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CENTRUM KSZTALCENIA USTAWICZINEGO W BIALYMSTOKU

15-448 Biatystok ul. Zabia 5 tel/fax (0-85) 651-58-55 REGON 200018502 NIP 5422925131 e-mail: sekretariat@ckubialystok.pl

Biatystok, dnia 12.08.2015 .

ZAPYTANIE OFERTOWE

Centrum Ksztalcenia Ustawicznego w Biatymstoku, ul. Zabia 5, 15-448 Biatystok zwraca si¢ do Panstwa
zprosbg o przedstawienie swojej oferty poprzez wypetnienie formularza ofertowego zalgczonego
do niniejszego zapytania ofertowego.
1. Szczegolowy opis przedmiotu zamowienia:
I.1.  Przedmiotem zamodwienia jest przeprowadzenie analizy stanu zdrowia mieszkaficow miasta
Biategostoku w latach 2004-2013 oraz przedstawienie wynikéw w postaci raportu.

Zakres planowanych prac:
Liczba i struktura ludnosci Biategostoku wedtug ptci i grup wieku

Odsetek ludnosci wedtug grup produkeyjnych

Prognoza demograficzna ludnosci

Ruch naturalny ludnosci

Dtugosc¢ trwania zycia wedtug plci

Struktura zgonéw wedtug plci i przyczyn

Umieralnos$¢ wedtug plci, grup wieku i przyczyn

Zachorowalnos¢ i chorobowos$¢ na podstawie danych o leczeniu w opiece ambulatoryjnej
Zachorowalno$¢ na nowotwory, choroby zakazne i choroby zawodowe
Niepetnosprawnosé

Personel medyczny

1.2.  Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czgsciowych.
1.3. Zamawiajgcy nie dopuszcza mozliwosci powierzenia czeSci lub calo$ci zamdwienia
podwykonawcom.
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2. Termin realizacji:
Analiza i raport z analizy nalezy wykona¢ w terminie do 3 m-cy od dnia podpisania umowy.

3. Sposob prezentacji wynikow:
Raport z badania zostanie przedstawiony w wersji elektronicznej, w plikach zapisanych w formacie
obstugiwanym przez MS Word

4. O udzielenie zaméwienia mogg ubiegac si¢ osoby, ktore lgcznie spelniajg ponizsze warunki:

a) Posiadanie stopnia naukowego co najmniej doktora nauk o zdrowiu oraz pracy doktorskiej
w tematyce raportu

(Weryfikacja na podstawie oswiadczenia zlozonego przez Wykonawce - zalgcznik nr 2 do
niniejszego zamowienia, dokumenty do udostgpnienia na zqdanie)

b) Wykonanie co najmniej dwéch raportdéw o stanie zdrowia populacji mieszkancow (miast)
w ostatnich pieciu latach (2010-2014), zawierajgcych:

e analize sytuacji zdrowotnej w poréwnaniu do Unii Europejskiej

e spoteczno — ekonomiczne uwarunkowania stanu zdrowia (wyksztalcenie, zrédia utrzymania,
bezrobocie, warunki pracy)

e rekomendacje do ksztattowania polityki lokalnej wynikajace z wynikow i wnioskéw

(Weryfikacja na podstawie o$wiadczenia zlozonego przez Wykonawce - zalgeznik nr 2 do
niniejszego zamowienia, dokumenty do udostgpnienia na zqdanie),

¢) Znajomos¢ funkcjonowania systemu polityki spolecznej,
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(Weryfikacja na podstawie oSwiadczenia zlozonego przez Wykonawce -  zalgeznik nr 2 do
niniejszego zapylania ofertowego, Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do weryfikacji znajomosci
Junkcjonowania systemy polityki spolecznej poprzez rozmowe z Wykonawcg,

5. Kryteria wyboru najkorzystniejszej oferty:
cena -20%

doswiadczenie w przygotowaniu raportu o stanie zdrowia populacji mieszkancow miasta Biategostoku
-30%

doswiadczenie w przygotowaniu raportu o stanie zdrowia mieszkancéw (miast) - 50 %

Opis sposobu obliczenia kryteriow:

a) w zakresie cena:

Cmin

gdzie:
P.— ilo$¢ przyznanych punktéw ocenianej oferty w kryterium cena;
Conin. — Najnizsza cena ofertys;

C,r.— cena ocenianej oferty;
Maksymalng ilo$¢ przyznanych (obliczonych) punktow za powyzsze kryterium, wynoszacg 20 pkt.
otrzyma oferta o najnizszej cenie. Pozostate oferty zostang przeliczone wg powyzszego wzoru.

b) w zakresie doSwiadczenia w przygotowaniu raportu/6w o stanie zdrowia populacji
mieszkancow miasta Bialegostoku:

Maksymalng ilos¢ przyznanych punktéow za powyzsze kryterium wynoszacg 30 pkt. otrzymaja
oferty, z ktérych bedzie wynikalo, ze osoba skladajgca ofert¢ przygotowywala raport/y o stanie
zdrowia populacji mieszkancow miasta Bialegostoku wg warunkoéw wymienionych w pkt. 4b)

c) w zakresie doSwiadczenia w przygotowaniu raportu o stanie zdrowia mieszkancéow (miast):

