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ZAPYTANIE OFERTOWE NR GPPC 5a/2019

W zwigzku z realizacja projektu pn. ,Gdanski Program Profilaktyki Cukrzycy - program polityki
zdrowotne] dotyczgce] prewencji cukrzycy typu 2 u osob w wieku aktywnosci zawodowej na
terenie Miasta Gdanska i Gminy Stegna”, Przychodnia BaltiMed Sp. z o.o. Sp. K., zaprasza do
zfozenia ofert w postepowaniu na opracowanie materiatu informacyjnego (podrecznika) dla osob z
wykrytym stanem przedcukrzycowyim.

Projekt jest realizowany w ramach Regio nalhegn Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Pomaorskiego ma lata 2014-2020.

O3 priorytetowa 05. Zatrudnienie

Dziatanie 05.04. Zdrowie na rynku pracy

Poddziatanie 05.04.01. Zdrowie na rynku pracy — mechanizm ZIT

Celem projektu jest zmniejszenie zachorowalnosci (zapadalnosci) na cukrzyce typu 2 u osob
w wigku aktywnosci zawodowe], zamieszkatych na obszarze gminy miasta Gdansk i gminy Stegna,
poprzez:

1. Wczesng identyfikacje osob ze stanem przedcukrzycowym oraz chorych na cukrzyce w
fazie jej bezobjawowego przebiegu | wykonanie osobom z grupy podwyiszonego ryzyka
badania przesiewowego OGTT (test obcigzenia glukozg).

2. Podniesienie Swiadomosci zdrowotne] oraz zwiekszenie poczucia odpowiedzialnosci za
zdrowie wiasne i innych szczegolnie u osob ze stwierdzonym na podstawie badania
przesiewowego  stanem przedcukrzycowym, poprzez wigczenie ich do programu
edukacyjnego, majacego na celu zmiane nieprawidfowych nawykow behawioralnych

3. Zredukowanie czynnikow ryzyka rozwoju cukrzycy typu 2 u osob bedgcych w stanie
przedcukrzycowym, dzieki ich uczestnictwu w programie edukacyjnym.

Dkres realizaci projektu 01.07.2019 —30.06.2023

. Zamawiajgcy:
Przychodnia BaltiMed Sp. z 0.0. 5p. K.

.  Przedmiot zamowienia

Kod CPV: 22472000-9 Podreczniki instrukcyjne

Przedmiotem zamowienia jest ustuga polegajgca na opracowaniu na potrzeby projektu materiatu
edukacyjnego w formie podrecznika dla osob z wyknytym stanem przedcukrzycowym.

Planowany okres realizacji ustugi: od podpisania umowy do 14102019 r.

Projekt waptinansowany z Europejskisgo Funduszu Spotecznego
w ramach Regionalinego Frogramu Operacyjnego Wopwddziwa Pomorskego ne leta 2014-2020



. Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia

Przedmiotem zamowienia jest opracowanie materiatu edukacyjnego w formie podrecznika dla
050b z wyknytym stanem przedcukrzycowym.

Podrecznik powinien omawiac takie zagadnienia, jak:
1. Cukrzycaistan przedcukrzycowy
a. Cukrzyca (np. rodzaje, cbjawy, rozpoznanie);
b. Cukrzyca typu 2 {np. czynniki nyzyka, powikifania, leczenie);
C. Stan przedcukrzycowy (np. rozpoznanie, charakterystyka, postepowanie).
2. Aktywnosc fizyczna, w tym min.:
charakterystyka;
klasyfikacja;
formy;
wphrw na zdrowie;
istotnosC w prewencji cukrzycy;
rekomendacje i wytyczne,
g. przeciwwskazania.
3. Zachowania Zywieniowe, w tym m.in:
2. piramida zdrowego Zywienia wraz z omowienie grup produktowych;
b. regularnosc i wytyczne dot. positkow.
g. Styl Zycia, w tym min.:
a. determinanty zdrowia;
b. behawioralny profil zdrowotny;
c. profilaktyka chordb;
d. uzaleznienia.
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Podrecznik wykonany zostanie w postaci drukowane] o parametrach: katalog klejony, format BS,
strony srodka: 52 strony, druk 4+4 kolor, papier kreda silk 150g., oktadka: karton z biatym spodem
aCl, 230g., druk 4+4, folia jednostronna mat.

