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SZPITAL PSYCHIATRYCZNY

44« 180 Toszek ul. Ghwicka 5

Toszek. dn. 03.10.2019 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE
nr sprawy 67/DEG/PW/2019

Zamawiajacy: SP ZOZ Szpital Psychiatryczny, ul. Gliwicka 5, 44-180 Toszek
zaprasza do zlozenia propozycji ofertowej na:

Przedmiot zamdéwienia: Przeprowadzenie szkolen dla pracownikéow SP ZOZ Szpitala
Psychiatrycznego w Toszku.
Postgpowanie bedzie przeprowadzone z podzialem na dwa pakiety:

PAKIET I - Szkolenie okresowe w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy.
Przedmiot zaméwienia w zakresie Pakietu | obejmuje przeprowadzenie szkolenia okresowego
w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy dla pracodawcow innych osob kierujacych
pracownikami, zgodnie z przepisami Kodeksu Pracy oraz Rozporzadzenia Gospodarki i Pracy
w sprawie szkolenia w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy z dnia 27 lipca 2004 r. (Dz.
U. nr 180 poz. 1860 z pozn. zm.). Tematyka szkolenia powinna dotyczyé: oceny zagrozen
wystepujacych w procesach pracy oraz ryzyka zwigzanego z tymi zagrozeniami, ksztaltowania
bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy, ochrony pracownikow przed zagrozeniami
zwigzanymi z wykonywang praca.

PAKIET II - Szkolenie z obslugi dZwigu towarowo — osobowego.

Przedmiot zamowienia w zakresie Pakietu Il obejmuje przeprowadzenie szkolenia z obstugi
dzwigu towarowo — osobowego nadajacego uprawnienia panstwowe UDT, zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Przedsi¢biorczoscei i Technologii z dnia 21 maja 2019 r. w sprawie
sposobu i trybu sprawdzania kwalifikacji wymaganych przy obstudze i konserwacji urzadzen
technicznych oraz sposobu i trybu przediuzania okresu waznosci zaswiadczen
kwalifikacyjnych (Dz. U. poz. 1008). Tematyka szkolenia powinna dotyczy¢: podstawowych
parametrow dzwigow, glownych zespoldw dzwigu towarowo — osobowego, obowigzkow i
zadan obstugujacego dzwigi, zasad bezpieczenstwa pracy przy obstudze dzwigow towarowo —
osobowych. Osoby uczestniczace w szkoleniu, po jego zakonczeniu otrzymuja legitymacje
UDT oraz zaswiadczenie z opisanym ramowym programem szkolenia.

Termin realizacji zamowienia: Listopad 2019 r.

Kryteria wyboru propozycji ofertowych:

- cena brutto za realizacj¢ zamowienia — 100 %

Ocena ofert dokonywana bgdzie wg kryterium:

cena brutto za realizacj¢ zamowienia, wg wzoru:
Sposab liczenia:

Cn
C=—x WC
Con
gdzie:
C - ilo$¢ punktow otrzymanych za proponowang cene
Cn - najnizsza cena proponowana przez Wykonawcow
Cos - cena badanej oferty
We o - wartos¢ wagowa 100 %
Strona internetowa: W sepitaltoszeh pl. nr telefonu centrali: 32 233-41-12
e-mail: inlow sspitalioszek pl
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e Oferty oceniane bgda za pomocg systemu punktowego.
e Obliczenia bedg dokonywane z doktadnoscia do dwoch miejsc po przecinku.
e Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta, ktora uzyska najwyzsza liczb¢ punktow.

5. Istotne postanowienia umowy. ktore zostana zawarte w jej tresci:

a) Realizacja zamowienia w zakresie Pakietu I powinna by¢ zaplanowana dla jednej grupy,
liczacej 50 osob, czas trwania szkolenia nie moze przekroczy¢ 3 dni, min. 16 godzin
zgodnie z ramowym planem szkolenia.

b) Realizacja zamdowienia w zakresie Pakietu Il powinna by¢ zaplanowana dla jednej grupy.
liczacej 15 osdb.

