
                                  

                    Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej 

           ul. Grażyńskiego 65, 43-300 Bielsko-Biała
           (33) 444 18 18 email: rejestracja@cmgwinner.pl
           Czynne: Poniedziałek – Piątek 7:00 do 21:00

Szanowni Państwo,

miło nam poinformować, że z dniem 01 czerwca 2019 roku na rynku usług medycznych 

w Bielsku-Białej swoją działalność rozpoczęła nowa placówka medyczna Centrum Medyczne 

Gwinner Spółka Jawna. Kierownikiem Centrum jest lekarz chorób wewnętrznych, specjalista 

medycyny pracy z 30- letnim doświadczeniem dr Maria Gwinner. Placówka jest zlokalizowana w 

centrum miasta, posiada dogodny dojazd oraz zapewnia parking na 50 miejsc. 

 W związku z tym wydarzeniem pragniemy zaproponować Państwu szeroki wachlarz 

oferowanych usług i zaprosić do współpracy.  Główną działalnością Centrum jest poradnia 

Medycyny Pracy, która  oferuje gruntowne wykonywanie badań profilaktycznych pracowników w 

tym badań:

 wstępnych, okresowych i kontrolnych, również dla osób z orzeczonym stopniem 

niepełnosprawności,

 wszystkich niezbędnych konsultacji specjalistycznych, badań ekg, spirometrii, badania 

pola widzenia oraz innych badań diagnostycznych wymaganych przy przeprowadzaniu 

okresowego monitoringu zdrowia u pracowników,

 kierowców wszystkich kategorii, w tym amatorów, pojazdów służbowych, zawodowych 

zarówno do kursu jak i do świadectwa kwalifikacji, a także związanych z wymianą prawa 

jazdy oraz pojazdów uprzywilejowanych,

 psychotechnicznych dla wszystkich kierowców, operatorów różnego rodzaju sprzętów w 

tym budowlanych, do prac wysokościowych, do prac wymagających pełnej prawności 

psychoruchowej, a także innych wymaganych do pracy konsultacji psychologicznych.

Dlaczego warto nas wybrać?

 przychodnia jest czynna od poniedziałku do piątku w godzinach od 7:00 do 21:00,

 badania profilaktyczne wykonujemy zarówno w godzinach porannych jak również 

w godzinach popołudniowych zapewniając dostępność wszystkich specjalistów,

 punkt pobrań i gabinet zabiegowy jest czynny od godziny 7:00 do godziny 18:00, co 

zapewnia możliwość wykonania badań również po południu (wskazane 4 godziny 

wcześniej nie jeść),

 badania są wykonywane w ciągu jednego dnia,



 oferujemy obsługę opiekuna VIP – który zapewni szybkie i sprawne załatwienie badań, 

bez zbędnego oczekiwania,

 organizujemy szczepienia pracownicze, współpracujemy w tym zakresie z 

certyfikowanym Centrum Szczepień posiadającym akredytację Międzynarodowego 

Centrum Szczepień Medycyny Morskiej i Tropikalnej zapewniając fachową opiekę,

 uczestniczymy w zakładowych komisjach BHP.

Rejestracja na badania odbywa się na różne sposoby:

  telefonicznie pod numerem    33 444 18 18, 

 mailowo na adres rejestracja@cmgwinner.pl lub 

 osobiście. 

  W razie jakichkolwiek pytań zapraszamy do kontaktu, chętnie na nie odpowiemy 

i rozwiejemy wszelkie wątpliwości.

Serdecznie zapraszamy  i zachęcamy do podjęcia współpracy.