Materiatem wynikowym powinien by dokument tekstowy w formacie DOCX zawierajgcy
docelowy podziat tresci na strony podrecznika (52) oraz wykaz i opis sugerowanych ilustracji na
kazdej ze stromn.

Wszelkie tresci zawarte w przygotowanych i dostarczonych materiatach powinny byc oparte o
wymagania zawarte w Regionalnym Programie Polityki Zdrowotne] oraz wytyczne polskich
towarzystw medycznych/naukowych wiasciwych dla obszarow informacyjno-edukacyjnych ujetych
w danym materiale.

Wymagane jest zastosowanie zasad promocji obowigzujgcych w projekcie.

Tryb udzielenia zamowienia

Postepowanie zamowieniowe prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego poprzez
Zamieszczenie zapytania ofertowego na stronie internetows] Zamawiajgcego pod adresem
https://baltimed pl.
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Termin i miejsce realizacji zamowienia

1. Termin — od daty podpisania umowy do 14 102019 .
2. Miejsce —nie dotyczy.

V.  Warunki udziziu
O udzielenie zamowienia mogg ubiegac sie Wykonawcy:
a) ktorzy dysponuja potencjafem osobowym umozZliwiajagcym wykonanie zamowienia, tj. co
najmniej jedng osoba o wyksztatceniu | doswiadczeniu:

wyksztatcenie wyZsze z obszaru medyoymy lub nauk o zdrowiu,
doswiadczenie w przygotowywaniu min. 2 materiatow edukacyjnych lub 1 podrecznika
z obszaru profilaktyki chorob cywilizacyjnych iflub promocji zdrowia,

3. doskonata znajomosc Regionalmego Programu Polityki Zdrowotne] dotyczacego
prewencji cukrzycy typu 2 dla wojewodztwa pomorskiego,

Wykonawca indywidualny- Zamawiajgcy podkresla, iz w przypadku sktadania oferty bezposrednio
przez osobe fizyczng ubiegajaca sie o realizacje niniejszego zamowienia, wykonawca ten winien
spetniac wskazane pow. warunki.

b) wobec ktarych nie zachodza powigzania kapitatowe 1 oscbowe wskazane ponizej.

UWAGA: Zamawiajacy wyklucza mozliwosc udziatu w postepowaniu Wykonawcow, ktorzy 53 Z nim
powigzani kapitafowo lub osobowo. Przez powigzania kapitatowe lub osobowe rozumie sie
wzZajemne powigzania miedzy Zamawiajgoym lub osobami upowainionymi do zaciggania
zobowigzan w mieniu Zamawiajacego a Wykonawca, polegajace w szczegolnosci na:

a) uczestniczeniu w spotce, jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowej,

b) posiadaniu, co najmniej 10 % udziztow lub akcji, o ile nizszy prog nie wynika z przepisow
prawa lub nie zostat okreslony przez IZ PO,

c] pebnieniu  funkcji czfomka organu nadzorczego lub  zarzgdzajgoego,  prokurenta,
petnomocnika,

d] pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii
boczne] lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli boczne] lub w stosunku
przysposobienia, opieki lub kurateli.

Zamawiajacy dokona oceny spetnienia wszystkich powyiszych warunkow na podstawie ztoZonych
przez Wykonawce oswiadczen, ktorych wzor stanowi Zatgcznik nr 2 do niniejszego zapytania
ofertowego. Oferty, ktore nie spetniajg powyZszych wymagan zostang odrzucone.

V. Postanowienia ogdlne
1. Kazdy Wykonawca moie rtozyc jedng oferte;
2. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czesciowych.
3. Zamawizjgcy nie przewiduje mozliwosci sktadania ofert wariantowych;
4. Cena uwzglednia wykonanie wszystkich prac i czynnosci oraz zawiera wszelkie koszty
zwigzane z realizacjs zamowienia swiadczonego przez okres i na warunkach
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okreslonych w ztofzonej ofercie. Cena jest wyrazona w PLN, tj. z doktadnoscig do dwach
miejsc po przecinku;

5. Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztoZzeniem oferty;
Termin zwigzania oferta: 30 dni od terminu skfadania ofert; W uzasadnionych
przypadkach zamawiajgoy moze zwrocic sie do wykonawcy o jego przedfuzenie o okres
do 60 dni.

