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Poddebice, dnia 12.04.2017 r.
Wirysey Wykonawey

ZAPYTANIE OFERTOWE
procedura pon, 30 000 eura
Postgpowanic prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego zgodnie z art. 4 pkt. 8 Ustawy Prawo zamdwich
publicenych z dnia 29.01. 2004 r, (tekst jednolity tj. Dz, U, 22015 r, poz. 2164 z pdin. zm.)
Nrsprawy: PCEEPOAIS1A9201T

Poddebickie Centrum Zdrowia” Sp. z 0. 0. w Poddgbicach zaprasza do zlozenia oferty na "Swiadczenie uslug
prece perticra=palicea din ,, Poddebickicgo Centrum Zdrowia™ Sp.  o. 0. w Poddebicach®_
Kod CPV; 98341120-2, 98.34.11.40-8
Warunki udzialu w postgpowaniu;
¥ wykonanie zamdwicnia mogy ubicgad si¢ osoby fizyczne, kidre speiniajg ponizsze warunki posiadajg:
- uprawnicnia palacza,
- iwiadectwo kwalifikacyjne na obshuge urzadzed energetvernych Grupa [l
- poczucic odpowiedzialnodci za realizacje zadan (terminowodd, sumiennodd, dokladnodd, dyspozycyjnodl),
- wysoks kulture osobistg,
- niczbedna wiedzg | dodwiaderenie w prosdmiocie zamdwienia,
1) rmiin realizacji ramdwienia obejmuje o
z nia informacji:
Poddebickie Centrum Zdrowia™ Sp. 2 0. 0. w Poddgbicach, ul. Mickiewicza 16, 99-200 Poddebice
tel. 43/82 B8 250, fax: 43/82 B8 255,
Osoby upowamnione do kontaktdw:
mgr int. Dariusz Wieczorkiewicz, tel. 43/82 88 226
Lespil Frl.mm l‘.]rilninqrjn'_n'. tel. 43782 88 135
(ipis
5.1 Proedmiotem zamdwicnia j:!t "Swindczenie uslug przez portiera-palacza dla Poddgbickiego Centrum Zdrowia™
Sp.zo. 0w Puddghu:nch' na.l:z.qx:y:h du z.al:msu dzialania portiera - palacza w umpqh I-:ullmmn i ma ferenie

5.2 Fakrycena liczba godzin dwiadczonych ustug zaleina bgdzie od reeczywistych potrzeb Zamawiajgeego.

5.3 Whykonawca uczestniczacy w wiadczeniu ushig na terenie Zamawiajacego zobowigzany bedzie posiadac
odzie ochronng oraz identyfikatory imienne.

5.4 Wykonawca, jest zobligowany posiadaé uprawnienia palacza oraz uprawnienia na obshuge urzadzen
energetycznyveh Grupa 11 wymagane najpddniej do 3 miesigey od daty podpisania umowy.

5.5  Wykonawca uczestniczacy w Swiadezeniu ushugi zobowiazany bgdzie do:
a) Obshugi centrali telefoniczng),

Sqd Rejonowy dla Lodzi - Srédmicscia w Lodzi XX Wydzial Gospodarczy KRS pod nr KRS 0000384815
REGON 101075971; NIP §281409238; Kapital zalozycielski 2 258 200,00 PLN
RACHUNEK BANKOWY: Bank Spoldzielczy w Pabianicach PA-CO-BANK
nr konta: 30 8TER (D09 2022 0029 9606 0001



b) Odbierania i przewodenia zwlok z oddzialéw szpitalnych do Przechowalni zwiok oraz ich wydawanie
firmom pogreebowym,

¢) Kontrolowanie ruchu ostb wehodzgeych do szpitala | wychodzacych oraz éciste przestrzeganie zasad
odwicdzania chorych. W preypadkach  wyjgtkowych, przckazywanie sprawy do  decyzji
ordynatorakoordynatora lub lekarza dyurnego, kidrzy majq prawo wyrazi¢ zgodg na odwiedziny chorego,

d) Przestrzeganie obowigzku nabywania ochraniaczy na obuwie i pobierania za nie oplat od oséb wchodzacych
do pomieszezen medycenyeh szpitala,

¢) Cruwanie nad powierzonym mieniem na recepcji oraz nadzdr nad wydawaniem za pokwitowaniem kluczy
do pomieszezen srpilalnveh osobom uprawnionym.

i stosowania drodkdw ochrony osobiste] podcras Swiadcrenia ushugi - drodki ochrony stosowane do
wykonywanych czynnosci,

g} Zachowania w tajemnicy wszystkich informacji powzigtych w zwigzku z wykonywaniem ushug na terenie
szpitala, a szczegdlnodei tych, kideyeh ujawnienie moghloby narazié Zamawiajacego na szkode,

5.6 Wykonawca zobowigruje sig do dwiadczenia uslug w stawee okreflong] w Formularzu cenowym stanowigcym

iy

58

549

zalgcznik nr 2 do zapyiania ofertowego rgodnie z miesiecmym harmonogramem uzgodnionym z
Koordynatorem Dzialy Technicanego.
W czasic swindczenia uslug Wykonawea zobowigzany jest do realizacji zlecen preetodonego wspotpracujagc z
innymi komdrkami organizacyjnymi Zamawiajacego.
Wykonawca zobowigruje sig do wykonywania fwiadczonych ustug z zachowaniem nalefylej starannosci,
zgodnie ze standardami postgpowania obowiazujgoymi w PCE sp. 2 0. 0,
Zamawiajacy udostgpnia Wykonawcy pomieszczenia socjalne oraz pomieszczenia higieniczno-sanitarne.