Z poważaniem

                                                                                      Zespół  Centrum Medycznego Gwinner 



                                                                      
UMOWA ŚWIADCZENIA USŁUG MEDYCZNYCH 

zawarta w dniu                         roku pomiędzy:

Centrum Medycznym GWINNER Sp.j. z siedzibą w Bielsku-Białej 43-300, ul. M.Grażyńskiego 65, 
NIP: 5472211600,  REGON: 383062062, wpisaną do KRS Wydział VIII Gospodarczy Sąd Rejonowy w Bielsku-Białej 
pod numerem KRS 0000781187,
zwanym dalej Wykonawcą lub Zleceniobiorcą,

a

§ 1

1. Zamawiający zamawia, a Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania badań wstępnych, okresowych
 i kontrolnych na rzecz pracowników Zamawiającego.
2. Wykonawca oświadcza, że jest podstawową jednostką organizacyjną służby medycyny pracy.
3. Wykonawca oświadcza, że z racji swoich kompetencji i wyposażenia sprzętowego jest w pełni 
upoważniony do udzielania świadczeń zdrowotnych, o których mowa w pkt 1 na rzecz Zamawiającego.

§ 2

1. Badania wstępne, okresowe i kontrolne zwane dalej proflaktycznymi będą wykonywane  w siedzibie 
Wykonawcy na podstawie imiennych skierowań wystawionych przez Zamawiającego zgodnie z wzorem 
obowiązującym od 01-04-2015 roku wypełnionych zgodnie z obowiązującymi wymogami.
2. Orzeczenia  o zdolności do pracy będą przekazywane służbom pracowniczym Zamawiającego lub 
pracownikowi zgłaszającemu się na badania.
3. Ceny za badania, obowiązują według cennika stanowiącego integralną część umowy jako załącznik nr 1.
Zmiana cennika - załącznika nr 1 umowy w trakcie jej obowiązywania, nie stanowi zmiany umowy 
i wymaga jedynie poinformowania Zamawiającego, który uprawniony jest do złożenia pisemnego 
sprzeciwu w tym zakresie, w termie 14 dni, od otrzymania informacji o zmianie cennika. Złożenie 
sprzeciwu traktowane jest jako wypowiedzenie umowy ze strony Zlecającego. 

§ 3
Obowiązki Zleceniodawcy:
1. przekazuje informację o występowaniu czynników szkodliwych dla zdrowia lub warunków uciążliwych 
wraz z aktualnymi wynikami badań i pomiarów tych czynników.
2. zapewnia udział lekarza w komisji bezpieczeństwa i higieny pracy  w miarę potrzeb i zgodnie z 
obowiązującymi w tym zakresie przepisami.
3. zapewnia możliwość przeglądu stanowisk pracy w celu dokonania oceny warunków pracy w miarę 
potrzeb i zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami.

4. udostępnia dokumentację wyników kontroli warunków pracy, w części dotyczącej ochrony zdrowia.

§ 4 

Należność za zrealizowane usługi medyczne płatna będzie gotówką na podstawie wystawionej faktury.

§ 5

Wykonawca  zobowiązuję  się  do  prowadzenia  dokumentacji  medycznej,  związanej  z  udzielanymi



świadczeniami oraz rejestracji zgłaszanych osób skierowanych przez Zamawiającego zgodnie z instrukcją
opisaną w ofercie. 

