo
P.ciata przeciw Herpes simplex IgG — jakosciowo
P.ciala przeciw Herpes simplex IgM — ilosciowo
P.ciata przeciw Herpes simplex IgM — jako$ciowo
P.ciala przeciw kleszczowemu zapaleniu mézgu IgG
P.ciata przeciw kleszczowemu zapaleniu mézgu IgM
P.ciata przeciw Legionella pneumophila Iga
P.ciata przeciw Legionella pneumophila IgG
P.ciala przeciw Legionella pneumophila IgM
P.ciata przeciw Listeria monocytogenes

P.ciata przeciw Mycoplasma pneumoniae IgG
P.ciata przeciw Mycoplasma pneumoniae IgM
P.ciala przeciw odrze IgG

P.ciata przeciw odrze IgM

P.ciala przeciw ospie wietrznej IgG

P.ciata przeciw ospie wietrznej IgM

P.ciata przeciw Riketsja IgG

P.ciata przeciw Riketsja IgM

P.ciata przeciw rézyczce IgG

P.ciala przeciw r6zyczce IgM
P.ciala przeciw sacharomyces cerevisiae — ASCA

P.ciata przeciw Salmonella sp.
P.ciata przeciw $wince IgG

P.ciala przeciw $wince IgM

P.ciala przeciw tezcowi

P.ciala przeciw toxoplazmozie Iga
P.ciata przeciw toxoplazmozie IgG
P.ciata przeciw toxoplazmozie IgM
P.ciata przeciw wirusom grypy 1,2,3




P.ciata przeciw wirusom paragrypy
P.ciata przeciw Yersinia sp.
P.ciala przeciwbablowcowe
P.ciala przeciwko pneumocystozie IgM i IgG
P.ciala przeciwko Trichinella IgG
Posiew w kierunku rzesistka pochwowego
Rotawirus i Adenowirus antygen —kat
Serologia kity (VDRL) Test ureazowy
Test BTA - Bezposredni test antyglobulinowy
Toxo-awidnos
IgG
Toxoplasma gondii metoda PCR
Toxoplazmoza - panel (IgG, IgM)
Ureaplasma urealyticm metoda PCR
Borelia burgdorferi metoda PCR w ptynie stawowym
HBV - DNA
HCV —RNA
HIV - PCR jakosciowo
Mycoplasma pneumoniae metoda PCR ilosciowo
HBV DNA - poziom wiremii
HCV RNA — genotyp
HCV RNA - poziom wiremii
Odczyn biernej hemaglutynacji kretkéw badanie
TPHA
P.ciata anty - HIV z antygenem p.24-test COMBO
P.ciata anty-HDV (anty-delta)
P.ciata przeciw Parwowirozie 1gG
P.ciata przeciw Parwowirozie IgM
P.ciata przeciw toxokarozie
P.ciata przeciwko leiszmaniozie
P.ciata przeciwko malarii
Pneumocystis carini metodg PCR
Rozmaz grubej kropli krwi w kierunku malarii
Serodiagnostyka kity FTA
Serologia kity — USR
Serologia kily anty TP
Serologia kity FTA—ABS
Test QuantiFeron — TB

Hematologia:

Eozynofilia bezwzgledna — krew

Erytrocyty - opornos

osmotyczna — krew

Hemoglobina ptodowa

Hemoglobina ptodowa

Leukocyty - fosfataza zasadowa — krew

Leukogram

Morfologia krwi+ weryfikacja ilosci plytek(wersenian + heparyna)
Morfologia krwi+weryfikacja ilosci piytek (wersenian + cytrynian)
Morfologia peina - analizator — krew

Morfologia pelna - analizator - krew wlosniczkowa




Morfologia petna - rozmaz mikroskopowy — krew
Morfologia petna - rozmaz mikroskopowy - krew wio$niczkowa
Odczyn Biernackiego - OB — krew

Ptytki krwi metoda manualng

Plytki krwi we krwi kapilarnej Retikulocyty — krew
Retikulocyty - krew wlo$niczkowa

Rozmaz mikroskopowy krwi obwodowej

Rozmaz reczny krwi

Badanie diagnostyczne w kierunku talasemii beta
Mielogram

Subpopulacja limfocytéw CD3/CD19
Subpopulacja limfocytéw CD4/CD8

Subpopulacja limfocytow krwi obwodowej - panel
(CD4/CD8 CD3/CD19)

Subpopulacje limfocytow T, B, NK - test IMK
Hormony:

hydroksykortykosterydy 17-OHKS — mocz
ketosterydy

KS —mocz

OH Progesteron Adrenalina — mocz
Adrenalina — surowica Aldosteron
Aldosteron w moczu

Estradiol - E2

Estriol

Gonadotropina kosméwkowa frakcja beta - beta HCG
Hormon adrenokortykotropowy — ACTH
Hormon folikulotropowy — FSH

Hormon luteinotropowy — LH

Hormon tyreotropowy — TSH

Hormon wzrostu — hGH Insulina

Insulina 30 minut po positku

Insulina 90 minut po positku

Insulina po 1 godz.

Insulina po 2 godz.

Kalcytonina

Katecholaminy w surowicy
Katecholaminy w dziennej zbiérce moczu
Kortyzol — mocz dobowy

Kortyzol — surowica

Kortyzol (mocz)

Kortyzol w §linie

Metoksykatecholaminy — mocz
Metoksykatecholaminy — dzienna zbiérka moczu
Noradrenalina w surowicy

Noradrenalina w dziennej zbiérce moczu
NT-proBNP

Parathormon — PTH

Peptyd C

Progesteron — P

Prolaktyna — PRL

Préba cigzowa — mocz




Siarczan dehydroepiandosteronu - DHEA-S
Test podwdjny PAPP-a wg FMF
Test potréjny
Test zintegrowany

Testosteron — T

Testosteron wolny (FTST)

Tréjjodotyronina catkowita - T3

Tréjjodotyronina wolna - fT3

Tyroksyna catkowita - T4

Tyroksyna wolna - T4

Wolne katecholaminy — mocz

5-HIAA

Androstendion
Biatko wiazace hormony piciowe — SHBG

DHEA (dehydroepiandrosteron) surowica

Erytropoetyna — EPO

IGF1 Somatomedyna (surowica)

Hormon wzrostu hGH po obciazeniu glukoza 75g po 120 min
Hormon wzrostu hGH po obciazeniu glukoza 75g po 60 min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji glukagonem w 120 min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji glukagonem w 150 min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji glukagonem w 180 min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji glukagonem w 90 min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji L-Dopa - 120min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji L-Dopa - 30min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji L-Dopa - 60min
Hormon wzrostu hGH po stymulacji L-Dopa - 90min
Insulina po stymulacji glukagonem w 6 minucie

Kwas wanilinomigdalowy — VMA

Podjednostka alfa hormon6w glikoproteinowych

Profil steroidowy w moczu z dobowej zbiorki

Proinsulina

Prolaktyna po tescie z metoclopramidem — 30 min
Prolaktyna po tescie z metoclopramidem - 1 h

Prolaktyna po teécie z metoclopramidem -2 h
TSH w tescie z tyreoliberyna - 30 min

TSH w tescie z tyreoliberyna - 60 min
Tyreoglobulina

Immunologia:

Antykoagulant toczniowy

Antykoagulant toczniowy LA1/LA2
Czynnik LE — krew

Czynnik reumatoidalny — ilosciowo
Czynnik reumatoidalny - odczyn lateksowy
Czynnik reumatoidalny RF IgA

Czynnik reumatoidalny RF IgG

Czynnik reumatoidalny RF IgM

Dopetniacz, sktadowa C3
Dopehniacz, sktadowa C4
Eozynofile - wymaz z nosa
Komérki LE




Odczyn Waaler-Rose 'go

P.ciala anty GAD-endogenne

P.ciala antyerytrocytarne w diagnostyce niedokrwistosci autoimmunohemolitycznych
P.ciata przeciw B2GP1 (beta 2 glikoproteinie 1)

P.ciata przeciw cytoplazmie granulocytéw obojetnochtonnych p-ANCA
P.ciala przeciw cytoplazmie granulocytéw obojetnochtonnych c-ANCA
P.ciata przeciw czynnikowi wew. Castle'a

P.ciala przeciw endomysium - IgA - EmA Iga

P.ciata przeciw endomysium - IgG - EmA IgG

P.ciala przeciw gliadynie klasy Iga

P.ciala przeciw gliadynie klasy IgG

P.ciala przeciw insulinie (anty AIA)

P.ciata przeciw kardiolipinie (IgM i IgG)

P.ciala przeciw kardiolipinie IgG

P.ciala przeciw kardiolipinie IgM

P.ciata przeciw komérkom oktadzinowym zotadka

P.ciata przeciw plytkom krwi

P.ciala przeciw retikulinie

P.ciata przeciw tkankowej transglutaminazie Iga

P.ciata przeciw tkankowej transglutaminazie IgG

P.ciala przeciw tyreoglobulinie — ATG

P.ciata przeciwjadrowe ANA 2

P.ciala przeciwjadrowe - test lateksowy

P.ciata przeciwjadrowe ANA ilosciowo

P.ciala przeciwjadrowe ANA jako$ciowo

P.ciata przeciwko cytoplazmie granulocytéw obojetnochtonnych ANCA -Profil (Elisa)
P.ciata przeciwko fosfatydyloserynie IgM

P.ciala przeciwtarczycowe mikrosomalne — ATPO

Panel-p.ciala p.endomysium i p.retikulinie (IgG i IgA)
Panel-p.ciata p.endomysium, p.retikulinie, p.gliadynie Iga
Panel-p.ciata p.endomysium, p.retikulinie, p.gliadynie IgG
Panel-p.ciata p.endomysium, p.retikulinie, p.gliadynie IgG i Iga
Antygen HLA B5

Autoprzeciwciala - panel watrobowy

Immunofenotyp limfocytéw krwi obwodowej (T,B,NK)
Immunofenotyp limfocytow T

Immunoglobulina IgG - podklasy 1,2,3,4

Interleukina 1 (JL-1)

Interleukina 3 (IL-3)

Interleukina 6 (IL-6)

Interleukina 8 (IL-8)

Kompleksy immunologiczne C3d

Kompleksy immunologiczne PEG

Odczyn precypitacyjny w kierunku ptuca farmera

Odczyn precypitacyjny w kierunku pluca hodowcy ptakow
Odczyn precypitacyjny z antygenem

Aspergillus P.ciala anty

CCP/cyklicznemu peptydowi cytrulinowemu/

P.ciala anty RNP (rybonukleoproteinie)

P.ciala anty Scl 70 (tropoizomerazie)

P.ciata anty Sm
P.ciata anty SS-A (Ro)
P.ciata anty SS-B (La)
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P.ciata p/jadrowe ANA2 HEp-2

P.ciata pemfigus (Pf, Pv)

P.ciata przeciw blonie podst. kiebkéw nerkowych (GBM)
P.ciala przeciw DNA dwuniciowemu — dsDNA

P.ciata przeciw fosfatydyloserynie 1gG

Koagulologia:

Agregacja plytek krwi

Antytrombina III (AT III)

APTT (czas kaolinowo-kefalinowy)

Biatko C Biatko S

Czas krwawienia

Czas krzepnigcia pelnej krwi

Czas reptilazowy

D-dimery ilo§ciowo (osocze)

D-dimmer jakos$ciowo (osocze)

Fibrynogen

PT (INR,Quick) TT

Czas trombinowy TT

Aktywno$¢ czynnika V

Aktywno$¢ czynnika von Willebrandta (jako kofaktora risrocetyny)
APTT z actinem

C1 inhibitor aktywnos¢ C1

inhibitor ilosciowo

Czynnik IX

Czynnik krzepniecia 11

Czynnik VII Czynnik VIII

Czynnik von Willebranda (antygen)

Czynnik X

Czynnik XI Czynnik XII

Fibrynoliza w euglobulinach

Kaolinowy czas krzepnigcia (KCT)

Krazacy antykoagulant (inhibitor cz. VIII lub IX)
Kurczliwo$¢ skrzepu

Liza skrzepu utworzonego z pelnego osocza
Opornos¢ na aktywowane biatko C (APCR)
Pomiar czynnosci ptytek PFA-100 COL/ADP