Szczegblowe warunki Swindczenia ustug przez porticra-palacza okreélono w Zalaczniku nr 3 do Zapytania
ofertowego.

Sposdb wykonania ustug, jak rdwnied zwigzane z nim rozwiszania organizacyjne muszs spetniad wazysikie wymogi
wynikajace z przepisdw prawa powszechnie obowinnujacego, w tym w szczegdlnodei przepisdw obowigzujgcych
podmioty lecznicze, (j ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnoéci leczniczej, ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych, ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzecaniku Praw Pacjenta,
OraZ wewnelrane preepisy Lamawiajgceso,

9.1, Przy wyborze najkorzysiniejsze] oferty, Zamawiajacy kierowal sig bedzie nastepujacym kryvterium:
Cena = 100%
Cena oferty bedzie obliczana wg nastepujgcego woon:
Cena afenty X= Can’ Cx x 100
gdzie: Cuw — cena ofierty najiafisze)
Cx = cena oferty badanej X

2.1 Potwierdzong za zgodnoid¢ z oryginalem kserokopie dokumentow potwierdzajgevch kwalifikacje
Wykonawcy:
- wprawnicnia palacza - Swiadectwo kwalifikacyjne na obshuge urzgdzen energetveznych Grupa 11,

9.2. Potwierdzony za zgodnodé z oryginatem kserokopie akiualnego zadwiadcrenia lekarskiego o braku
preeciwwskazan zdrowotnych na stanowisku portier — palacz

9.3, Formularz ofertowy - Zalgeznik nr | do tapytania ofertowego

9.4 Formularz cenowy = Zalgeznik nr 2 do zopytania oferfowego

W proypadku braku kibregokolwiek z wiw dokumentéw, czy braku podpisu osoby upowaimionej do reprezentowania
Wykonawcy, oferta zostanie odraucona!

10, Spostb prveotowania oferty

Kazdy Wykonawea mode zhoryé tviko jedng oferte,

Oiferte nalery sporzgdzié w jezyku polskim, w formie pisemnej, na maszynie, komputerze, nietcieralnym atramentem,
umiefcic w zabezpieczonegj kopercie i opisanej w nastgpujacy sposdb:

nazwa | adres Zamawlalgeego
“"Poddebickie Centrum Zdrowia" 5p. z 0. 0.
ul. Mickiewicza 16

99-200 Poddebice



nazwa § adres BWykomawey, 2 adnafacly:

"Swiadczenie uslug proez portiera-palacza dla . Poddgbickicge Centrum Zdrowia® Sp. 2 0. o, w Poddghicach™
Nr sprawy: PCEZPO/IIS1092007
Nie otwierad do 18042007 r. do godz. 10:30

[1.1 Ofertg moima wycofad przed upbywem terminu skiadania ofert.

1.2 Wykonawca mode wprowadzié zmiany lub wycofaé zloong przez sichie oferte pod warunkiem, te Zamawiajgcy

oirzyma  pisemne ofwiadczenic o wprowadzenin zmian lub wycofaniu przed terminem do skladania ofert,

Powiadomiznie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu zlotone) przez sichie oferty musi byé dostarczane lub nadsylane

w kopercie z oznaczeniem , ZMIANA" lub ,WYCOFANIE".

[1.3 Wykonawea nie modke wprowadzad zmian w ofercie po upbywie terminu skladania ofert.

1.4 efertg malety slofyd w siedsibie Zamawiajgeege w Poddgbicach ul. Mickiewicza 16, budynek Administraci, I
— Xekretarial Zarzgdu w terminie do 18042007 k. do godz. 1000,

1.5 W preypadku oferty zlogone] po tvm lerminie Zamawiajacy niezwlocmie zwraca oferte, ktéra zostala zhokona po

terminie.

116 fhwarcle afert odbpdzie sfp I8.04.2007 v o godz 10:30 w siedzibie Zamawiajgoegs w Paddgbicach wl

Mickiewicza 16, budynek Administrachi, I pigive - pokdj socjainy.

12, Poddebickie Centrum Ldrowia sp. 2 0. 0, zastrzega sobie prawo do odwolania postepowania bez podania

prevezyny, jak rdwnie? preesuniecia termindw skladania ofert i ich otwierania,

Zalgcenik Nr | - Formularz ofertowy
Latgernik nr 2 — Formularz cenowy
Zalgeznik Nr 3 - Szczepdlowe warunki Swiadczenia ushug