7. Oferty nieczytelne lub ziozone po terminie nie bedg rozpatrywane,

8. Poprzez ztozenie oferty Wykonawca akceptuje tresc zapytania ofertowego i wzoru
umowy stanowigcego zat. do Zapytania, warunki realizacji, wskazane w ninigjszym
Zapytaniu ofertowym i zatgcznikach do niego;

VI. Opissposobu przygotowania oferty

1. Oferta powinna byc zfozona w formie pisemnej lub elektronicznie w jezyku polskim, a jej
tresc musi odpowiadac tresci zapytania ofertowego. Oferta musi zawieraC nastepujace
elementy:

1) Wypetniony prawidtowo Formularz ofertowy (Zatgcznik nr 1 - wzor)

?) Oswiadczenia Wykonawcy, ktorych wzor stanowi Zatgcznik nr 2;

3) Aktualny na dzien skfadanmia Oferty dokument rejestrowy, zawierajgcy informacje o
osobie/osobach upowaznionych do zfozenia oferty (jesli dotyczy);

4} Cene oferty przedstawiong jako cene brutto;

5} podpisy osoby upowaZnione] do reprezenmtowania Wykonawcoy, zgodnie z forma
reprezentacji ckreslong w rejestrze sgdowym lub innym dokumencie wiasciwym dla
dane] formy organizacji Wykonawcy albo podpisy oscby umocowane] przez oscbe
uprawniong, przy czym petnomocnictweo musi byc zatgczone do Oferty.

2. Dokumenty sporzadzone w jezyku oboym muszg byc zfoZone wraz z thumaczeniem na jezyk
polski, poswiadczonym przez Wykonawce.

3. Informacje zawarte w Ofercie stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisow ustawy o zwalczaniu nieuczciwe] konkurencji, muszg by oznaczone klauzulg:
NIE UDOSTEPNIAC. INFORMACIE STANOWIA TAIEMNICE PRZEDSIEBIORSTWA W
ROZUMIENIU ART. 11 UST. 4 USTAWY O ZWALCZANIU NIEUCZCIWE! KONKUREMNCIH i
powinny byc odrebng czescig, nieztgczong z Ofertg w sposob trwaty.

Wykonawca nie moie zastrzec informacji dotyczgoych: nazw i adresow wykonawcow, ceny,

terminu wykonania zamowienia i warunkow pfatnosci zawartych w ofercie.

4. Oferta sktadana w wersji papierowej powinna byc zfaczona w sposob trwaty (za wyjgtkiem
czescl stanowigce] tajemnice przedsiebiorstwa).

Koperte zawierajacg Oferte nalezy oznaczyc w nastepujacy sposob:
LOferta na oprocowanie podrecznika.
Nie otwieraé przed terminerm otwarcia ofert”

5. W przypadku sktadania Oferty drogg elektroniczng, dokumenty skladajgce sie na oferte
nalezy po podpisaniu zeskanowac i przestac albo sporzadzic elektronicznie i podpisac
podpisem elektronicznym  kwalifikowanym. Maila zawierajgcego zatgcznik stanowigcy
Oferte nalezy zatytutowac w nastepujacy sposob:

LOferta na oprocowanie podrecznika.
Nie otwieral przed terminem otwarcia ofert”™

Vvil.  Udzielanie Wyjasnien:
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Osobg upowazniong do kontaktu w przedmiocie niniejszego zamowienia jest:
Andrzej Zapasnik adres e-mail bezcukrzycy@ baltimed.pl

V. Ocena ofert:
Dcena ofert bedzie dokonywana dwuetapowo:

1. Ocena zgodnosci z warunkami udziatu | wymaganiami wymienionymi w pkt. IV oraz V.
Ocena zgodnosci zostanie dokonana na zasadzie spefniafnie spetmia na podstawie
dokumentu pn. ,OSwiadczenia Wykonawcy”, ktorego wzor stanowi Zatacznik 2 do
niniejszego zapytania, z zastrzezeniem pkt 2.

2. Zamawiajgcy zastrzega scbie prawo zgdania okazania oryginatow lub dostarczenia kopii
dokumentow potwierdzajgcych spetnianie warunku dysponowznia osobami o
wymaganych kwalifikacjach lub sprawdzenia stopnia znajomosci RPPZ w ramach
bezposredniej rozmowy kwalifikacyjne] z osobg desygnowang do opracowania planu
realizacji modutu edukacji. W przypadku wszczecia ww. procedury weryfikac]i stopnia
znajomosci RPPZ, Zamawiajacy zaprosi wskazang w ofercie osobe na spotkanie, w
trakcie ktorego zadane zostang pytania nt tresci wskazanego programu. Zamawiajgcy
odstgpi od przeprowadzenia badania w formie spotkania 1 oprze potwierdzenie
znajomosci RPPZ w sytuacji, gdy doswiadczenie dane] osoby wskazuje na znajomosc
WW. materii.