Markery Nowotworowe:

Alfafetoproteina

Antygen CA-125

Antygen CA -15 -3

Antygen CA -19 -9

Antygen rakowo - ptodowy — CEA
Antygen swoisty dla prostaty - PSA calkowity
Antygen swoisty dla prostaty - PSA wolny
Antygen polipeptydowy swoisty —TPS
Antygen proliferacyjny — TPA

Antygen SCC — plaskonablonkowy
Chromogranina A




Posiewy Bakteryjne:

Posiew kalu

Posiew katu w kierunku salmonella shigella

Posiew katu w kierunku E.coli patogenne u dzieci do lat 2
Posiew kalu w kierunku E.coli 0157

Posiew katu w kierunku Yersinia enterocolitica

Posiew krwi

Posiew nasienia

Posiew plwociny

Posiew moczu

Posiew wymazu z gardta

Posiew wymazu z migdatka

Wymaz z ucha, oka, nosa, nosogardta, pochwy, rany

Wymaz z odbytu - posiew w kierunku paciorkowca hemolizujacego z grupy b
Wymaz z pochwy - posiew w kierunku paciorkowca hemolizujacego z grupy b
Wymaz z pochwy — posiew w kierunku rzezaczki

Wymaz z kanatu szyjki macicy

Wymaz z kanahu szyjki macicy w kierunku rzezaczki

Wymaz z cewki moczowej

Stopien czystosci pochwy

Antybiogram do posiewu z moczu, gardta, nosa, oka,
Antybiogram do posiewu (materiat objety zakresem)
Antybiogram do posiewu z wymazu gardla, oka, nosa i plwociny

Serologia Grup Krwi:

Badanie przegladowe alloprzeciwciat (anty-RH i inne)

Grupa krwi

Grupa krwi i alloprzeciwciata odpornosciowe (anty Rh i inne)
Krew karta

Odczyn Coombsa bezposredni (ATM)

Odczyn Coombsa posredni

Oznaczenie antygenéw na krwinkach

Oznaczenie stabej formy antygenu D

Toksykologia i Monitorowanie Poziomu Lek6w:

Barbiturany Benzodiazepiny (mocz)
Cordaron-poziom leku
Digoksyna

Hemoglobina tlenkoweglowa
Teofilina

Cyklosporyna

Fenytoina

Karbamazepina

Lit — surowica Methemoglobina
Tacrolimus - poziom leku
Walproinowy kwas

Badania mykologiczne wraz z pobraniem wymazu do badania:
Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzybow paznokie¢ nogi
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Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzybéw paznokie¢ reki
Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzyboéw wiosy

Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzybéw wymaz ze skory
Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzybow zeskrobiny skorne
Badanie mykologiczne - posiew w kierunku grzybow zeskrobiny z paznokcia
Kal posiew w kierunku grzybow drozdz.

Posiew moczu w kierunku grzybéw drozdz.

Posiew plwociny w kierunku grzybéw drozdz.

Posiew pokarmu w kierunku grzybéw drozdz

Posiew tresci ropnia w kierunku grzybow drozdz.

Posiew w kierunku grzybow drozdzopodobnych wydzielina

Posiew w kierunku grzyboéw drozdzopodobnych wymaz

Wymaz z cewki moczowej posiew w kierunku grzybéw drozdz.
Wymaz z gardta posiew w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z kanatu szyjki macicy posiew w kierunku grzybéw drozdz.
Wymaz z migdatka posiew w kierunku grzybow drozdz.

Wymaz z nosa posiew w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z nosogardta posiew w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z oka posiew w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z pochwy posiew w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z rany posiew w kierunku grzybéw drozdz

8. Diagnostyka obrazowa
RTG:

Rtg czaszki PA + boczne

Rtg czaszki PA + boczne + podstawa

Rtg czaszki potosowe wg Orleya

Rtg czaszki styczne

Rtg czaszki AP + bok i tylny dét

Rtg czaszki tylny dot

Rtg czaszki kanaly nerwéw czaszkowych

Rtg jama brzuszna - przegladowe w pozycji lezacej
Rtg jama brzuszna - przegladowe w pozycji stojacej
Rtg jamy brzusznej inne

Rtg klatki piersiowej — bok

Rtg klatki piersiowej bok z barytem

Rtg klatki piersiowej PA bok z barytem

Rtg klatki piersiowej inne

Rtg klatki piersiowej PA

Rtg klatki piersiowej PA - zdjecie celowane na szczyty pluc
Rtg klatki piersiowej PA+ boczne

Rtg klatki piersiowej z pograniczem piersiowo — szyjnym
Rtg klatki piersiowej

Rtg klatki piersiowej tarczycy, tchawicy

Rtg kosci krzyzowo-ogonowej AP

Rtg kosci krzyzowo-ogonowej zdjecie boczne

Rtg kosci krzyzowej i guzicznej

Rtg kregostupa AP na stojaco (skolioza)

Rtg kregostupa AP na stojaco + bok (skolioza)




Rtg kregostup piersiowy

Rtg kregostup piersiowy AP + zdjecie boczne
Rtg kregostup piersiowy AP + bok + skos

Rtg kregostup piersiowy zdjecie boczne

Rtg kregostup piersiowy skosy

Rtg kregostup szyjny AP

Rtg kregostup szyjny AP i boczne

Rtg kregoship szyjny — czynnosciowe

Rtg kregostup szyjny - otwory migdzykregowe
Rtg kregostup szyjny zdjecie boczne

Rtg kregostupa szyjnego skosy

Rtg kregostupa szyjnego bok + skosy (3 projekcje)
Rtg kregostupa ledzwiowo - krzyzowy AP + boczne
Rtg kregostupa ledzwiowo - krzyzowy zdjecie boczne
Rtg kregostupa ledzwiowego AP + bok

Rtg kregostupa ledzwiowego AP + bok + skos
Rtg kregostupa lgdzwiowego bok

Rtg okreslenie wieku kostnego

Rtg podstawy czaszki

Rtg siodetka tureckiego

Rtg stawow krzyzowo-biodrowych — AP

Rtg stawdw krzyzowo-biodrowych - skosy
Rtg trzeciego migdata

Rtg zatok

Rtg zatok przynosowych

Pasaz przewodu pokarmowego

Rtg barku przez klatke

Rtg barku AP + osiowe

Rtg barkéw / ramion

Rtg barku / ramienia — osiowe obu

Rtg barku / ramienia — osiowe lewego

Rtg barku / ramienia — osiowe prawego

Rtg barku / ramienia — zdjecia skosne

Rtg barku / ramienia AP lewego

Rtg barku / ramienia AP prawego

Rtg barku / ramienia AP obu — zdjecie porownawcze
Rtg barku / ramienia AP + zdjecia osiowe

Rtg barku / ramienia zdjecia osiowe

Rtg barku / ramienia AP + bok lewego

Rtg barku / ramienia AP + bok prawego

Rtg barku / ramienia AP + bok obu — zdjecie por6wnawcze
Rtg czaszki PA + boczne

Rtg czaszki zdjecie boczne

Rtg gérnego odcinka przewodu pokarmowego
Rtg jelito grube wlew doodbytniczy

Rtg klatki piersiowej - boczne z kontrastem
Rtg kosci skroniowych transorbitalne

Rtg kosci skroniowych wg Schullera/ Steversa
Rtg kosci $rodstopia

Rtg kosci krzyzowo - ogonowej AP + boczne
Rtg kosci t6deczkowatej lewej
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Rtg kosci 1odeczkowatej prawej

Rtg kosci ramiennej AP

Rtg kosci ramiennej AP + boczne

Rtg kosci ramiennej zdjecie boczne

Rtg kosci udowej AP + bok lewej

Rtg kosci udowej AP + bok prawej

Rtg kregostup piersiowy - zdjecia czynno$ciowe
Rtg kregostup szyjny AP i boczne

Rtg kregostup szyjny celowane na zab obrotnika
Rtg kregostupa (skolioza) PA+zdjecie boczne
Rtg kregostupa AP (skolioza)

Rtg kregostupa ledzwiowo - krzyzowy celowane L5-S1 bok
Rtg kregostupa ledzwiowo - krzyzowy zdjecia czynno$ciowe
Rtg kregostupa ledzwiowo - krzyzowy zdjecia skosne
Rtg kregostupa piersiowego - zdjgcia skosne
Rtg kregostupa w pozycji stojacej

Rtg tokcia / przedramienia lewego AP + bok
Rtg tokcia / przedramienia obu AP + bok

Ritg tokcia / przedramienia prawego AP + bok
Rtg topatki (AP+ zdjecia styczne)

Rtg topatki AP

Rtg fopatki zdjecia styczne

Rtg miednicy

Rtg miednicy i stawdw biodrowych

Rtg mostka

Rtg mostka AP

Rtg mostka/boczne klatki piersiowej

Rtg nadgarstka AP

Rtg nadgarstka AP + boczne

Rtg nadgarstka boczne - obu

Rtg nadgarstka zdjecie boczne — lewego

Rtg nadgarstka zdjecie boczne — prawego

Rtg nadgarstka/dtoni AP + bok/skos lewego
Rtg nadgarstka/dtoni AP + bok/skos obu

Rtg nadgarstka/dioni AP + bok/skos prawego
Rtg obu nadgarstkéw/dtoni PA + bok/skos

Rtg nosa

Rtg nosa boczne

Rtg nosogardta

Rtg obojczyka — lewego

Rtg obojczyka - prawego

Rtg obu nadgarstkow

Rtg obu pigt

Rtg obu podudzi - zdj¢cia porownawcze

Rtg obu rak

Rtg obu stawdéw kolanowych

Rtg obu staw6w kolanowych w pozycji stojacej
Rtg obu stawow skokowych

Rtg obu stop AP (poréwnawczo)

Rtg oczodotow PA

Rtg oczodotéw PA + boczne

Rtg osiowe rzepki




Rtg rzepki osiowe obu w 2 ustawieniach
Rtg rzepki osiowe obu w 3 ustawieniach
Rtg palca reki

Rtg palec/palce PA + bok / skos lewej reki
Rtg palec/palce PA + bok / skos obu rak

Rtg palec/palce PA + bok / skos prawej reki
Rtg palca stopy

Rtg palca/palcéw stopy AP + bok/skos lewej
Rtg palca/palcéw stopy AP + bok/skos prawej
Rtg pigty

Rtg piety zdjecie boczne

Rtg piety zdjecie boczne + osiowe

Rtg piety zdjecie osiowe

Rtg piramid kos$ci skroniowej transorbitalne
Rtg podudzia AP

Rtg podudzia AP+ boczne

Rtg podudzia zdjecie boczne

Rtg przedramienia AP

Rtg przedramienia lewego AP + boczne
Rtg przedramienia prawego AP + boczne
Rtg obu przedramion AP + boczne

Rtg przedramienia zdjecie boczne

Rtg przelyku

Rtg reki bok lewa

Rtg reki bok prawa

Rtg reki PA lewa

Rtg reki PA prawa

Rtg reki PA obu

Rtg reki AP

Rtg reki AP + boczne

Rtg reki AP + skosne

Rtg reki zdjecie boczne

Rtg stawow biodrowych AP - obu

Rtg stawdw biodrowych AP + osiowe
Rtg stawoéw biodrowych zdjecie osiowe
Rtg stawu biodrowego osiowe lewego
Rtg stawu bipodrowego osiowe prawego
Rtg stawow lokciowych- zdjecia poréwnawcze AP-+profil
Rtg stawéw mostkowo — obojczykowych
Rtg stawu biodrowego AP lewego

Rtg stawu biodrowego AP prawego

Rtg stawu kolanowego AP + bok lewego
Rtg stawu kolanowego AP + bok prawego
Rtg stawu kolanowego AP + bok obu
Rtg stawu kolanowego AP + boczne

Rtg stawu kolanowego w pozycji Merchant'a
Rtg stawu kolanowego zdjecie boczne
Rtg stawu tokciowego AP

Rtg stawu tokciowego AP+ boczne

Rtg stawu tokciowego zdjecie boczne
Rtg stawu mostkowo-obojczykowego
Rtg stawu skokowego AP

Rtg stawu skokowego AP + boczne
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Rtg stawu skokowego zdjecie boczne