§ 6

1. W związku z realizacja Umowy Zleceniodawca przekazuje Zleceniobiorcy następujące  dane osobowe 
kandydatów na pracowników oraz pracowników:     
    • imię (imiona) i nazwisko;
    • data urodzenia;
    • numer PESEL;
    • oznaczenie płci;
    • adres miejsca zamieszkania;
    • stanowisko pracy;
    • opis stanowiska pracy ( informacje o czynnikach szkodliwych, uciążliwych bądź  niebezpiecznych 
występujących na stanowisku pracy.
2. Zleceniodawca oświadcza, że w zakresie swoich działań własnych jest osobnym Administratorem 
danych osobowych, o których mowa w ust. 1 oraz, że jest uprawniony do ich przetwarzania w zakresie 
w jakim przekazuje je Zleceniobiorcy.
3. Zleceniobiorca jest Administratorem danych osobowych pracowników oraz kandydatów na 
pracowników Zleceniodawcy w związku z realizacją ustawowych obowiązków w zakresie medycyny pracy.
4. Zakres danych osobowych może ulec zmianie w przypadku zmiany aktualnie obowiązujących 
przepisów. 
5. Każda ze stron umowy w odniesieniu do danych osobowych, które przetwarza jako Administrator 
zobowiązana jest we własnym zakresie spełnić warunki legalności przetwarzania danych osobowych w 
tym w szczególności uzyskać niezbędne zgody oraz spełnić wymagane prawem obowiązki informacyjne.
6. Zleceniobiorca oświadcza, że jako podmiot wykonujący działalność leczniczą, będzie przetwarzał dane 
osobowe wyłącznie w celach związanych ze świadczeniem usług wskazanych w niniejszej umowie, tj. 
w celach udzielania świadczeń zdrowotnych, dokonywania rozliczeń z tego tytułu oraz prowadzenia, 
przechowywania i udostępniania dokumentacji medycznej, na podstawie przepisów ustawy z dnia 15 
kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej oraz ustawy z dnia 6 listopada o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta.
7. Przekazywanie dokumentów zawierających dane osobowe odbywać się będzie pomiędzy Stronami 
w sposób zapewniający ich należytą ochronę i zabezpieczenie przed dostępem osób nieupoważnionych, 
poprzez przekazanie danych osobowych drogą elektroniczną ( zaszyfrowany, zahasłowany plik) lub drogą 
tradycyjną (forma papierowa).
8. Informacje, uwagi oraz wnioski związane z właściwym przebiegiem realizacji umowy w zakresie 
ochrony przekazanych danych osobowych będą kierowane droga elektroniczna na poniższe adresy:

       

       Zleceniobiorca:  rejestracja@cmgwinner.pl
       

       Zleceniodawca:  

§ 7

1. Umowa została spisana na czas nieoznaczony.
2. Za zgodą stron umowa może być rozwiązana w każdym czasie.
3. Każda ze stron może rozwiązać niniejszą umowę za 1 miesięcznym wypowiedzeniem obowiązującym 
od końca miesiąca, w którym złożono oświadczenie o wypowiedzeniu.



§ 8

1. Wszelkie zmiany umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności.
2. Wszelkie spory wynikające z realizacji umowy strony zobowiązują się w pierwszej kolejności rozstrzygać
na drodze polubownej.
3. Umowa została sporządzona w trybie przepisów art. 734 §1 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 roku 
Kodeks Cywilny (Dz. U. z 2016 r. poz.380 z późn. Zm.) oraz ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku
o działalności leczniczej (dz. U. z 2016 r., poz. 1638 z późn. zm.).
4. Zamawiający zastrzega sobie prawo do odstąpienia od umowy z przyczyn zawinionych przez 
Wykonawcę w przypadku nie wykonania świadczeń zawartych w niniejszej umowie.
5. Wykonawca może odstąpić od umowy z przyczyn zawinionych przez Zamawiającego w przypadku 
zwłoki w płatności przez Zamawiającego dwóch kolejnych faktur po uprzednim pisemnym wezwaniu 
Zamawiającego do uregulowania zaległości i bezskutecznym upływie wyznaczonego w tym celu terminu. 
6. Wykonawca zastrzega sobie prawo do wstrzymania wykonywania przedmiotu umowy w przypadku 
zwłoki w płatności przez Zamawiającego jednej faktury po uprzednim pisemnym wezwaniu 
Zamawiającego do uregulowania zaległości i bezskutecznym upływie wyznaczonego w tym celu terminu.
7.  W  zakresie  nieuregulowanym  niniejszą  Umową  zastosowanie  mają  przepisy  Kodeksu  cywilnego,
ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych oraz inne przepisy obowiązującego prawa.
8.  W  przypadku,  gdy  niniejsza  Umowa  odwołuje  się  do  przepisów  prawa,  oznacza  to  również  inne
przepisy dotyczące ochrony danych osobowych, a także wszelkie nowelizacje, jakie wejdą w życie po dniu
zawarcia Umowy, jak również akty prawne, które zastąpią wskazane ustawy i rozporządzenia.

§  9

Umowa została spisana w dwóch egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.

