Fundusze - Unia Europejska
EUI’OPEJSkIE > &/ S Europejski Fundusz
Program Regionalny PODKARPACKIE Rozwoju Regionalnego

Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadéw Opieki Zdrowotnej

Powiatowy Szpital Specjalistyczny

37-450 Stalowa Wola, ul. Staszica 4
NIP: 865-20-75-413, REGON: 000312567

111.2.230/ 1184 1ZP/2017r Stalowa Wola ,dnia 15.11.2017r

ZAPROSZENIE DO SKEADANIA OFERT NA:

wykonanie tablicy informacyjnej w ramach promocji projektu ,, Dostosowanie bloku
operacyjnego w Szpitalu w Stalowej Woli do obowiazujacych przepiséw, jako element polepszenia
jakosci swiadczonych ustug”.

I. Opis przedmiotu zamoéwienia :
Prosimy o przedstawienie oferty na wykonanie tablicy informacyjnej przy spetieniu n/w
wymaganiach:
1. Wykonanie zgodnie z wytycznymi zawartymi w dokumencie "KSIEGA IDENTYFIKACJI
WIZUALNE] znaku marki Fundusze Europejskie i znakéw programéw polityki spéjnosei na
lata 2014-2020" ( Zatacznik nr 2). Tablica realizowana ze $rodkow Europejskiego Funduszu

Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewodztwa
Podkarpackiego na lata 2014-2020. Tablica wykonana zgodnie ze wzorem stanowigcym

Zalgcznik nr 1 tego zamdwienia.
2. Tablica powinna zawiera¢:
a) zestaw logo — znaki FE i UE oraz oficjalne logo promocyjne wojewddztwa :

b) tytul projektu: "' Dostosowanie bloku operacyjnego w Szpitalu w Stalowej Woli do
obowiqzujacych przepiséw, jako element polepszenia jakosci Swiadczonych ustug";

c) cel projektu: Podniesienie standardéw swiadczonych ustug medycznych w Powiatowym
Szpitalu Specjalistycznym w Stalowej Woli oraz zwiekszenie dostepnosci do tych ustug.;

d) nazwe beneficjenta: Samodzielny Publiczny Zespét Zakiadéw Opieki Zdrowotnej
Powiatowy Szpital Specjalistyczny w Stalowej Woli;

e€) adres portalu www.mapadotacji.gov.pl

3. Tablica informacyjna nie moze zawiera¢ innych informacji i elementéw graficznych niz w/w.

4, Parametry techniczne tablicy:
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a) sztywna, wykonana z materiatu: plyta kompozytowa Dibond 3 mm ;
b) nadruk trwaty (nie moga by¢ naklejki);

c) tlo biale (nie przezroczyste);

d) odporna na dzialania zewnetrzne;

e) gwarancja 5 lat

5. Wymiary tablicy : 120 cm (wysokosci) x 180 cm (szerokosci).

6. Termin realizacji: do 7 dni od daty otrzymania zamowienia.

II. Zamawiajgcy:
SPZZ0Z Powiatowy Szpital Specjalistyczny w Stalowej Woli,
ul. Staszica 4; 37-450 Stalowa Wola; NIP: 865-20-75-413, Regon: 000312567,

ITI. Miejsce i dat skladania ofert:

Ofert¢ w formie pisemne;j nalezy ztozy¢ w Dziale Zamowien Publicznych i Zaopatrzenia Powiatowego
Szpitala Specjalistycznego w Stalowej Woli, ul. Staszica 4; 37-450 Stalowa Wola; pokéj nr 7
do dnia 24.11.2017r do godz. 09:00. z dopiskiem "Zaméwienia publiczne - Tablica informacyjna
Blok Operacyjny". Dopuszcza si¢ przestanie oferty, w tym samym terminie, w formie skanu, z
podpisem uprawnionej osoby, na adres e-mail: zam-publ@szpital-stw.com

IV. Otwarcie ofert nastapi w dniu 24.11.2017r , o godzinie 09:30
w Dziale Zaméwien Publicznych pok. nr 7

Osoba wyznaczona do kontaktu z Wykonawcami :

- Krzysztof Syty — informatyk tel. 15/ 843 33 70 w kazdy dzien roboczy
e-mail:informatyk@szpital-stw.com

-Agata Mazur — Kierownik Dz. Zam .Publ. i Zaopatrzenia tel/15 843 32 01 w kazdy dzien roboczy
e- mail :zam-publ@szpital-stw.com

V. Opis warunké6w i kryteriow wyboru Wykonawcy.
-Wykonawca musi ztozy¢ oferte spetniajaca wymagania zaproszenia do sktadania ofert, a zaoferowany
przedmiot zmo6wienia bedzie spelnial warunki okreslone w opisie przedmiotu zaméwienia
wg Zalgcznika nr 1 , Zalacznika nr 2
-Za najkorzystniejsza bedzie uznana oferta z najnizsza cena wynikajaca z zalaczonych wzorow —
Zalgcznik nr 1, Zalacznika nr 2

Postanowienia koncowe

1.Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia lub zamkniecia postepowania o udzielenie
zamowienia, na kazdym jego etapie bez podania przyczyny.

2.Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcey dodatkowych wyjasniefi lub uzupetnienia
nieprzedlozonych dokumentdéw.
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3.Do spraw nieuregulowanych w niniejszym Zaproszeniu majg zastosowanie przepisy : ustawy z dnia
23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (Dz. U. z 2014 r. poz. 121 ) oraz ustawy z dnia 17 listopada
1964 r. — Kodeks postgpowania cywilnego (Dz. U. z 2014 r. poz. 101 z pézn. Zm.).

4. Wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem oferty ponosi Wykonawca.

Integralng czes¢ niniejszego Zaproszenia stanowig nastepujace zalgczniki:
- Zalacznik Nr1 - Wzér tablicy informacyjnej ze znakiem Unii Europejskie;
- Zalgcznik Nr 2 — KSIEGA IDENTYFIKACJI WIZUALNE]
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