Rtg stawu skokowo - goleniowego AP + bok lewego
Rtg stawu skokowo - goleniowego AP + bok obu
Rtg stawu skokowo - goleniowego AP + bok prawego
Rtg stawu zuchwowo-skroniowego

Rtg stopy AP

Rtg stopy AP + boczne

Rtg stopy zdjecie boczne

Rtg stopy AP + bok/skos lewej

Rtg stopy AP + bok/skos obu

Rtg stopy AP + bok/skos prawej

Rtg tunelowe stawu kolanowego

Rtg twarzoczaszki PA

Rtguda AP

Rtg uda i podudzia

Rtg uda AP + boczne

Rtg uda zdjecie boczne

Rtg zeber

Rtg zeber jedna strona w dwoch skosach

Rtg zuchwy

Rtg zuchwy- zdjecia skosne

Urografia

USG:

Echo serca dorosli

Echo serca dzieci

Echo serca ptodu

USG ciazy

USG ciazy transvaginalne

USG ciazy 11-14 tydzien

USG cigzy 18-22 tydzien

USG ciazy 28-32 tydzien

USG ciazy ponizej 10 tygodnia

USG ciazy powyzej 32 tygodnia

USG dotoéw pachowych

USG Doppler tetnic nerkowych

USG Doppler zyt szyjnych i krggowych

USG Doppler tetnic szyjnych i kregowych
USG dopplerowskie ciazy

USG Duplex Doppler aorty i tetnic biodrowych
USG Duplex Doppler tetnic doglowowych
USG Duplex Doppler tetnic koficzyn dolnych
USG Duplex Doppler tetnic konczyn gérnych
USG Duplex Doppler tetnic trzewnych

USG Duplex Doppler zyt koficzyn dolnych
USG Duplex Doppler zyt konczyn gérnych
USG Doppler tetnic wewnatrz czaszkowych
USG gruczotu krokowego

USG prostaty przez powloki brzuszne

USG transrektalne prostaty

USG jamy brzusznej




USG klatki piersiowej i Srédpiersia
USG miednicy mniejszej

USG oplucnej

USG przezciemiaczkowe

USG stawow biodrowych u dzieci
USG sutka

USG szyi

USG tarczycy

USG krtani

USG tkanek miekkich

USG transrektalne

USG transvaginalne miednicy mniejszej
USG ginekologiczne przez powtoki brzuszne
USG ginekologiczne transvaginalne
USG uktadu moczowego

USG weztéw chtonnych pachwinowych
USG weztéw chionnych szyjnych
USG krwiaka pourazowego miesni
Echo serca przezprzetykowe

Echo serca wysitkowe
Echokardiografia — USG serca
Echokardiografia — USG serca dzieci
Echokardiografia — USG serca ptodu
USG Doppler uktadu wrotnego watroby
USG jader

USG jader z oceng przeplywow
USG nadgarstka

USG oczodotow

USG oka

USG pracia

USG stawdw reki

USG stawéw zuchwowych

USG stawu barkowego

USG stawéw biodrowych

USG stawu kolanowego

USG stawu tokciowego

USG stawu skokowego

USG $ciegna

USG sciggna Achillesa

USG $linianek

USG s$rédstopia

USG transrektalne stercza

USG tkanki podskornej

USG wigzadel, miesni, stawéw inne

Maksymalny termin ponizszych badan ( Rezonans ma gnetyczny) okresla sie na 7 dni roboczych

Rezonans magnetyczny (obejmuje prezentacje¢ 2D bez dodatkowych opcji; wynik
badania na no$niku zgodnym z przyjetym standardem w danej placéwce medycznej):
MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy glowy
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy glowy
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy angio glowy

19




MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy glowy+ angio

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy jamy brzusznej

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy miednicy mniejszej
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy jamy brzusznej i miednicy mniejszej
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy klatki piersiowej

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy kregostupa ledzwiowego
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy kregostupa ledzwiowego
MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy kregostupa piersiowego
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy kregostupa piersiowego
MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy kregostupa szyjnego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy kregostupa szyjnego
MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy kregostupa krzyzowego
MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy oczodotéw

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy zatok

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy przysadki

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy przysadki

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stawu barkowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawu barkowego

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stawu fokciowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawu fokciowego

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stawu kolanowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawu kolanowego

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy nadgarstka

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy nadgarstka

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stawu skokowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawu skokowego

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stawu biodrowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawu biodrowego

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stawéw krzyzowo- biodrowych
MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy stopy

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy stopy

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy koniczyny dolnej

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy podudzia

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy uda

MR - Rezonans magnetyczny niskopolowy konczyny gornej

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy przedramienia

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy ramienia

MR - Rezonans magnetyczny wysokopolowy reki

Maksymalny termin ponizszych badan ( Tomografia komputerowa) okre$la si¢ na 7 dni roboczych

Tomografia komputerowa (obejmuje prezentacj¢ 2D bez dodatkowych opcji;
wynik badania na nos$niku zgodnym z przyjetym standardem w danej placéwce
medycznej):

TK- Tomografia komputerowa glowy

TK- Tomografia komputerowa glowy (2 fazy)

TK- Tomografia komputerowa twarzoczaszki

TK- Tomografia komputerowa przysadki mézgowej
TK- Tomografia komputerowa zatok

TK- Tomografia komputerowa oczodotow

TK- Tomografia komputerowa kosci skroniowych
TK- Tomografia komputerowa szyi

TK- Tomografia komputerowa krtani




TK- Tomografia komputerowa klatki piersiowej

TK- Tomografia komputerowa klatki piersiowej (2 fazy)

TK- Tomografia komputerowa klatki piersiowej (HRCT)

TK- Tomografia komputerowa jamy brzusznej

TK- Tomografia komputerowa jamy brzusznej (2 fazy)

TK- Tomografia komputerowa jamy brzusznej Trojfazowa

TK- Tomografia komputerowa miednicy mniejszej

TK- Tomografia komputerowa jamy brzusznej i miednicy mniejszej

TK- Tomografia komputerowa klatki piersiowej i jamy brzusznej

TK- Tomografia komputerowa klatki piersiowej, jamy brzusznej, miednicy mniejszej
TK- Tomografia komputerowa szyi, klatki piersiowej, jamy brzusznej, miednicy mniejszej
TK- Tomografia komputerowa kregostupa szyjnego

TK- Tomografia komputerowa kregostupa piersiowego

TK- Tomografia komputerowa kregostupa ledzwiowego

TK- Tomografia komputerowa kregostupa szyjnego + ledzwiowego

TK- Tomografia komputerowa kregostupa szyjnego + piersiowego

TK- Tomografia komputerowa kregostupa szyjnego + piersiowego + ledzwiowego
TK- Tomografia komputerowa kregostupa piersiowego + ledzwiowego

TK- Tomografia komputerowa stawu biodrowego

TK- Tomografia komputerowa stawu kolanowego

TK- Tomografia komputerowa stawu skokowego

TK- Tomografia komputerowa nadgarstka

TK- Tomografia komputerowa stawu barkowego

TK- Tomografia komputerowa stawu tokciowego

TK- Tomografia komputerowa stopy

TK- Tomografia komputerowa uda

TK- Tomografia komputerowa podudzia

TK- Tomografia komputerowa ramienia

TK- Tomografia komputerowa przedramienia

TK- Tomografia komputerowa reki

Inne Badania Obrazowe:

Densytometria
Densytometria kregéw ledzwiowych
Densytometria szyjki kosci udowej Mammografia
Mammografia standardowa
Mammografia standardowa - zdjecie celowane
Mammografia jednej piersi (badanie po mastektomii)
Kseromammografia
Zdjecie fotograficzne przedniego odcinka

Bezplatne standardowe $rodki kontrastowe

Do urografii,

Badan rentgenowskich,
Badan tomograficznych,
Rezonansu magnetycznego.

9. Inna diagnostyka

Badania endoskopowe:
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Anoskopia

Gastroskopia

Rektoskopia

Sigmoidoskopia

Kolonoskopia

Pobranie wycinkéw endoskopowych

Znieczulenie proste do kolonoskopii

Znieczulenie miejscowe ( powierzchowne) do endoskopii

Biopsje:

Biopsja aspiracyjna cienkoiglowa piersi
Biopsja szyjki macicy
Biopsja aspiracyjna cienkoiglowa tarczycy

Badania Cytologiczne i Histopatologiczne:

Cytologia szyjki macicy

Cytologia zluszczeniowa nosa

Badanie biopsji aspiracyjnej cienkoigtowej 1 narzadu
Badanie cytologiczne

Badanie cytologiczne plwociny

Badanie cytologiczne wydzieliny z sutka

Badanie histopatologiczne wycinkow skéry

Badanie dermatoskopowe

Badanie histopatologiczne materiatu z biopsji cienkoiglowej
Badanie histopatologiczne materiatu z biopsji endoskopowe;j
Badanie immunopatologiczne wycinka skory

Dodatkowe barwienie histochemiczne

Dodatkowe barwienie immunohistochemiczne

Diagnostyka Neurologiczna:

EEG Elektroencefalografia

EEG Elektroencefalografia — dzieci

EEG Flektroencefalografia podczas snu
Elektromiografia - préba miasteniczna
Elektromiografia - proba tezyczkowa
Elektromiografia (EMG)

Elektroneurografia

Krotka skala oceny otepienia (mini mental scale)
Polisomnografia

Potencjaly wywolane somatosensoryczne

Diagnestyka Pulmonologiczna:
Spirometria zwykta i wysitkowa

Diagnostyka Schorzen Oka:
Angiografia fluorescencyjna siatkowki

Angiografia indocjaninowa
Badanie dna oka




Badanie ostro$ci wzroku — komputer
Badanie pola widzenia

Badanie $r6dblonka rogowki

Badanie wady wzroku — skiaskopia
Badanie widzenia barw

Badanie widzenia barw w anomaloskopie
Badanie widzenia obuocznego i kata zeza
Badanie widzenia zmierzchowego i reakcji na ol$nienie
Pomiar cisnienia srodgatkowego
Plukanie drég tzowych

Badanie widzenia przestrzennego
Badanie autorefraktometrem

Diagnostyka Schorzen ORL:
Audiometria
Diagnostyka Kardiologiczna:

EKG spoczynkowe

EKG spoczynkowe dziecka

Proba wysitkowa EKG

Préba wysitkowa z pomiarem zuzycia tlenu
(spiroergometria)

Zatozenie Holtera EKG w gabinecie
Zalozenie Holtera RR w gabinecie
Zatozenie Holtera Event

Holter ekg 12 odprowadzen

Kontrola stymulatora serca

Inne badania diagnostyczne:
Badanie uroflowmetryczne

-

10. Zabiegi Ambulatoryjne: (zabiegi wykonywane w warunkach ambulatoryjnych przez lekarza lub
pleli iarke podczas lub po konsultacii le arskld?gaw tym bezpétatne_materla‘iy (min. QPatrur_Lki, gips
WYy %rl oraz lekki — w koniecznych przypadkach v&zpoiyczeme sprze¢tu rehabilitacyjnego —
pourazowego (w placéwkach udostepnionych przez Wykonawce), bandaze, znieczulenia, ventlon,
strzykawki, waciki, plastry, igly) w szczegblnosci:

Zalozenie prostego opatrunku niewymagajacego opracowania chirurgicznego,

Zmiana prostego opatrunku niewymagajacego opracowania chirurgicznego,

Opatrunki zwiazane z oparzeniami naciecie i drenaz ropnia w przypadkach wymagajacych
niezwlocznej pomocy,

Zalozenie szwéw w nagtych przypadkach wymagajacych niezwlocznej pomocy,

Usunigcie szwéw,

Usunigcie kleszcza, ciata obcego,

Unieruchomienie bez zalozenia gipsu lub z zalozeniem gipsu, w tym gipsu lekkiego,

Zdjecie gipsu,

Zalozenie temblaka, zalozenie opaski, usuniecie gipsu, o ile to mozliwe w danej placowce,

Zalozenie/usunigcie przedniej tamponady nosa,

Zaopatrzenie krwotoku nosa

Badanie ostro$ci widzenia,

iniekcje: domig$niowa, dozylna, podskoérna, dostawowa, wlew dozylny (kropléwka),

Wykonanie szczepienia.