Oferty nie spefniajgce zapisow zapytania ofertowego podlegaja odrzuceniu. W zwigzku z
odrzuceniem  oferty, wykonawcom nie przysfuguje zadne roszczenie  wzgledem
Zamawiajgcego.

[¥. Kryteria oceny mernytorycznej ofert i ich waga:

1. Kryteria oceny ofert:
Cena — 100 %

2. Zamawiajgcy dokona oceny ofert nie podlegajgoych odrzuceniu, zlozone przez
wykonawcow spetniajgcych warunki udziatu w postepowaniu.

3. Punkty przyzmawane za kryterium Cena bedg liczone wWg nastepujgcego wWZoru:
cena oferty najnizszej

Liczba punktow oferty = x 100%%
cena oferty oceniangj

K. Miejsce | termin skfadania ofert:

1. Miejsce sktadania ofert w wersji papierowej:
Oferte nalezy dostarczyc w zamkniete] kopercie do Przychodni BaltiMed Sp. z 0.0, 5p. k
w godz. 9.00 — 1300 lub przestac poczta na adres Zamawiajacego:
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Frzychodnia BaltiMed 5p. z 0.0, 5p. k.
ul. Erzemowa 16,
80-041 Gdansk

. Oferty w wersji elektroniczne] nalezy przesytac na adres: bezcukrzycy@baltimed_pl
3. Oferty nalezy sktadac do dnia 04 pazdziernika 2019 r. godzina 13.00,
Przy czym dla cceny zachowania terminu skiadania Ofert decydujgce znaczenie ma data i
godzing wphywu oferty do siedziby Zamawiajgcego lub data i godzina otrzymania maila w
przypadku ztoZzenia Oferty w wersji elektroniczne].

4. Imiana lub wycofanie oferty.

Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmienic lub wycofac oferte.
Zarowno zmiana, jak i wycofanie oferty wymaga zachowania formy jak dla zfoZenia ofert.
Zmiana lub wycofanie oferty powinny zostac dostarczone w zamkniete] kopercie
odpowiednic oznaczone]  Zmiana”™ lub Wycofanie™ lub w wersji elektroniczne] z
odpowiednim tytutem maila Zmiana” lub ,Wycofanie” oraz nazwa Oferenta.

&. Otwarcie ofert nastgpi w siedzibie Zamawiajacego, 04 pazdziernika 2019 r. godzina 13.15.
Zamawiajacy przewiduje moiliwosc udziatu w otwarciu ofert wykonawcow lub osob
zainteresowanych. Przed otwarciem ofert Zamawiajgcy poda kwotg, jaka zamierza
przeznaczyc na sfinansowanie zamowienia. Po otwarciv ofert Zamawiajacy udostepni
informacje o ofertach zfoZzonych w postepowaniu, podajgc nazwe i adres wykonawcy.

¥l.  Ogfoszenie wynikow postepowania:

Informacja o wyniku postepowania zostanie opublikowana na stronie internetowej
Zamawiajgcego pod adresem https://baltimed.pl.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia postepowania z powodu:
a) braku waznych ofert,
b} przekroczenia budzetu przeznaczonego na wykonanie zadania,
c) ‘wystapienia istotne] zmiany ckolicznosci, ktorej Zamawiajacy nie mogt przewidziec, z
powodu ktarych udzielenie niniejszego zamowienia nie lezy w interesie publicznym.

¥l  Zalgczmiki
Integralng czesc niniejszego zapytania ofertowego stanowia:
Zatgcznik nr 1 — Formularz ofertowy.
Zatacznik nr 2 — Oswiadczenia Wykonawcy
Zatacznik 3 — Wzor umowy
Zatgcznik 4 — Przetwarzanie danych osocbowych

¥, Warunki istotnych Zmian umowy
Warunki realizacji oraz wprowadzania zmian zawarte zostaty we wzorze umowy stanowigoym

zatgcznik do niniejszego Zapytania.

Gdansk, dnia 01.10.2019r.

5’2}H.".ﬂDU

Zatwierdzam tresc niniejszej zapytania ofertowego. \H
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