Ostrowiec Swietokrzyski, dnia 07.07.2017r.
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ZAPROSZENIE DO Zt OZENIA OFERTY

Zamawiajacy — Zespot Opieki Zdrowotnej w Ostrowcu Swietokrzyskim, zaprasza do ziozenia
oferty na: Swiadczenie ustug telefonicznych w sieci telefonii stacjonarnej
Informacje niezbedne do przygotowania i ziozenia oferty:

1) opis przedmiotu zaméwienia: zgodnie z zatacznikiem nr 1 do zaproszenia
2) termin wykonania zaméwienia: 24 miesiace od podpisania umowy
3) warunki ptatnosci — przelewem w terminie 30 dni od otrzymania poprawnie wystawione]

faktury przez Wykonawce.

4) Wykaz oswiadczen lub dokumentow, jakie maja dostarczy¢ Wykonawcy w celu
potwierdzenia spetnienia warunkéw udziatu w postepowaniu oraz w celu wykazania
braku podstaw do wykluczenia:

os$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z art. 24 ust. 1 oraz art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy

Prawo zaméwien publicznych - Zalgcznik nr 3 do zaproszenia

5

aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert.

5) osoby uprawnione do porozumiewania sie z wykonawcami: Mariusz Pastuszka
6) termin zwiazania ofertg: 30 dni, od terminu skitadania ofert.
7) opis sposobu przygotowywania ofert: Oferent moze ztozy¢ tylko jedna oferte

i zaproponowaé tylko jedna cene.
miejsce oraz termin skiadania i otwarcia ofert: Zamoéwienia Publiczne ZOZ, na nr faxu: 41 247-
80-50 lub e-mail: zamowienia@zoz.ostrowiec.pl do 20.07.2017 r. do godz. 11.00, otwarcie
dnia 20.07.2017 r. o godzinie 11.30
opis sposobu obliczenia ceny: ilo§é x cena jednostkowa netto = warto§é netto x % vat
+ wartosé netto = wartoéé brutto
opis kryteridw, ktérymi zamawiajgcy bedzie sie kierowat przy wyborze oferty, wraz z podaniem
znaczenia tych kryteriow i sposobu oceny ofert: cena 100%

Oceny ofert w zakresie przedstawionego powyzej kryterium zostang dokonane wedtug nastepujgcych

zasad:

llo$é punktéw badanej oferty = (Cpin / Coas) X WAGA

przy czym 1% = 1 pkt
gdzie: Cuin - N@jnizsza cena sposrod badanych ofert

Coad - cena oferty badanej :
informacje o formalnosciach, jakie powinny zosta¢ dopeinione po wyborze oferty w celu zawarcia
umowy w sprawie zamowienia publicznego: O wyborze oferty zamawiajacy powiadomi
niezwlocznie wykonawcoéw, ktorzy ubiegali sie o udzielenie zaméwienia oraz zamiesci te
informacje na swojej stronie internetowej. Wybranemu wykonawcy zamawiajgcy wskaze
termin i miejsce podpisania umowy.
istotne dla stron postanowienia, ktére zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy

w sprawie zamodwienia publicznego, ocgélne warunki umowy albo wzor umowy, jezeli



zamawiajgcy wymaga od wykonawcy, aby zawart z nim umowe w sprawie zamowienia
publicznego na takich warunkach: Wzér umowy na kompleksowe $wiadczenie ustug
telefonicznych obowiazany jest dostarczy¢ Wykonawca wybrany w wyniku
przeprowadzenia procedury.

Postepowanie o udzielenie zaméwienia jest prowadzone zgodnie z regulaminem udzielania
zamoéwienn o wartosci nie przekraczajacej wyrazonej w ziotych réwnowartosci kwoty, o ktorej
mowa w art. 4 pkt 8 ustawy - Prawo zamoéwien publicznych.

Reprezentujacy Z0Z Ostrowiec

WZdrgwott

/Jrzyvekim 7ESPOL OPIEK OWOK;I‘;‘NEJ
R ANSOWYCH  w Ostrowcu rzys
C Wy z.c EKTO A

' ds. Lecznictwa

mer Piotr CHUCHMAF A lekarz Dariusz Kopania

Zatacznik do zaproszenia stanowig:
1. opis przedmiotu zamoéwienia;

2. druk oferty;

3. oéwiadczenia.