Blokada okotostawowa
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Blokada przykregostupowa

Blokada splotu ramiennego

Naciecie krwiaka i sagczkowanie

Nastawienie ztamania bez stabilizacji wewnetrznej
Nastawienie nieskomplikowanego zwichnigcia

Opatrunek usztywniajacy gipsowy
Punkcja stawu/torbieli

Punkcja stawu/torbieli z podaniem leku
Wstrzyknigcie leku do stawu

Zalozenie gipsu duzego

Zatozenie gipsu malego

Zalozenie opaski gipsowej syntetycznej
Zatozenie szyny Kramera

Zdjecie opatrunku usztywniajacego
Dopasowanie drobnego _sll()rzEtu ortopedycznego
Zatozenie, zmiana cewnika Foley’a

Procedury Laryngologiczne:

Plukanie ucha

Opatrunek uszny

Paracenteza w znieczuleniu miejscowym u dorostych

Plukanie zatok metoda Proetza

Pobranie materialu do badania histopatologicznego

Przedmuchanie trabek stuchowych/kateteryzacja

Badanie lusterkiem krtaniowym

Usunigcie ciala obcego z nosa, ucha podczas konsultacji u specjalisty lanryngologa
Drobne opatrunki laryngologiczne

Koagulacja naczyn przegrody nosa

Zalozenie, zmiana, usuniccie, saczka w przewodzie stuchowym zewnegtrznym.

Procedury okulistyezne

Dobér szkiet korekeyjnych

Gonioskopia — ocena kata przesaczania

Usuniecie ciata obcego z oka

Podanie leku do worka spojowkowego w sytuacji doraznej

Procedury alergologiczne
Odczulanie (bez leku)
Alergologia:
Gluten -F79
IgE catkowite
Mieko krowie -F2
Préba uczuleniowa na penicyline z uzyciem Testarpenu
Alfa laktoglobulina
Allergodip - alergeny wziewne
Alternaria alternata - M6
Aspergillus fumigatus - M3
Babka lancetowata - W9
Banan -F92
Beta laktoglobulina
Biatko jaja kurzego - F1
Biatko moczu myszy
Biatko moczu szczura




Brzoskwinia - F95

Brzoza -T3

Bylica pospolita -W6

Candida albicans - IgE specyficzne
Cladosporium herbarum -M2
Cytryna

Czosnek F47

Dermatophagoides farinae - D2
Dermatophagoides pteronyssinus - D1
Dorsz -F3

Drozdze piekarnicze -F45

Fasola biala -F15

Groch -F12

IgE - oznaczenie pojedynczego alergenu
IgE - panel zbiorczy

IgE specyficzne

IgE specyficzne - metoda paskowa
IgE specyficzne glista ludzka
Jabtko -F49

Jad komara

Jad osy -I3

Jad pszczoty -11

Jad szerszenia

Kakao -F93

Karaluch wschodni (B. orientalis) - | 207
Kazeina

Kiwi -F84

Kon (nabtonek) E3

Kukurydza -F8

Kupkoéwka pospolita G3

Lateks -K82

Leszczyna -T4

Lipa -T208

Mak

Malina -F156

Marchew -F31

Maka pszenna -F4

Maka zytnia -F5

Mieszanka 6 traw

Mieszanka chwastow - Wx1
Mieszanka kurzu domowego - Hx2
Mieszanka migsna

Mieszanka orzechéw - Fx1
Mieszanka owocow - Fx15
Mieszanka owocéow - Fx16
Mieszanka pierza - Ex73
Mieszanka plesni - Mx2

Mieszanka plesni (Mx1)
Mieszanka pokarmowa - Fx10
Mieszanka pokarmowa - Fx5
Mieszanka pytkéw drzew péznych - Tx6
Mieszanka pytkéw drzew wczesnych - Tx5
Mieszanka serow - Fx016
Mieszanka siersci - Ex1

Mieszanka traw péznych - Gx4
Mieszanka traw wczesnych - Gx1
Mieszanka warzyw - Fx13
Mieszanka warzyw - Fx14
Mieszanka zb6z - Fx20

Mieso indyka - F284

Migso kurczaka -F83

Migdaty

Nabtonek chomika -E84

Nabtonek krolika

Nabtonek myszy

Nabtonek szczura

Naskorek psa -E2
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Naskoérek $winki morskiej -E6
Ogorek -F244

Olcha -T2

Orzech laskowy -F17

Orzech wioski -F16

Orzech ziemny -F13

Qvalbumin -F232

Owies -F7

Panel atopowy (20 alergenéw)
Panel inhalacyjny pediatryczny (20 alergenéw)
Panel mieszany (20 alergendw)
Panel pediatryczny (27 alergenéw)
Panel pokarmowy (20 alergenéw)
Panel reakcji krzyzowych (20 alergenéw)
Panel wziewny — DHAD

Panel wziewny (20 alergendw)
Papryka F46

Penicillium notatum -M1
Pomarancza -F33

Pomidor -F25

Porzeczka -F171

Rajgrass (zycica) -G5
Ryby/skorupiaki Fx2

Ryz -F9

Seler -F85

Ser typu chedar

Siersc kota -E1

Siers¢ krélika -E82

Siersc psa -E5

Soja -F14

Tomka wonna -G1

Topola -T14

Truskawka -F44

Tymotka -G6

Wichlina takowa -G8
Wieprzowina -F26

Winogrona -F50

Wotowina -F27

Ziemniak -F35

Z6ttko jaja kurzego -F75

Zyto -G12

Wetna owcza nieprzerobiona K21

Procedury / Zabiegi Pielegniarskie:

Badanie moczu - test paskowy

Cholesterol we krwi wlo$niczkowej - oznaczenie testem paskowym
Glukoza we krwi wlo$niczkowej oznaczona gleukometrem

Inhalacje

Lewatywa

Iniekcja domig$niowa/podskorna
Iniekcja dozylna

Kroploéwka

Podanie immunoglobuliny przeciwtezcowej (Tetabulin)*

Szczepienie Td* Szczepienie TT*

Pobranie krwi
Podanie leku doustnie

Pomiar ci$nienia tetniczego (bez skierowania lekarza)
Pomiar temperatury ciala (bez skierowania lekarza)
Pomiar wzrostu i wagi ciata (bez skierowania lekarza)
Strep a test

Test actim CRP



11.

12.

13.

Test troponinowy Tlenoterapia

Procedury Zabiegowe:

Pobranie cytologii
Pobranie wymazu z kanatu szyjki macicy
Pobranie wymazu z pochwy

Rehabilitacja realizowana ze wskazan medycznych na podstawie skierowania od lekarza
wspélpracujacego z Wykonawca w palcéwkach wskazanych przez Wykonawce. Ushuga
limitowana do 10 zabiegéw w ciagu roku trwania umowy dla jednego uprawnionego dorostego
lub dziecka. Ustuga sktada si¢ z co najmniej nastepujacych technik leczenia, takich jak:
a) Fizykoterapia

— elektrostymulacja

- fonoforeza

- galwanizacja

- jonoforeza

- krioterapia miejscowa

- laser

-pole magnetyczne

Prady DD — diadynamiczne

- prady interferencyjne

- prady TENS

- ultradzwieki

- prady Traberta

b) Kinezyterapia
- ¢wiczenia instruktazowe
- ¢wiczenia usprawniajace
- ¢wiczenia z wykorzystaniem wyciagu trakcyjnego
- terapia indywidualne

Lekarskie wizyty domowe oraz wizyty pielegniarki w miejscu  zamieszkania 0s6b objetych
programem, o ile w danej miejscowosci jest mozliwos¢ zakontraktowania ustugi (limitowane do 10
wizyt rocznie na jeden pakiet rocznie). Czas realizacji wizyty nie moze przekroczyé 6 h od
zgloszenia.

a) wizyty lekarza internisty lub pediatry;

b) wizyty pielegniarki zwiazane z wykonaniem zabiegu pielegniarskiego (zleconego przez
lekarza) ktérego wykonanie ze wzgledéw medycznych nie jest mozliwe w placowce
medycznej,

Zamawiajacy wymaga, aby wykonawca zaoferowal pracownikom Zamawiajacego mozliwosé
indywidualnego rozszerzenia na pozostalych czionkéw najblizszej rodziny za dodatkowa oplata
(pakiet Partnerski badZ Rodzinny).
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Zalgcznik nr 7 do SIWZ
Zalgcznik nr 1.2 do umowy
znak: MWZ1-205-29-2014

SZCZEGOLOWY OPIS KORZYSTANIA
Z PAKIETU PARTNERSKIEGO i RODZINNEGO

Ustugi medyczne majg by¢ $wiadczone dla wszystkich oséb uprawnionych w zakresie opisanym
ponizej:

Pakiet Partnerski

Pakiet Partnerski jest finansowany przez pracownika Zamawiajacego za posSrednictwem
Zamawiajacego.
Zakres ustug Pakietu Partnerskiego jest tozsamy z zakresem ustug Pakietu Podstawowego.
Dodatkowo (bez skierowania) beda w nim realizowane nastgpujace Swiadczenia:
> konsultacje dziecigce:

ginekolog

dermatolog

alergolog

gastrolog

kardiolog

nefrolog

neurolog

okulista

ortopeda

laryngolog

Pakiet Partnerski obejmuje: wspStmalzonka/partnera pracownika Zamawiajacego lub dziecko (do
26 roku zycia) pracownika/partnera.

Pakiet Rodzinny

Pakiet Rodzinny jest finansowany przez pracownika Zamawiajacego za posrednictwem
Zamawiajacego.

Zakres ustug Pakietu Rodzinnego jest tozsamy z zakresem ushug Pakietu Podstawowego.

Program Rodzinny obejmuje: partnera pracownika Zamawiajacego pozostajacego we wspOlnym
gospodarstwie domowym (Wsp6tmatzonek, Wsp6lmalzonka, Partner zyciowy) i/lub dzieci, tj. dzieci
wlasne, przysposobione lub przyjete na wychowanie dzieci pracownika Zamawiajacego i/lub
Wspolmalzonka lub Partnera zyciowego, zamieszkujace na stale w gospodarstwie domowym
pracownika Zamawiajacego i bedace na jego utrzymaniu - do 26 roku zycia

Dodatkowo ( bez skierowania) beda w nim realizowane nastgpujace Swiadczenia:
> konsultacje dziecigce:

ginekolog

dermatolog

alergolog

gastrolog

kardiolog

nefrolog

neurolog

okulista

ortopeda

laryngolog







Zalgcznik nr 8 do SIWZ
Zalgcznik nr 1.3 do umowy
znak:MWZ1-205-29-2014

PAKIET ROZSZERZONY

Pakiet Rozszerzony jest finansowany przez pracownika Zamawiajacego za posrednictwem
Zamawiajacego.

Pakiet Rozszerzony obejmuje pracownika Zamawiajacego, zajmujacego stanowisko
kierownicze, ktory zadeklaruje cheé przystapienia do programu rozszerzonej opieki
medycznej.