> ilos¢ przygotowanych raportéw wg warunkéw wymienionych w pkt. 4b) — co najmniej 2 raporty
— 20 pkt.
> ilos¢ przygotowanych raportow wg warunkéw wymienionych w pkt. 4b) — wiecej niz 2 raporty —
50 pkt.
Maksymalng ilo$¢ przyznanych punktéw za powyzsze kryterium wynoszacg 50 pkt. otrzymajg
oferty, z ktérych bedzie wynikalo, ze osoba skladajaca ofert¢ przygotowala wiecej niz 2 raporty wg
warunkow wymienionych w pkt. 4b)
Zamawiajgcy wybierze ofert¢ najkorzystniejszym bilansem kryteriow ceny i doswiadczenia wg
nast¢pujgcego wzoru:
O =Pc + Pdl + Pd2
gdzie:
O - liczba uzyskanych punktow,
Pc - ilo§¢ przyznanych punktow ocenianej oferty w kryterium cena,
Pdl - ilo§¢ przyznanych punktow ocenianej oferty w kryterium do$wiadczenie

w przygotowaniu raportu o stanie zdrowia populacji mieszkancow miasta Bialegostoku
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Pd2 - ilo§¢ przyznanych punktow ocenianej oferty w kryterium doswiadczenie

w przygotowaniu raportu o stanie zdrowia mieszkancow (miast),

Osoby uprawnione do kontaktu ze strony Zamawiajgcego:

» Kirzysztof Hus —tel. (85) 651 58 55 w godz. 7.30 - 15.30

Termin do ktérego nalezy skladaé oferty: 17.08.2015 r. do godz. 10.00
Oferte¢ nalezy zlozy¢ w formie zalaczonego:
» formularza ofertowego zalacznik nr 1 do Zapytania ofertowego,

w siedzibie Zamawiajgcego w Centrum Ksztalcenia Ustawicznego w Biatymstoku ul. Zabia 5, 15-448
Biatystok, faksem na nr (85) 651-58-55 lub pocztg elektroniczng na adres: przetargi@ckubialystok.pl

Zamawiajagcy ma prawo w celu doprecyzowania sposobu przygotowania raportu do prowadzenia
negocjacji z Wykonawcami, ktérzy uzyskali najwiekszg ilos¢ punktéw.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do negocjacji stawki za wykonanie przedmiotu zapytania,
w przypadku gdyby cena najkorzystniejszej oferty z najnizsza ceng przewyzszata kwote, ktorg
Zamawiajgcy moze przeznaczy¢ na sfinansowanie ustugi.

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do negocjacji warunkéw zamoéwienia, a takze do rezygnacji
z zamdwienia bez podania przyczyny przed podpisaniem umowy.

Zamawiajacy zapewni biezacg wspolprace oraz gotowosé do udzielenia informacji i wyjasnieft odnosnie
probleméw i watpliwosci mogacych si¢ pojawic na etapie realizacji zamdéwienia.

Z wybranym Wykonawcg zostanie zawarta umowa;

Niniejsze zapytanie ofertowe nie stanowi zobowigzania do zlecenia ustugi.

JENTRUM K ENIA WSTAWICZNEGO
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Zalgcznik nr 1 do Zapytania ofertowego — Formularz ofertowy

/Nazwa i adres Wykonawcy/

/miejscowosc¢ i data/

Dodatkowe dane kontaktowe Wykonawcy:

tel/faxX. coooviiiii
e-mail: .oooiiii e,

OFERTA

Do Centrum Ksztalcenia Ustawicznego
w Bialymstoku

ul. Zabia 5, 15-448 Bialystok

Odpowiadajgc na ogtoszenie dotyczgce przeprowadzenia analizy stanu zdrowia mieszkancow miasta
Biategostoku w latach 2004-2013 oraz przedstawienia wynikoéw w postaci raportu, ktére prowadzone jest
w formie zapytania ofertowego zgodnie z wymaganiami okreslonymi w Zapytaniu ofertowym, o$wiadczam
iz:

Oferuj¢ wykonanie przedmiotu okreslonego w zapytaniu ofertowym za lgczng cene¢ w wysokosci:
..... TR 4 0 1 4 ) 11 (S (1) 4 11 (P

a) w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty zwigzane z prawidlowg realizacjg ustugi,

b) wyrazam zgode¢ na potracenie od wskazanej kwoty naleznosci publicznoprawnych (zaliczka na podatek
dochodowy, sktadki ZUS), zgodnie z obowiazujagcymi przepisami,

c) ustugg zrealizuj¢ w terminie okreslonym w Zapytaniu ofertowym,

d) akceptuj¢ warunek, iz zaplata za wykonanie przedmiotu zapytania nastepowaé bedzie w terminie do
14 dni od daty wystawienia rachunku/faktury,

e) jestem zwigzana/ny niniejszg ofertg przez okres 30 dni od terminu sktadania ofert,

/podpis Wykonawcy /
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Zalacznik nr 2 do Zapytania ofertowego — Oswiadczenie Wykonawcy

OSWIADCZENIE

Odpowiadajac na ogtoszenie o zamowieniu, ktore prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego
dotyczace przeprowadzenia analizy stanu zdrowia mieszkancoéw miasta Biategostoku w latach 2004-2013
oraz przedstawienia wynikdw w postaci raportu, o§wiadczam iz:

1) posiadam stopien naukowy .................... (co najmniej doktora) oraz jestem autorkg/rem pracy
doktorskiej w tematyce raportu,

2) wykonalam/em co najmniej dwa raporty o stanie zdrowia populacji mieszkancow (miast) w ostatnich
pigciu latach (2010-2014), zawierajgcych:

e analize sytuacji zdrowotnej w poréwnaniu do Unii Europejskiej

e spoteczno — ekonomiczne uwarunkowania stanu zdrowia (wyksztatcenie, Zrodla utrzymania,
bezrobocie, warunki pracy)

e rekomendacje do ksztattowania polityki lokalnej wynikajgce z wynikéw i wnioskow

3) posiadam znajomo$¢ funkcjonowania systemu polityki spotecznej,

Jednoczesnie stwierdzam, iz $wiadom jestem odpowiedzialnosci karnej za sktadanie falszywych
oswiadczen.

/podpis Wykonawcy /