¢) Miejscem wykonania zamowienia bedzie Sala Konferencyjna w siedzibie Zamawiajacego.

d) Wykonawca zobowiazany jest do zapewnienia potrzebnego wyposazenia i materialow na
szkolenie.

e) Zamawiajacy zastrzega, ze platnos¢ w przypadku obu Pakietow zostanie dokonana po
pomysinym ukonczeniu szkolen przez uczestnikow.

f) ceny jednostkowe przedmiotu umowy okreslone przez Wykonawcow zostang ustalone na
okres waznosci umowy i nie bgda podlegaty zmianom

g) kary umowne w wysokosci;

Wykonawca zaplaci Zamawiajgecemu karg umowng:

— za odstgpienie od umowy przez Wykonawcg¢ 2z przyczyn, za ktére ponosi
odpowiedzialnos¢ Wykonawca - w wysokosci 5 % wynagrodzenia umownego za
niezrealizowang cz¢s$¢ umowy,

— za odstapienie od umowy przez Zamawiajacego z przyczyn, za ktore ponosi
odpowiedzialnos¢ Wykonawca — w wysokosci 5 % wynagrodzenia umownego za
niezrealizowana czgs¢ umowy,

— za zwloke w wykonaniu zamdwienia nie przekraczajaca 48 godzin — 0,1% wynagrodzenia
umownego za przedmiot dostawy.

Zamawiajgcy zaplaci Wykonawcy kare umowng:

— za odstapieniec od umowy przez Wykonawcg z przyczyn, za ktore ponosi

odpowiedzialnos¢ Zamawiajacy — w wysokosci 5 % wynagrodzenia umownego.

Prosimy o przeslanie propozycji ofertowej wypelnionej zgodnie z zalacznikiem nr 1
do niniejszego zapytania ofertowego w zamkniegtej kopercie na adres:

SP ZOZ Szpital Psychiatryczny w Toszku

Sekretariat Dyrektora Naczelnego

ul. Gliwicka 5, 44-180 Toszek

w nieprzekraczalnym terminie do 16.10.2019 r. do godz. 9.00 z dopiskiem
»Propozycja ofertowa — nr postgpowania 67/DEG/PW/2019 .,

Osobg do kontaktu: Pawel Wojciechowski (32) 233 41-12 wew. 290

Z, powazaniem

Zalaczniki:
1. Zalacznik nr | — Propozycja ofertowa
2. Zalacznik nr 2 — Propozycja ofertowa

Strona internetowa: www . sepitaltossek.pl. nrtelefonu centrali: 32 233-41-12
e-mail: intow sspitaltoszek.pl
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Zalgcznik nr 1 do Zapytania ofertowego

PROPOZYCJA OFERTOWA
nr sprawy 67/DEG/PW/2019
Przeprowadzenie szkolen dla pracownikow SP ZOZ Szpitala Psychiatrycznego w Toszku

Nazwa wyvkonawcy:

Adres wykonawcy:

Numer telefonu/fax

I. Propozycja ofertowa w zakresie Pakietu I - Szkolenie okresowe w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy.

Lp. Nazwa uslugi Liczba oséb Cena jedn. Netto | Wartos$¢ netto |Vat (%)| Wartoéé VAT | Warto$é brutto
uczestniczacych (zh) (zh) (zh) (zh)
| Przeprowadzenie szkolenia okresowego w
dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy dla .
L D 50 osdb
pracodawcow innych osob kierujacych
pracownikami.

2. Termin platnosci:
Wyznaczamy platno$¢ w terminie .........
/wymagane jest min. 14 dni, max 30 dni/

dni od daty dostarczenia kompletnych i prawidlowo wystawionych dokumentéw rozliczeniowych.

3. Inne....

pieczqtka i podpis Wykonawcy
upelnomocnionego przedstawiciela (Ii) Wykonawcy



Zalacznik nr 2 do Zapyvtania ofertowego

PROPOZYCJA OFERTOWA
nr sprawy 67/DEG/PW/2019
Przeprowadzenie szkolen dla pracownikow SP ZOZ Szpitala Psychiatrycznego w Toszku
Nazwa wykonawcy:

Adres wykonawcey:

Numer telefonu/fax:
1. Propozycja ofertowa w zakresie Pakietu II - Szkolenie z obslugi dzwigu towarowo — osobowego.

L.p. Nazwa uslugi Liczba oséb Cena jedn. Netto | Warto$¢é netto |Vat (%)| Warto§é¢ VAT | Warto$¢ brutto
uczestniczgcych (zh) (zh) (zh (zh)
1 Przeprowadzenie szkolenia z obstugi dzwigu
towarowo — osobowego nadajacego 15 osob
uprawnienia UDT.

2. Termin platnosci:
Wyznaczamy platnosé w terminie ......... dni od daty dostarczenia kompletnych i prawidlowo wystawionych dokumentow rozliczeniowych.
Awymagane jest min. 14 dni, max 30 dni/
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pieczatka i podpis Wykonawey
upelnomocnionego przedstawiciela (i) Wykonawcy