Pakiet rozszerzony zawiera wszystkie ustugi opisane w pakiecie podstawowym oraz
nastepujace:

1. Rehabilitacja realizowana ze wskazan medycznych na podstawie skierowania od lekarza
wspolpracujacego z Wykonawca w  palcéwkach wskazanych przez Wykonawce. Ustuga
limitowana do 30 zabiegéw w ciagu roku trwania umowy dla jednego uprawnionego dorostego
lub dziecka. Ustuga sktada sie z co najmniej nastgpujacych technik leczenia, takich jak:

a) Fizykoterapia
— elektrostymulacja
- fonoforeza
- galwanizacja
- jonoforeza
- krioterapia miejscowa
- laser
-pole magnetyczne
Prady DD — diadynamiczne
- prady interferencyjne
- prady TENS
- ultradzwieki
- prady Traberta

b) Kinezyterapia
- ¢wiczenia instruktazowe
- ¢wiczenia usprawniajace
- ¢wiczenia z wykorzystaniem wyciagu trakcyjnego
- terapia indywidualne

2. Lekarskie wizyty domowe oraz wizyty pielegniarki w  miejscu  zamieszkania
(nielimitowane). Czas realizacji wizyty nie moze przekroczy¢ 6 h od dnia zgloszenia.
a) wizyty lekarza internisty lub pediatry;

b) wizyty pielegniarki zwiazane z wykonaniem zabiegu pielegniarskiego (zleconego przez
lekarza) ktérego wykonanie ze wzgledow medycznych nie jest mozliwe w placowce
medycznej,

Procedury stomatologiczne
Ustuga wraz ze standardowym materialem uzytym do jej wykonania, dostgpna w placowkach

wskazanych przez Wykonawce, obejmujaca zakres:
Wstepna ocena stanu uzebienia i higieny jamy ustnej
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raz w ciagu 12 miesiecy obowiazywania okresu ubezpieczenia.
Profilaktyka Stomatologiczna

Usunigcie ztogéw naddziastowych (scaling) ze wszystkich zgbow
Usuwanie osadu — piaskowanie

Fluoryzacja kontaktowa - met. DURAPHAT

Indywidualna fluoryzacja metoda kontaktowa higienistka
Zabezpieczenie profilaktyczne bruzd lakiem szczelinowym (1 zab)
Stomatolegia zachowawcza

Wypehienie ubytku korony zgba na 1 powierzchni

Wypehienie ubytku korony zgba na 2 powierzchniach
Wypehienie ubytku korony zg¢ba na 3 powierzchniach
Wypeknienie ubytku korony z¢ba mlecznego na 1 powierzchni
Wypehienie ubytku korony zgba mlecznego na 2 powierzchniach
Wypetnienie ubytku korony zgba mlecznego na 3 powierzchniach
Amputacja przyzyciowa miazgi w zebie z nieuformowanym korzeniem
Ekstyrpacja przyzyciowa miazgi - kazdy kanat

Ekstyrpacja zdewitalizowanej miazgi zgba - kazdy kanat
Amputacja zdewitalizowanej miazgi zgba mlecznego

Catkowite opracowanie i dezynfekcja kanatu - kazdy kanat
Czasowe wypelnienie kanatu - kazdy kanat

Znieczulenie w stomatologii nasigkowe/przewodowe
Wypehienie 1 kanalu

Wypehienie 2 kanalow

Wypelnienie 3 kanatow

Calkowite opracowanie i odbudowa ubytku na 1 powierzchni
Calkowite opracowanie i odbudowa ubytku na 2 powierzchniach
Catkowite opracowanie i odbudowa ubytku na 3 powierzchniach
Plukanie kanatu

Chirurgia stomatologiczna — rabat 50%

Usuniecie zeba jednokorzeniowego rabat (50%)

Usuniecie zeba jednokorzeniowego mlecznego rabat (50%)
Usuniecie zeba wielokorzeniowego rabat (50%)

Usuniecie zeba wielokorzeniowego mlecznego rabat (50%)
Chirurgiczne zaopatrzenie malej rany - do 3 zgbodotéw rabat (50%)
Znieczulenie w stomatologii nasigkowe/przewodowe

Badania rentgenowskie stomatologiczne

Rtg punktowe zdjecie zgba

Pantomogram standardowy

Rentgenodiagnostyka - 1 zdjecie zewnatrzustne

Panel badan profilaktycznych

Panel badan profilaktycznych to coroczny przeglad stanu zdrowia realizowany raz w 12 miesigcznym
okresie obowiazywania umowy, dostosowany do indywidualnych potrzeb, wieku i plci 0s6b powyzej
18 roku zycia. Usluga obejmuje konsultacje internistyczng podczas ktérej zostanie przeprowadzony
wywiad lekarski z wystawieniem skierowan na badania dostosowane do potrzeb osoby uprawnionej,
a konczy sie druga konsultacja internistyczna, w ramach ktérej osoba uprawniona uzyskuje porade na
podstawie wynikéw badafi. Ustuga realizowana jest w wybranych placéwkach wskazanych przez

Wykonawce.
Zakres ustug dedykowany kobietom:
Konsultacja internistyczna — zebranie wywiadu zdrowotnego

Konsultacja ginekologiczna
Konsultacja kardiologiczna



Konsultacja okulistyczna

Badanie lekarskie stomatologiczne (przeglad stomatologiczny)
Badania labolatoryjne:

Mocz - badanie ogélne

Krew utajona / F.O.B.

Morfologia + ptytki + rozmaz automatyczny
OB./ESR

Cholesterol catkowity

HDL Cholesterol

Glukoza / Glucose badanie glukometrem
TSH/hTSH

HBs Ag / antygen

HCV Ab / przeciwciala

Standardowa cytologia szyjki macicy
Badania obrazowe:

USG ginekologiczne przez powloki brzuszne
Mammografia po 40rz

Rtg klatki piersiowej

USG piersi do 40rz

USG jamy brzuszne;j

Badagria czynnoSciowe:

Badanie EKG - spoczynkowe

Konsultacja internistyczna — konsultacja zamykajaca program

Zakres ustug dedykowany mezczyznom:

Konsultacja internistyczna — zebranie wywiadu zdrowotnego
Konsultacja kardiologiczna

Konsultacja okulistyczna

Konsultacja urologiczna (po 40rz)

Badanie lekarskie stomatologiczne (przeglad stomatologiczny)
Badania laboratoryjne:

Mocz - badanie og6lne

Krew utajona / F.O.B.

Morfologia + ptytki + rozmaz automatyczny

OB./ESR

PSA catkowite / Total PSA (po 40rz)

Cholesterol catkowity

HDL Cholesterol

TSH/hTSH

HBs Ag / antygen

HCV Ab / przeciwciata

Glukoza / Glucose badanie glukometrem

Badania obrazowe:

USG prostaty przez powloki brzuszne

Rtg klatki piersiowej

USG jamy brzusznej

Badania czynno$ciowe:

Badanie EKG - spoczynkowe

Konsultacja internistyczna — konsultacja zamykajaca program

Konsultacje profesorskie




Ustuga obejmuje konsultacje lekarzy bez skierowania ze stopniem doktora habilitowanego lub tytutem
naukowym profesora jak réwniez lekarzy bedacych na stanowisku: docenta, profesora
na czajnego i profesora zwyczajnego. Usluga dotyczy specjalnosci wskazanych w opisie
przedmiotu zaméwienia stanowiacego zatacznik do szczegblowych warunkéw zamoOwienia i jest
dostepna w placéwkach medycznych wskazanych przez Wykonawce.




Wzor

Zalgcznik nr 9 do SIWZ

Wykaz placéwek medycznych na terenie Warszawy, w ktérych bedg wykonywane ushugi z zakresu
Pakietu Podstawowego

Wskazanie placéwek medycznych (10— zadanych przez Zamawiajgcego)

Telefon i godziny
pracy

L.p. Nazwa i adres placéwki Lekarze specjalisci

10

Pozostale placéwki medyczne (powyzej 10 zadanych przez Zamawiajacego)

11

12

13

(data, miejscowos¢) (podpis Wykonawcy)







Wzér
Zalacznik nr 10 do STWZ
znak:MWZ1-205-29-2014
Wykaz placéwek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu Pakietu
Podstawowego

W miastach wskazanych przez Zamawiajacego

Nazwa Nazwa i adres . yer - . .
Lp. . . Lekarze specjali§ci Telefon i godziny prac
p miasta placéwki pecy g Y pracy
1 Skarzysko 1
Kam.
1
2 Szydlowiec
1
3 Kozienice
1
4 Gréjec
1
5 Zyrardow
1
6 Grodzisk Maz.
1
7 Pruszkow
1
8 Sierpe
1
9 Otwock
; 1
10 Sokotow
Podlaski
1
11 Wegréow
1
12 Wyszkéw
1
13 Pultusk
: 1
14 Nowy Dwor
Maz.
1
15 Legionowo
1
16 Bialystok
1
17 Ryki




18 Ciechanéw
19 Miawa
20 Radom
21 Skierniewice
22 Lowicz
23 Sochaczew
24 Siedlce
25 Ostrolgka
26 Lukéw
27 Wolomin
28 Ostréw Maz.
29 Garwolin
30 Dzialdowo
31 Minsk Maz.

W pozostalych miastach na terenie Polski
32

(data, miejscowosc)

(czytelny podpis osoby/oséb uprawnionej/uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy)




Wzor

Zalgcznik nr 11 do SIWZ
Znak:MWZ1-205-29-2014

Wykaz placéwek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu Pakietu Medycyny

Pracy,

w miastach wskazanych przez Zamawiajgcego

Lp. Nazwa miasta Nazwa i adres placéowki Telefon i godziny pracy
1
1 Warszawa g
2 Lukéw 1
3 Siedlce 1
4 Minsk Maz. L
5 Ostrolgka 1
6 Biatystok 1
7 Malkinia 1
8 Ostréw Mazowiecka L
9 Yowiecz GL !
10 Sochaczew I .
11 Skierniewice I
12 Zyrardow 1
13 Skarzysko Kam. 1
14 Radom 1
15 Dzialdowo 1 ‘
16 Ciechanéw 1
17 Legionowo 1
i8 Sierpc !
19 Garwolin 1
20 Wolomin 1

(data, miejscowos$c)

reprezentowania Wykonawcy)

(czytelny podpis ‘(;soby/os.éb uprawmonej/uprawmonych do







Wzér
Zalgcznik nr 12 do SIWZ
znak:MWZ1-205-29-2014

(piecze¢ Wykonawcy)

Do

»Koleje Mazowieckie-KM?” sp. z 0. o.
ul. Lubelska 26

03-802 Warszawa

Oswiadczenie Wykonawcey
o dostepnosci kryteriéw zwigkszajacych konkurencyjnosé

Nazwa kryterium Dostepne* Niedostepne*

a) Elektroniczna historia choroby w co najmniej w pieciu
placéwkach skomunikowanych ze soba z mozliwoscia
bezposredniego umawiania sie**

b) Mozliwos¢ odbioru wynikéw badan przez Internet w co
najmniej pigciu placéwkach skomunikowanych ze soba z
mozliwoscia bezposredniego umawiania sig**

c) Mozliwo$¢ rejestracji przez Internet w co najmniej w pieciu
placéwkach skomunikowanych ze sobg =z mozliwoscia
bezposredniego umawiania sie**,

d) Przypominanie o wizytach droga elektroniczna mailowa, lub
sms W co najmniej w pigciu placowkach skomunikowanych ze
sobg z mozliwoscia bezposredniego umawiania sig**

¢) Komunikacja z konsultantem medycznym 24/h telefonicznie
lub poprzez Internet.

*- nalezy wpisa¢ TAK lub NIE

**) przez placéwki skomunikowane ze soba Zamawiajacy rozumie placéwki posiadajace wspélny
zintegrowany system informatyczny umozliwiajacy rejestracje wizyt lekarskich i badan oraz koordynacje
leczenia w opisanych placéwkach wraz z wymiang pelych informacji medycznych z zachowaniem
standardéw bezpieczenstwa.

(czytelny podpis osoby/0s6b uprawnionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)

(miejscowosc data)







Wzor
Zalgeznik nr 13 do SIWZ
znak:MWZ1-205-29-2014

...............................

(piecze¢ Wykonawcy)

OSWIADCZENIE

Oswiadczamy, ze w przypadku udzielenia nam zamdGwienia publicznego na ,,Zapewnienie
swiadczen medycznych” znak: MWZ1-205-29-2014, zobowiazujemy sie do przedtuzenia
WAZNOSCI POLISY NI *)

/innego dokumentu . ...............ocooiiiiiii e *)

na czas trwania umowy o zaméwienie publiczne.

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/ych do
reprezentowania Wykonawcy)

(miejscowos¢, data)

*) niepotrzebne skregli¢







Wzér
Zalacznik nr 14 do SIWZ
znak:MWZ1-205-29-2014

(pieczatka firmowa Wykonawcy/Wykonawcow)

WYKAZ CZESCI ZAMOWIENIA,

ktérych wykonanie Wykonawca zamierza powierzyé podwykonawcom

Lp. Nazwa

(czytelny podpis osoby/0séb upowaznionej/ych
do reprezentowania podmiotw/podmiotéw)

.............................................

(miejscowosé data)







Zalgcznik nr 15 do SIWZ
znak MWZ1-205-29-2014

Istotne postanowienia umowy

§1

Przedmiot umowy i sposéb realizacji

Przedmiotem umowy jest zapewnienie $wiadczen medycznych w zakresie nizej wymienionych

pakietow:

1) Pakiet Medycyny Pracy,

2) Pakiet Podstawowy,

3) Pakiet (Podstawowy) Partnerski,

4) Pakiet (Podstawowy) Rodzinny,

5) Pakiet Rozszerzony

zgodnie z trescia zlozonej oferty w postepowaniu o udzielenic zaméwienia publicznego

znak: MWZ1-205-29-2014.

