
Załącznik nr 1 

do umowy nr 39/BDG/US/2018 

 

 

Szczegółowy opis, zakres i warunki realizacji przedmiotu umowy 

1. Przedmiotem umowy jest:  

1) świadczenie usług medycznych polegających na zapewnieniu profilaktycznej opieki 

zdrowotnej w zakresie medycyny pracy dla osób przyjmowanych do pracy  

i pracowników oraz osób odbywających staż, zwanych dalej „pacjentami”; 

2) zapewnienie udziału lekarza medycyny pracy w pracach komisji bezpieczeństwa  

i higieny pracy 

– w Ministerstwie Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej w oparciu o przepisy ustaw: z dnia  

26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U z 2018 r. poz. 917, z późn), z dnia 27 czerwca 1997 

r. o służbie medycyny pracy (Dz. U. z 2018 r. poz. 1155), z dnia 27 sierpnia 1997 r. 

o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych 

(Dz. U. z 2018 r. poz. 511, z późn. zm.), z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym 

(Dz. U. z 2017 r. poz. 2200, z późn. zm.) i rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki 

Społecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badań lekarskich 

pracowników, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczeń 

lekarskich wydawanych do celów przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U. z 2016 r.  

poz. 2067, z późn. zm.).  

2. Świadczenie usług medycznych: 

1) zakres badań profilaktycznych obejmuje wykonywanie badań wstępnych, okresowych  

i kontrolnych, badań psychologicznych dla kierowców oraz dodatkowych badań  

w zakresie okulistyki, w przypadku pogorszenia się wzroku pracownika;  

2) wykonawca, w ramach badań profilaktycznych wstępnych lub okresowych, wykona 

obowiązkowo: badania okulistyczne, pomiar ciśnienia krwi i podstawowe badania 

analityczne w zakresach: morfologii, OB. i badania ogólnego moczu; jeśli zachodzi 

potrzeba, badania takie (wybiórczo albo wszystkie) muszą być przeprowadzone również 

w ramach badań kontrolnych; 

3) wykonawca, w ramach badań profilaktycznych wstępnych lub okresowych, dla osób 

kierujących pracownikami przeprowadzi obowiązkowo badania EKG; 

4) jeżeli lekarz przeprowadzający badania poszerzy ich zakres o dodatkowe specjalistyczne 

badania konsultacyjne oraz inne badania dodatkowe, będą one stanowiły część badania 

profilaktycznego; 

5) badania profilaktyczne: wstępne, okresowe i dodatkowe w zakresie okulistyki muszą być 

wykonane w terminie do 5 dni roboczych od dnia zgłoszenia się pacjenta, zaś kontrolne 

w dniu zgłoszenia się pacjenta, a jeżeli pacjent zgłosił się po godz. 10:00 – najpóźniej 

w dniu następnym; 

6) punkty poboru krwi i odbioru moczu oraz gabinety: lekarza medycyny pracy, lekarza 

okulisty i EKG muszą znajdować się w jednym obiekcie, zwanym dalej „przychodnią”, 

a przychodnia musi być dostosowana do potrzeb osób niepełnosprawnych;  

7) wykonawca dokonuje rejestracji pacjenta na konkretną godzinę; osoba dokonująca 

rejestracji informuje pacjenta o dniu i godzinie przyjęcia przez lekarza, a także  

o sposobie informowania w przypadku ewentualnych zmian powstałych ze strony 

Wykonawcy albo pacjenta;  

8) przyjęcia pacjentów będą odbywać się w dni robocze w godzinach 7.30-17.00,  

od poniedziałku do piątku; w razie zmiany godziny przyjęcia, albo dnia przyjęcia, 

wykonawca zawiadamia o tym pacjenta w sposób ustalony podczas rejestracji; 