       
                 Zamawiający                                                                                        Wykonawca



Załącznik nr 1 do umowy – cennik usług medycznych

Lp Nazwa usługi Cena

MEDYCYNA PRACY – BADANIA PROFILAKTYCZNE

1 Orzeczenie lekarza medycyny pracy do badań wstępnych, 
okresowych lub kontrolnych

80,00

2 Orzeczenie lekarza medycyny pracy do celów sanitarno-
epidemiologicznych

60,00

3 Orzeczenie lekarza medycyny pracy + wydanie orzeczenia do celów 
sanitarno-epidemiologicznych

140,00

4 Wydanie kolejnego orzeczenia lekarza medycyny pracy na podstawie
skierowania od więcej niż jednego pracodawcy (drugie i każde 
kolejne)

50,00

5 Orzeczenie lekarskie dla kierowców samochodów służbowych 150,00

6 Orzeczenie lekarza medycyny pracy w celu orzeczenia o potrzebie 
udzielenia urlopu dla poratowania zdrowia dla nauczyciela

100,00

7 Orzeczenie lekarskie dla kierowców zawodowych lub kierowców  do 
kursu

200,00

8 Odpis orzeczenia lub innego wyniku 50,00

9 Konsultacja okulisty z doborem szkieł korekcyjnych 80,00

10 Konsultacja okulisty w ramach medycyny pracy 60,00

11 Konsultacja neurologa w ramach medycyny pracy 60,00

12 Konsultacja laryngologa w ramach medycyny pracy 60,00

13 Konsultacja laryngologa + badanie audiometryczne 90,00

14 Konsultacja psychiatry w ramach medycyny pracy 80,00

15 Badanie pola widzenia 60,00

16 Spirometria 45,00

17 Ekg spoczynkowe 40,00

18 RTG klatki piersiowej lub inne wymagane zgodnie z wytycznymi 60,00

19 Badanie widzenia zmierzchowego i wrażliwości na olśnienie 40,00

20 Badania wysokościowe komplet specjalistów 260,00

21 Badanie psychologiczne dla osób kierujących pojazdami kat. B w 
ramach obowiązków służbowych

150,00

22 Badania psychologiczne operatorów 90,00

23 Badanie psychologiczne praca na wysokości 90,00

24 Badanie psychologiczne – praca wymagająca pełnej sprawności 
psychoruchowej

90,00

25 Badanie psychologiczne operator sprzętu budowlanego (koparki, 
ładowarki, walce, inne)

90,00

26 Badanie psychologiczne kierowców kat. B,C,CE,D,DE – do kursu, 
do wymiany prawa jazdy, do świadectwa kwalifikacji

150,00



27 Badania psychologiczne dla kierowców samochodów 
uprzywilejowanych 

150,00

28 Badania psychologiczne dla kandydatów na inspektorów nauki jazdy 
i egzaminatorów

150,00

29 Badanie psychologiczne taksówkarzy 150,00

30 Morfologia 14,00

31 OB. 6,00

32 Mocz – badanie ogólne 12,00

33 Glukoza z krwi, z palca 10,00

34 Alt 12,00

35 Ast 12,00

36 GGTP 12,00

37 Cholesterol całkowity z krwi, z palca 12,00

38 Lipidogram 18,00

39 Komisja BHP 250/godzina

INNE BADANIA SPECJALISTYCZNE

1 Badanie lekarskie dla osób posiadajacych lub ubiegających się o 
posiadanie broni

340,00

2 Badanie lekarskie dla kwalifikowanych pracowników ochrony 340,00

3 Badanie lekarskie dla kwalifikowanych pracowników zabezpieczenia
technicznego

250,00

4 Badanie psychologiczne kwalifikowanych pracowników ochrony 220,00

5 Badanie psychologiczne kandydata na sędziego 240,00

6 Badanie psychologiczne osób ubiegajacych sie lub przedłużających 
pozwolenie na broń

220,00

7 Badanie psychologiczne po odebraniu prawa jazdy 150,00