Szczegbtowy opis przedmiotu umowy w zakresie Pakietu Medycyny Pracy zawiera zatacznik nr 1

do umowy. Z uslug medycznych pakietu Medycyny Pracy, korzysta¢ beda pracownicy

Zamawiajacego i kandydaci na pracownikéw, ktorzy zostang wyznaczeni przez Zamawiajacego na

podstawie skierowania do wykonania badaf z wylaczeniem badan kolejowej Medycyny Pracy.

Usluga bedzie realizowana na podstawie imiennego skierowania wystawionego pracownikowi lub

kandydatowi na pracownika przez Zamawiajacego.

Szczegbdtowy opis przedmiotu umowy w zakresie Pakietu Podstawowego zawiera zalacznik nr 1.1

do umowy.

Z ustug medycznych Pakietu Podstawowego, korzysta¢ beda pracownicy Zamawiajacego, ktorzy

zadeklaruja przystapienie do korzystania z ushugi i beda wskazani w wykazie 0s6b uprawnionych.

Szczegbtowy opis korzystania z Pakietu Partnerskiego i Rodzinnego zawiera zatacznik nr 1.2 do

umowy.

Wykonawca zapewni ustugi medyczne dla partneréw  i/lub czlonkéw rodzin pracownikéw

Zamawiajacego w zakresie Pakietu Partnerskiego lub Rodzinnego pod warunkiem, ze pracownicy

Zamawiajacego zadeklaruja przystapienie do korzystania z ustug.

Z ushug medycznych Pakietu Partnerskiego lub Rodzinnego, korzysta¢ bedzie partner lub

cztonkowie rodzin pracownikéw Zamawiajacego, ktorzy zadeklaruja przystapienie do korzystania

z tych ushug i zostana wskazani w wykazie 0s6b cztonkéw rodzin pracownikéw Zamawiajacego.

Szczegbtowy opis korzystania z Pakietu Rozszerzonego zawiera zatacznik nr 1.3 do umowy.

Z ushug medycznych Pakietu Rozszerzonego, korzystaé beda pracownicy Zamawiajacego, ktérzy

zadeklaruja przystapienie do korzystania z ushugi i beda wskazani w wykazie 0séb uprawnionych.

Wykonawea zobowiazuje sie¢ do wykonywania niniejszej umowy zgodnie z nastepujacymi

standardami:

1) Wykonawca zapewni, czynna cala dobe infolinig, w formie telefonicznego kontaktu
ogdlnopolskiego pod nr tel. .................... , dostepna dla wszystkich 0séb uprawnionych
(pracownicy Zamawiajacego oraz partnerzy i cztonkowie ich rodzin) do korzystania z ustug
medycznych, niezaleznie od miejsca pobytu na terenie Polski,

2) rezerwacja terminéw ushug, bedzie odbywata si¢  telefonicznie lub bezposrednio
z zastrzezeniem § 1 ust 8 na konkretny dzied o konkretnej godzinie w uzgodnionej
pomiedzy pracownikiem a wykonawca placowee, o ile znajduje si¢ na liscie placéwek
wskazanych przez Wykonawce. Dodatkowo dopuszcza si¢ mozliwo$é rezerwacji terminéw
ustug w innej formie niz telefoniczna.

3) za posrednictwem infolinii bedzie mozliwa koordynacja dziatan np. wezwanie karetki, lekarza
lub pielegniarki na wizyte domowa, wskazanie najblizszej placowki itp. oraz za jej
podrednictwem bedzie udzielana informacja o danych adresowych i telefonicznych
dostepnych placowek, zakresie ushig medycznych $wiadczonych w danej placéwee oraz
0 godzinach pracy danej placowki,

4) beda zapewnione wizyty domowe w miejscu zamieszkania wskazanym przez pacjenta,
realizowane w ciagu 6 godz. od momentu zgloszenia, ustanawia sig¢ limit 10 wizyt domowych
rocznie na jedna osobg uprawniona.
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5) czas oczekiwania na przyjecie u lekarza internisty wynosil bedzie nie wiecej niz 1 dzien
roboczy od czasu zgloszenia na infolinig, a w sytuacjach nagtych tego samego dnia,

6) czas oczekiwania na przyjecie u lekarza specjalisty w zaleznosci od specjalizacji (wskazanej
w zalaczniku nr 1.1) nie przekroczy 6 dni roboczych od zgloszenia na infolinie,

7) czas oczekiwania na badania Medycyny Pracy wynosit bedzie nie wigcej niz 3 dni robocze,

8) w przypadku badaf Medycyny Pracy dla oso6b po diugotrwalej nieobecnosci spowodowane;j
zwolnieniem lekarskim, beda wykonywane ostatniego dnia zwolnienia lub najpdzniej
nastepnego dnia, o ile Zamawiajacy dokona zgloszenia min. 3 dni robocze przed terminem
uplywajacego zwolnienia lekarskiego,

9) badania Medycyny Pracy beda wykonywane w ciagu jednego dnia roboczego,
a w uzasadnionych przypadkach wynikajacych z zakresu koniecznych badafi w ciagu dwoch
dni,

10) w wyjatkowych wypadkach, gdy realizacja ushugi nie bedzie mozliwa w uzgodnionym
terminie z przyczyn niezaleznych od Wykonawcy, Wykonawca niezwlocznie powiadamiat
bedzie o tym pacjenta i wskazywat pacjentowi najblizsza inna placéwke do realizacji ustugi,
w terminie nie duzszym, w ktérym miata by¢ wykonana ustuga.

Jezeli Wykonawca nie bedzie w stanie zrealizowa¢ $wiadczenia ustugi medycznej,
w terminach wskazanych w umowie, uprawniony pracownik , partner lub dziecko bedzie
moglt skorzysta¢ z dowolnej placéwki/lekarza (nie wskazanej w wykazie stanowigcym
zalacznik nr 3, 4 i 5 do umowy). W takim przypadku Pracownik ma mozliwo$¢ otrzymania
zwrotu kosztéw za odbyte wizyty lekarskie na rzecz osOb uprawnionych, w innych
placowkach medycznych (spoza listy Wykonawcy) na terenie Polski. Kwota refundacji
obejmuje 100% poniesionych kosztéw. Limit kwotowy wynosi 1 000,00 zt kwartalnie na
kazda osobg uprawniong do konsultacji lekarskich w placowce medyczne;j.

Wykonawca dokona zwrotu pacjentowi w catosci poniesionych kosztéw, w terminie 14 dni od
daty otrzymania faktury.

11) Strony ustalaja nastepujaca procedur¢ zglaszania nieprawidlowosci bedacych podstawa
przyznania rekompensaty lub uznania przystugujacej pracownikowi refundacji, o ktérej mowa
w pkt 10)

1) zgloszenia reklamacji beda odbywac sie:

- ze strony Wykonawcy za posrednictwem ...............coooeoiine

- ze strony Zamawiajacego za posrednictwem Wydziatu Ogdlnopracowniczego w Koleje
Mazowieckie — KM sp. z 0.0: na wskazany adres mailowy: ...............coo
W rozpatrywaniu reklamacji bedzie uczestniczyl Broker ubezpieczeniowy ...

2) po otrzymaniu zgloszenia osoba odpowiedzialna wyjasni z Wykonawca, zasadno$¢
zgloszonych nieprawidlowosci.

3) o ustaleniach w pkt 2 Wykonawca poinformuje osobe zglaszajaca, w terminie max. 7 dni,

4) po otrzymaniu odpowiedzi od Wykonawcy, osoba zgtaszajaca poinformuje o tym Pracownika
dokonujacego zgloszenia wraz z wyjasnieniem zaistnialej sytuacji i okresleniem zasadnosci
reklamacji w stosunku do zapisOw umowy.

5) jesli reklamacja po przeprowadzeniu procedury reklamacyjnej okaze si¢ zasadng Wykonawca
ma obowigzek usunigcia stwierdzonych nieprawidlowosci w terminie 14 dni od daty
zgloszenia reklamacji.

6) osoby uprawnione beda mialy mozliwo$¢ korzystania z pomocy medycznej we wszystkich
placowkach medycznych udostgpnionych przez Wykonawce na terenie calego kraju, ze
szczegdlnym uwzglednieniem miejscowosci wskazanych w zataczniku nr 3, 4 i 5 do umowy
w zakresie ustug objetych przedmiotem umowy,

7) nie bedzie ograniczen w korzystaniu z ushug medycznych oséb uprawnionych, chorych na
choroby przewlekle i choroby, ktore rozpoczely si¢ przed podpisaniem umowy w zakresie
konsultacji lekarskich i badan diagnostycznych i laboratoryjnych z wylaczeniem:

- diagnozowania i leczenia bezptodnosci i wszelkich form sztucznego zaplodnienia lub
aborcji (z powodoéw pozamedycznych);

- operacyjnej korekeji wad wzroku;

- zakupu okularéw optycznych (szkla korekcyjne i oprawki) lub szkiet kontaktowych;

- operacji kosmetycznych;

- leczenia AIDS i choréb zwiazanych z AIDS;

- lekarstw i $srodkow medycznych (z wyjatkiem uzytych w naglych przypadkach);
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- transplantacji organéw i tkanek;

- dializ;

- zakupu i wszczepienie sztucznych organdw, np. sztucznego serca;

- zmiany plei (bez wzgledu na powad);

- leczenia Iub kontynuacji leczenia po dacie rozwiazania lub wygasniecia umowy
pomiedzy Zamawiajacym a Wykonawea lub  wygasniecia uprawniefn  osoby
uprawnionej do korzystania ze $wiadczen;

- leczenia zwiazanego z bezposrednimi skutkami i dlugotrwalymi nastepstwami

uzZywania narkotykéw, naduzywania alkoholu, lekéw i innych substancji nie
zlecanych przez lekarza; zatrué alkoholem, narkotykami, lub innymi $rodkami
odurzajacymi;

- badafi i konsultacji zleconych przez lekarza innego niz konsultant Wykonawcy oraz
wykonywanych na zyczenie pacjenta bez wskazan medycznych;

8) osoby uprawnione, tj. pracownicy Zamawiajacego oraz osoby objete Pakietem Partnerskim,
Rodzinnym i Rozszerzonym wskazani w wykazach, o ktérych mowa w ust. 3,415 otrzymaja
karty lub inne identyfikatory, na podstawie ktérych beda identyfikowane jako osoby
uprawnione do korzystania z ustug medycznych z zakresu Pakietu Podstawowego,
w placéwkach udostepnionych do $wiadczenia ustug medycznych przez Wykonawce.
Okazanie identyfikatora nie zwalnia o0séb uprawnionych do okazania na wezwanie
wykonawcy dokumentu tozsamosci wraz ze zdjeciem.

9) osoby uprawnione beda objete ustugami medycznymi w miesiacu, w ktérym zostaty
wyszczegllnione w wykazach o0s6b — brak jakichkolwiek karencji dla pracownikéw
Zamawiajacego i cztonkéw ich rodzin.

7. Wykonawca o$wiadcza, ze:

1) posiada doswiadczenie i wszelkie uprawnienia do wykonywania niniejszej umowy oraz
zobowigzuje si¢ do wykonania umowy z uwzglednieniem zawodowego charakteru
prowadzonej dziatalnosci, spetnia wszystkie przewidziane obowigzujacym prawem warunki
do wykonywania umowy w szezegllnosci dysponuje odpowiednimi $rodkami finansowymi,
wykwalifikowanym personelem i dostepem do wyposazenia,

2) zobowiazuje sie do zachowania naleZytej starannosci w wykonaniu obowigzkow
wynikajacych z niniejszej umowy,

Wykonawca bedzie realizowat umowe w placdwkach wskazanych w zataczniku nr 3,4i5do

umowy, zgodnie ze wskazanym zakresem. Wykonawca zobowiazuje si¢ do przekazywania

wszystkim placéwkom wskazanym w wykazach stosownych informacji w zakresie niniejszej
umowy oraz przekazywania tym placéwkom aktualnych wykazéw pracownikéw Zamawiajacego

i cztonkdéw ich rodzin, objetych ustuga medyczna.