9) wykonawca, po zakończeniu badania profilaktycznego, niezwłocznie przekaże dwa 

egzemplarze orzeczenia lekarskiego (zaświadczenia lekarskiego) pacjentowi. Orzeczenie 

to musi jednoznacznie stwierdzać – w szczególności: brak przeciwwskazań zdrowotnych 



do pracy na określonym stanowisku pracy, konieczność dostosowania stanowiska pracy 

do wymogów określonych dla danego stanu zdrowotnego pacjenta (w tym przypadku 

wykonawca określi również wymogi dotyczące stanowiska pracy), konieczność pracy 

pracownika w okularach korekcyjnych podczas obsługi monitora ekranowego, utratę 

przez pracownika zdolności do wykonywania dotychczasowej pracy, konieczność 

przeniesienia pracownika do innej pracy ze względu na stwierdzenie szkodliwego 

wpływu wykonywanej pracy na zdrowie pracownika, objawy wskazujące 

na powstawanie choroby zawodowej u pracownika. 

3. Zapewnienie udziału lekarza medycyny pracy w pracach Komisji Bezpieczeństwa  

i Higieny Pracy Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej, w tym: 

1) uczestniczenie w posiedzeniach komisji Bezpieczeństwa i Higieny Pracy Ministerstwa 

Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej (raz na kwartał); 

2) dokonywanie przeglądu stanowisk pracy 1 raz w roku;  

3) inicjowanie działań Zamawiającego na rzecz ochrony zdrowia pracowników  

i udzielania pomocy w ich realizacji;  

4) opiniowanie podejmowanych przez Zamawiającego środków zapobiegających 

wypadkom przy pracy i chorobom zawodowym; 

5) formułowanie wniosków dotyczących poprawy warunków pracy; 

6) informowanie o zmianie przepisów lub nowych przepisach w dziedzinie służby 

medycyny pracy. 

4. Prowadzenie czynnego poradnictwa w stosunku do chorych na choroby zawodowe lub inne 

choroby związane z wykonywaną pracą: 

1) wykonywanie badań umożliwiających wczesną diagnostykę chorób zawodowych 

i innych chorób związanych z wykonywaną pracą; 

2) zgłaszanie podejrzenia choroby zawodowej u pracownika do właściwych instytucji; 

3) prowadzenie analiz stanu zdrowia pracowników, a zwłaszcza występowania chorób 

zawodowych, ich przyczyn oraz przyczyn wypadków przy pracy. 

5. Inicjowanie i realizowanie promocji zdrowia, a zwłaszcza profilaktycznych programów 

prozdrowotnych, wynikających z oceny stanu zdrowia zatrudnionych pracowników, a tym: 

1) informowanie o programach promocji zdrowia; 

2) wdrażanie programów promocji zdrowia; 

3) udział w pracach zespołu do oceny ryzyka zawodowego w Ministerstwie Rodziny, Pracy 

i Polityki Społecznej. 

6. Prowadzenie w siedzibie Zamawiającego, dwa razy w tygodniu po trzy godziny działalności 

konsultacyjnej, diagnostycznej i orzeczniczej w zakresie patologii zawodowej, a także 

udzielanie pierwszej pomocy medycznej w nagłych zachorowaniach i wypadkach, które 

wystąpiły w miejscu pracy, w tym wystawianie recept. W przypadku powstania odpadów 

medycznych wykonawca, na koszt własny, postąpi zgodnie z obowiązującymi przepisami 

rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2010 r. w sprawie szczegółowego sposobu 

postępowania z odpadami medycznymi (Dz. U. z 2017 r., poz. 1318, z późn. zm.).  

7. Świadczenia medyczne będą wykonywane przez personel lekarski, pielęgniarski i inny 

– posiadający odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia określone w rozporządzeniu Ministra 

Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracowników 

na poszczególnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebędących 

przedsiębiorcami (Dz. U. Nr 151 poz. 896). 

8. Wykonawca obowiązany jest udzielać usługi i świadczenia medyczne zgodnie  

z obowiązującymi przepisami, z należytą starannością i ze wskazaniami aktualnej wiedzy 

medycznej, dostępnymi mu metodami i środkami rozpoznania chorób oraz zasadami etyki 

zawodowej, respektując prawa badanego. 

 