. Wykonawca zobowiazuje si¢ do bezposredniego umawiania wizyt w co najmniej jednej placéwce

medycznej w kazdej miejscowosci wskazanej w zalaczniku nr 4 do umowy bez korzystania
z infolinii, w terminie nie dtuzszym niz trzy miesiace od dnia podpisania umowy w sprawie
zamdwienia publicznego.

10. Wykonawca zobowigzany jest posiadaé optacona polis¢ lub inny dokument potwierdzajacy, ze jest

1.

ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zZwigzanej
z przedmiotem umowy na co najmniej 1 000 000,00 zl, przez okres trwania Umowy w sprawie
zaméwienia publicznego.

§2

Informacje dotyczace wykazéw oséb oraz wykazéw placéwek

Wykazy os6b uprawnionych do korzystania ze $wiadczefi medycznych Zamawiajacy przekaze
Wykonawcy niezwlocznie po zawarciu umowy w sprawie zaméwienia publicznego.

Wykazy os6b objetych przedmiotowa ustuga Zamawiajacy bedzie aktualizowal i przekazywat
Wykonawcy. Wykazy stanowig integralng czes¢ umowy.

Wykonawca zobowiazuje sie do aktualizowania wykazéw placéwek podanych w zatacznikach
nr 3, 41 5 do umowy z zachowaniem liczby placéwek medycznych w danej miejscowosci.
Aktualne wykazy placowek najpézniej do ostatniego dnia kazdego kolejnego miesiaca,
Wykonawca  bedzie przesylat w  formie elektronicznej na  adres mailowy




o

=~

Zamawiajacy przekaze Wykonawcy dane osobowe osob (imig, nazwisko, PESEL, adres) objetych
umowa w celu ich zakodowania na kartach imiennych uprawniajacych do korzystania z ustug
medycznych wg wzoru stanowiacego zalacznik nr 2 do niniejszej umowy.

§3
Rozliczenia dotyczace Pakietu Medycyny Pracy oraz Pakietu Podstawowego

Podstawa rozliczen za $wiadczenie ustugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy dla pracownikow
i kandydatéw na pracownikéw Zamawiajacego, bedzie liczba pracownikéw i kandydatéw na
pracownikéw wskazanych w comiesigcznym wykazie pracownikow korzystajacych z ustugi,
pomnozona przez ryczalt okreslony w ust. 2.

Za ushugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy za jednego pracownika/kandydata na pracownika,
ryczalt miesigczny Wynosi: coeeeeeeee zk (stownie: ... )

Podstawa rozliczen za $wiadczenie ustug z zakresu Pakietu Podstawowego dla pracownikow
Zamawiajacego, bedzie liczba pracownikéw Zamawiajacego wskazana w comiesigcznym
wykazie pracownikéw uprawnionych do korzystania z ustugi, pomnozona przez ryczah
okre§lony w ust. 4.

Za ustugi z zakresu Pakietu Podstawowego za jednego pracownika, ryczalt miesigczny wynosi:
............... Zh (stownie: .....oooovviiiiniii),

Zaplata naleznosci nastgpowac bedzie na podstawie faktur VAT wystawianych prawidlowo przez
Wykonawce w terminie do 7 dnia od zakonczenia kazdego miesiaca, na wskazany rachunek
bankowy WyKonawey ....ccccccevevicnenenrennicnnnninnns ,w terminie 21 dni od dnia wystawienia
faktury.

Wynagrodzenie Wykonawcy za ushugi Pakietu Medycyny Pracy bedzie platne miesigcznie na
podstawie faktury.

Wynagrodzenie Wykonawcy za ushugi Pakietu Podstawowego bedzie platne miesigcznie na
podstawie faktury.

Rozliczenia za $wiadczenie ustlug wynikajacych z niniejszej umowy dokonywane beda
bezposrednio pomigdzy Zamawiajacym a Wykonawca.

§4

Rozliczenie Pakietéw Partnerskich, Rodzinnych i Rozszerzonych

. Wykonawca zobowiazuje si¢ do zapewnienia ustug medycznych dla Partneréw lub cztonkéw

rodzin pracownikéw Zamawiajacego na zasadach okreslonych w szczegélowym opisie
korzystania z Pakietu Partnerskiego, Pakietu Rodzinnego i Pakietu Rozszerzonego, stanowigcym
zalacznik nr 1.2 i 1.3 do umowy, o ile pracownicy Zamawiajacego zadeklaruja przystapienie do
korzystania z ushug.

Podstawa rozliczen za $wiadczenie ustugi z zakresu Pakietu Partnerskiego bedzie liczba oséb
bedacych partnerami lub dzie¢mi do 26 roku zycia wskazanych w comiesigcznym wykazie
pomnozona przez ryczalt okreslony w ust 3.

Ryczalt miesigczny za Pakiet Partnerski nie obejmuje pracownika i moze by¢ zakupiony wylacznie

przez pracownika posiadajacego Pakiet Podstawowy (stanowi doplate do Pakietu Podstawowego)
1 WYNOSI: eeverecencens Zh(stownie ......ooviiiiii ).
Podstawa rozliczen za $wiadczenie ustugi z zakresu Pakietu Rodzinnego, bedzie liczba osob
deklarujaca cheé zakupu Pakietu Rodzinnego (pracownikéw z podaniem czlonkéw ich rodzin —
bez wzgledu na ilos¢ czlonkéw w rodzinie) przedstawiony przez Zamawiajacego
w comiesiecznym wykazie cztonkow rodzin pomnozona przez ryczalt okreslony w ust. 5

Ryczalt miesigczny za Pakiet Rodzinny nie obejmuje pracownika i moze by¢ zakupiony wylacznie
przez pracownika posiadajacego Pakiet Podstawowy stanowi doplate do Pakietu Podstawowego)
(bez wzgledu na ilo§¢ czlonkéw  rodziny) = WYNOSL:  .iceieiiiiiiiceneninens zt
(slownie.......ooovveiiiii ).

Podstawa rozliczefi za $wiadczenie ustugi z zakresu Pakietu Rozszerzonego bedzie liczba
pracownikéw kadry kierowniczej przedstawiona przez Zamawiajacego w comiesigcznym wykazie
pracownikow kadry kierowniczej pomnozona przez ryczalt okreslony w ust. 7




7. Pakiet Rozszerzony moze by¢ zakupiony wylacznie przez pracownika posiadajacego pakiet
podstawowy. Pakiet Rozszerzony stanowi doplate do Pakietu Podstawowego i wynosi:
cevensnsenennsZb (StOWnie. ... ).

8. Pracownicy Zamawiajacego oplacaé¢ beda koszty ryczaltéw za posrednictwem Zamawiajacego.

9. Zamawiajacy, za zgoda pracownika, potraci z wynagrodzenia pracownika objetego Pakietem
Partnerskim lub Rodzinnym skladke ryczaltu za ten Pakiet i przeleje te skladke Wykonawcy.

10. Wynagrodzenie Wykonawcy bedzie platne miesigcznie na podstawie faktury wystawionej
w oparciu o liczbe pracownikéw Zamawiajacego, ktorzy zadeklarowali korzystanie z ushugi
Pakietu Partnerskiego, Rodzinnego i Rozszerzonego i zostali wskazani w wykazie, o ktérym
mowa w ust. 2,416 pomnozona odpowiednio przez ryczalt wskazany wust. 3, 51 7.

1. Postanowienia niniejszej umowy stosuje si¢ odpowiednio do ustugi w zakresie Pakietu
Partnerskiego, Rodzinnego i Rozszerzonego.

12. Zastrzega si¢ prawo do nieskorzystania z Pakietu Partnerskiego, Rodzinnego i Rozszerzonego,
w przypadku gdy pracownicy Zamawiajacego nie beda zainteresowani §wiadczeniem ustugi z tego
Pakietu, badz tez zrezygnuja z korzystania z Pakietu z koficem miesiaca kalendarzowego.

13. Zastrzega si¢ prawo do rezygnacji przez pracownikéw Zamawiajacego z korzystania z dowolnie
wybranego pakietu z koficem miesigca kalendarzowego.

§5

Informacje dotyczace kart imiennych

1. Wykonawca przekaze Zamawiajacemu karty imienne dla oséb uprawnionych. tj. pracownikéw
Zamawiajacego oraz cztonkéw ich rodzin do korzystania z ustug medycznych w zakresie Pakietu
Podstawowego/Rodzinnego, Partnerskiego i Rozszerzonego w terminic 21 dni od daty
przekazania w formie elektronicznej danych osobowych, 0s6b objetych ustuga.

2. Do momentu przekazania osobom uprawnionym kart, o ktérych mowa w ust. 1, zgloszona osoba
jest uprawniona do korzystania z ustug medycznych na podstawie dokumentu tozsamogci
ze zdjeciem.

§6
Ochrona danych osobowych

1. Zamawiajacy o$wiadcza, ze jest administratorem danych osobowych w rozumieniu ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926
zpoin. zm.), zwanej dalej ustawa w odniesieniu do danych osobowych pracownikéw
Zamawiajacego korzystajacych z zapewnienia Swiadczen medycznych tj. pracownikow
Zamawiajacego oraz partneréw zyciowych pracownika, Czlonk6éw rodziny.

2. Zamawiajacy w trybie art. 31 ustawy, powierza Wykonawcy przetwarzanie danych osobowych,
dotyczacych osob, o ktérych mowa w ust, 1., w zakresie: imion, nazwisk, nr pesel, adreséw,
wylacznie w celu niezbednym do wykonania Umowy.

3. Wykonawca moze dokonaé dalszego powierzenia przetwarzania danych osobowych, o ktérych
mowa w ust. 2., wylacznie w celach rozliczeniowych pomigdzy Wykonawca, a podmiotami
wspotpracujacymi z nim, wylacznie w celu realizacji przedmiotu Umowy.

4. Zamawiajacy jest uprawniony do:

1) przeprowadzenia planowanych lub doraznych kontroli dotyczacych sposobu przetwarzania
przez Wykonawcg powierzonych danych osobowych oraz ich zabezpieczenia, polegajacych na
przeprowadzeniu ogledzin urzadzen, nosnikéw oraz systemu informatycznego shizacego do
przetwarzania danych osobowych, zadaniu zlozenia pisemnych lub ustnych wyjasnief
w zakresie niezbednym do ustalenia stanu faktycznego, przegladaniu wszelkich dokumentdw
i wszelkich danych majacych bezposredni zwiazek z przedmiotem kontroli,

2) skierowania w formie pisemnej zadania usunigcia przez Wykonawce w okreslonym terminie
i zakresie stwierdzonych nieprawidlowosci,

3) zadania wstrzymania przetwarzania przez Wykonawce powierzonych danych osobowych,
w przypadku nieusunigcia w ustalonym terminie stwierdzonych nieprawidlowosci.
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5.

[y

Wykonawca o$wiadcza, ze dysponuje wykwalifikowana kadra i podejmie srodki techniczne
i organizacyjne wiasciwe dla wysokiego poziomu bezpieczenstwa przetwarzania danych
osobowych, stosownie do § 6 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji
z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych osobowych oraz
warunkéw technicznych i organizacyjnych jakim powinny odpowiada¢ urzadzenia i systemy
informatyczne stuzace do przetwarzania danych osobowych (Dz. U. Nr 100, poz. 1024) zwanego
dalej Rozporzadzeniem.

Wykonawca zobowiazuje si¢ w szczegdlnosci do:

1) przetwarzania powierzonych danych osobowych, zgodnie z umowa, zgodnie z przepisami
Ustawy oraz Rozporzadzenia, w tym podejmowania dziatan zapobiegajacych dostgpowi do
danych osobowych przez osoby nieupowaznione w trakcie i po wykonaniu Umowy,

2) powstrzymania si¢ od przetwarzania powierzonych danych osobowych w innym celu oraz
w szerszym zakresie niz jest to okreslone w niniejszej Umowie,

3) nieprzetwarzania powierzonych danych osobowych dhuzej niz jest to niezbedne do realizacji
niniejszej Umowy oraz do okreslenia terminu ostatecznego zaprzestania przetwarzania danych
osobowych powierzonych mu przez Zamawiajacego, po uplywie okresu obowiazywania
niniejszej umowy,

4) udzielenia Zamawiajacemu pisemnej informacji odnosnie terminu ostatecznego zaprzestania
przetwarzania powierzonych mu danych osobowych w ciagu 14 dni od dania rozwiazania lub
wygasnigcia niniejszej umowy,

5) zachowania w poufnosci powierzonych mu danych osobowych.

Wykonawca, zgodnie z art. 31 ust. 4 Ustawy, ponosi odpowiedzialnos¢ za zdarzenia i szkody,
jakie powstana, w wyniku przetwarzania danych osobowych niezgodnie z niniejsza Umowa lub
przepisami prawa.

Wykonawca jest zobowiazany pod odpowiedzialno$cig karng do zapewnienia ochrony danych
osobowych wymaganych przez obowiazujace przepisy prawa.

§7

Kary umowne

W przypadku odstapienia od umowy przez Zamawiajacego lub Wykonawce z przyczyn lezacych
po stronie Wykonawcy, Wykonawca zostanie obcigzony — kara umowna w wysokosci
100 000,00 zt.

W przypadku nie zrealizowania postanowien zawartych w § 1 ust 8 we wskazanym terminie,
Wykonawca zostanie obciazony kara umowna, w wysokosci 10 000,00 zt za kazdy miesiac, za
kazdy potwierdzony przypadek lezacy po stronie Wykonawcy.

Wykonawca zostanie obcigzony kara umowna w wysoko$ci 250,00 zt za kazdy nieuzasadniony
przypadek przekroczenia przez Wykonawce terminu wizyt okreslonych w § 1 ust. 6 pkt 5 -8
umowy.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przewyzszajacego wysokos¢
kar umownych na zasadach ogélnych.

W szczegélnie uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze odstapi¢ od obcigzenia
Wykonawcy kara umowna j.w.

§8
Nadzor
Przedstawicielem Wykonawcy odpowiedzialnym za wykonanie przedmiotu umowy jest
.............................................. rtel ceeveeveen X e
Przedstawicielem Zamawiajacego upowaznionym do nadzorowania realizacji umowy jest
..................................... ALl ooviiierenrreeeen $BX




3.

Zmiana os6b wskazanych w ust 1 i 2 nastepuje poprzez pisemne powiadomienie drugiej Strony
1 nie wymaga aneksu do niniejszej umowy.

§9

Postanowienia koncowe

1.Umowa zostaje zawarta na okres 32 miesigcy.
2. Rozpoczgcie $wiadczenia ushugi nastapi nie pézniej niz po uplywie 5 dni roboczych liczac od dnia

6.

7.

8.

9.

podpisania umowy w sprawie zamowienia publicznego, ale nie wezesniej niz 01 maja 2014 r.

W przypadku rozwigzania umowy, Wykonawcy nalezy sie wynagrodzenie za okres, w ktérym
Swiadezyt ushuge, a w przypadku jezeli umowa nie obejmowala pelnego miesiaca, wynagrodzenie
proporcjonalne.

Wykonawca nie moze bez zgody Zamawiajacego przenie$¢ wierzytelnoci wynikajacych
Z niniejszej umowy na osobe trzecia.

W przypadku opéznienia w platnosci przekraczajacej 30 dni od terminu platnosci Wykonawca ma
prawo rozwigza¢ umowg w trybie natychmiastowym

Wynagrodzenie za wykonanie przedmiotowej umowy nie moze przekroczyé kwoty, ktorg
Zamawiajacy przeznaczy! na sfinansowanie zaméwienia, L FRT RO

10. W sprawach nieuregulowanych niniejszqa umowa majg zastosowanie przepisy ustawy Prawo

11.

12.

13.

zamoéwien publicznych oraz przepisy Kodeksu cywilnego.

Dopuszcza si¢ zmiang zawartej umowy w szczegdlnosci w przypadku:

1) zmiany przepiséw prawa wprowadzonych po jej zawarciu, w celu dostosowania jej
postanowien do nowych uregulowan,

2) gdy zmiany beda korzystne dla Zamawiajacego, bez zwiekszenia ustalonego
wynagrodzenia,

3) obnizenia ceny jednostkowej danego Pakietu.

Zmiany umowy moga by¢ dokonane za zgoda Stron umowy, jezeli potrzeba ich wprowadzenia

wynika z okoliczno$ci wymienionych w ust. 4.

Umowa wygasa z chwilg osiagnigcia wynagrodzenia, o ktérym mowa § 3 ust. 12 umowy.

14. W razie wykonania przez Wykonawce ustugi medycznej nieobjetej lub przekraczajacej zakres

15.

16.
17.

18.

ustug przewidzianych w niniejszej umowie, Wykonawcy nie przystuguje zadne roszczenie wobec
Zamawiajacego oraz 0s6b objetych ushuga.

Wykonawca zobowiazany jest do naprawienia szkody wyniklej z niewykonania lub nienalezytego
wykonania umowy.

Wykonawca ponosi petna odpowiedzialno$é z tytutu wykonania niniejszej umowy.

W razie wystapienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy
W interesic publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy,
Zamawiajacy moze odstapi¢ od umowy w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci
o powyzszych okolicznosciach. W takim przypadku Wykonawca moze zada¢ wylacznie
wynagrodzenia naleznego z tytutu wykonania czesci umowy.

Spory, ktére  wynikna przy wykonywaniu umowy, Strony poddaja rozstrzygnieciu sadowi
powszechnemu wiasciwemu miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.

19. Wszelkie zmiany i uzupelnienia umowy wymagaja dwustronnego uzgodnienia i podpisania

20.

21.

w formie aneksu pod rygorem niewazno$ci z zastrzezeniem zmian wskazanych w § 2 ust 1, 2

oraz § 8 ust 3.

Niniejsza umowe sporzadzono w dwéch Jjednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla kazdej

ze Stron.

Integralng czescia niniejszej umowy sa nizej wymienione zataczniki:

- zafgeznik nr 1 — Szezegdlowy opis przedmiotu umowy — Pakiet Medycyny Pracy,

- zatacznik nr 1.1 - Szczegétowy opis przedmiotu umowy — Pakiet Podstawowy,

- zafacznik nr 1.2 — Szczegdlowy opis korzystania z Pakietu Partnerskiego i Rodzinnego,

- zalgeznik nr 1.3 — Szczeg6lowy opis korzystania z Pakietu Rozszerzonego.

- zatacznik nr 2 — Wzér formularza — Dane osobowe 0s6b uprawnionych do korzystania ze

swiadczen medycznych,

- zalacznik nr 3 — Wykaz placéwek medycznych na terenie Warszawy,

- zafaeznik nr 4 — Wykaz placéwek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu
Pakietu Podstawowego,

7




- zalacznik nr 5 — Wykaz placéwek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu
Pakietu Medycyny Pracy,

Zamawiajacy Wykonawca




Dane osobowe os6b uprawnionych do korzystania ze $wiadczeri medycznych

Zatacznik nr 2 do umowy

Wzér

Lp.

Imie i nazwisko

PESEL

Adres zamieszkania

Uwagi







Zalgcznik nr 3 do umowy

Wykaz placéwek medycznych na terenie Warszawy, w ktérych bedg wykonywane ushugi z zakresu
Pakietu Podstawowego

Wskazanie placéwek medycznych

Telefon i godziny

L.p. Nazwa i adres placéwki Lekarze specjalisci
pracy

10
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Zatgcznik nr 4 do umowy

Wykaz placéwek medycznych, w ktérych bedg wykonywane ushugi z zakresu Pakietu
Podstawowego

W miastach wskazanych przez Zamawiajacego

AZW . e e 3es o T i i
Lp. N zwa Nazwa i adres placowki Lekarze specjalisci elefon i godziny
miasta pracy

Skarzysko
1 Kam.
2 Szydlowiec
3 Kozienice
4 Gréjec
5 Zyrardow
6 Grodzisk Maz.
” Pruszkéow
8. Sierpe
9 Otwock

Sokolow
10 Podlaski
11 Wegréw
12 Wyszkow
13 Pultusk
Nowy Dwér

14 Maz.
15 Legionowo
16 Bialystok
17 Ryki
18 Ciechanow
19 Milawa
20 Radom
21 Skierniewice
22 Lowicz




pA} Sochaczew
24 Siedice
25 Ostroleka
26 Lukow

27 Wolomin
28 Ostrow Maz.
29 Garwolin
30 Dzialdowo
31 Minsk Maz.

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/ych
do reprezentowania Wykonawcy)




Zalgcznik nr 5 do umowy

Wykaz placéwek medycznych, w ktérych beda wykonywane ustugi z zakresu Pakietu Medycyny Pracy,

w miastach wskazanych przez Zamawiajgcego

Nazwa Nazwa i adres e er e

Lp. . . . Lekarze specjaliSci Telefon i godziny prac
P miasta placowki pecy g Y pracy
1 Warszawa
2 tukow
3 Siedlce
4 Minsk Maz.
5 Ostroleka
6 Bialystok
7 Malkinia
8 Ostrow

Mazowiecka
9 Fowicz
10 Sochaczew
11 Skierniewice
12 Zyrardéw

Skarzysko
13 Kam.
i4 Radom
15 Dzialdowo
16 Ciechanéw
17 Legionowo
18 Sierpe
19 Garwolin
20 Wolomin







Zalgcznik nr 16 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

(Pieczeé podmiotu oddajqcego do dyspozycji
Wykonawcy niezbedne zasoby)

ZOBOWIAZANIE PODMIOTU

....................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................

(Nazwa, adres podmiotu oddajacego do dyspozycji Wykonawcy niezbedne zasoby)

zobowiazujemy si¢ do oddania do dyspozycji Wykonawcy.

....................................................................................................................................................................

(Nazwa, adres Wykonawcy)
niezbednych zasobow, w zakresie:

1) posiadania uprawnien do wykonywania okreSlonej dziatalnosci lub czynnosci

.........................................................................................................................................
..................................................................................

........................................................................................

W postgpowaniu na ,,Zapewnienie Swiadczei medycznych” znak: MWZ1-205-29-2014 na okres

korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwienia.

Jednocze$nie o$wiadczamy, ze bedziemy/nie bedziemy*) bra¢ udziat w realizacji cze$ci zamdwienia.

(Czytelny podpis lub podpis i pieczeé osoby upowaznionej do
reprezentacji podmiotu oddajacego do dyspozycii Wykonawcy
niezbedne zasoby)

e, AREA 2013

(miejscowosé
(Czytelny podpis lub podpis i piecze¢ Wykonawcy
lub osoby upowaznionej do reprezentowania Wykonawcy)

*) niepotrzebne skresli¢







Wzér
Zaltacznik nr 17 do SIWZ
znak: MWZ1-205-29-2014

OSWIADCZENIE DOTYCZACE GRUPY KAPITALOWEJ

(pieczeé firmy)
miejSCOWOSE, data ..c..vvvveureeeeneeeccreee.

Nazwa Wykonawcy:

................................................................................................................

................................................................................................................

SIEAZIDA et
Wykonawcy:

................................................................................................................

Na mocy art. 26 ust. 2d ustawy — Prawo zaméwien publicznych skladam liste podmiotéw
nalezacych do tej samej grupy kapitatowej*:

..........................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

(Czytelny podpis osoby uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy)

Informuj¢, Zze nie naleze do grupy kapitalowej/ ze podmiot, ktéry reprezentuje, nie nalezy
do grupy kapitatlowej*.

(Czytelny podpis osoby uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy)

*) niepotrzebne skresli¢







Wzér
Zalgcznik nr 18 do SIWZ
znak:MWZ1-205-29-2014

...............................

(piecze¢ Wykonawcy)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Os$wiadczamy, ze w przypadku udzielenia nam zaméwienia publicznego na ,,Zapewnienie
swiadczen medycznych”, MWZ1-205-29-2014, w co najmniej jednej placowcee medycznej,
w kazdej miejscowosci wskazanej w zataczniku nr 10 do SIWZ zapewnimy bezposrednie
umawianie wizyt bez korzystania z infolinii, w terminie nie dtuzszym niz trzy miesiace od

dnia podpisania umowy w sprawie zam6wienia publicznego.

(czytelny podpis osoby/os6b uprawnionej/ych do
reprezentowania Wykonawcy)

(miejscowos¢, data)

*) niepotrzebne skresli¢