ZALACZNIK nr 1 - opis przedmiotu zaméwienia

SPECYFIKACJA PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
NA SWIADCZENIE USLUG TELEFONICZNYCH W SIECI TELEFONI STACJONARNEJ

Uruchomienie nowych faczy musi sig odby¢ w sposéb pozwalajacy na ciagta realizacje potaczen
telefonicznych w okresie miedzy koricem realizacji obecnej umowy na $wiadczenie ustug telefonicznych,
a terminem rozpoczecia realizacji umowy zawartej w wyniku rozstrzygnigcia niniejszego postgpowania.

Zamawiajacy umozliwi przed planowanym terminem rozpoczecia realizacji umowy dostegp do
pomieszczenia, w ktérym zainstalowana bedzie centrala telefoniczna.

Wykonawca w ramach przedmiotu zaméwienia zapewni:

1. tgcza miejskie -
- 1 lgcze umozliwiajgce wykonywanie min. 30 jednoczesnych potgczen
2. Charakter tgcza podstawowego
- 200 numerow
- wszystkie dotychczasowe numery przeniesione na fgcze podstawowe
a) mozliwos¢ wykonywania potgczen na numery alarmowe - bezptatnie (np. 112, 997, 998, 999, i inne)
b) mozliwosé wykonywania potaczen informacyjnych i ustugowych (np. 118913, numery telefoniczne
do biur numeréw réznych operatoréw) rozliczane w rachunku wybranego w tym postgpowaniu
Wykonawcy,
¢) mozliwoé¢ korzystania z informaciji o numerach abonentow na terenie Polski,
d) bezptatne dostarczanie, za okres rozliczeniowy, szczegotowego wykazu wykonanych na rzecz
Zamawiajgcego ustug telekomunikacyjnych - bilingi elektroniczne,
e) bezptatne przeniesienie numeréw od obecnych operatorow

3. Wykonawca zobowigzany jest biezgco informowac o wszelkich zmianach w zakresie ustug
telekomunikacyjnych z wyprzedzeniem pozwalajgcym na podjecie ewentuainych dziatan ze strony
Zamawiajacego.

Zamawiajgcy nie dopuszcza przerw w dostawie ustug, czyli Wykonawca ma zapewni¢ zachowanie
ciggtosci $wiadczenia ustug telekomunikacyjnych w catym okresie trwania umowy.

4. Obecnie $redni miesieczny czas w minutach potgczen wychodzacych Zamawiajgcego wynosi:

- potaczenia lokaine - 2 400 minut,

- Polgczenia miedzystrefowe -1 700 minut,

- Polgczenia do sieci komoérkowych - 2 500 minut,

5. Zamawiajgcy przewiduje mozliwos¢ wystapienia potgczen miedzynarodowych, kiére beda rozliczane
osobno, wg cennika dostarczonego przez Wykonawce.

6. Wykonawca na okres trwania umowy, zaproponuje Zamawiajacemu stawki dla potgczen lokalnych i
strefowych, miedzystrefowych i potaczen do sieci komoérkowych.

7. Wykonawca zapewnia sekundowe naliczanie czasu realizowanych rozméw telefonicznych bez
naliczania optaty poczatkowej (nie dopuszcza sie zadnych opfat za inicjacje potgczenia).

8. Wymagany czas podjecia naprawy w przypadku awarii tgcza do 2 godzin, usuniecie usterki do 12
godzin



ZAELACZNIK nr 2 do zaproszenia

OFERENT ZAMAWIAJACY

Zespot Opieki Zdrowotnej
ul. Szymanowskie%o 1
27-400 Ostrowiec Sw.
Piecze¢ Oferenta tel.041- 247-80-00
Regon: fax 041- 247-80-50

OFERTA

Osoby upowaznione do wystepowania w imieniu firmy (zgodnie z wpisem w rejestrze lub
z zalgczonym na pismie upowaznieniem )

imie i nazwisko stanowisko

Osoby upowaznione do podpisania umowy w imieniu firmy (zgodnie z wpisem w rejestrze lub
z zalgczonym na pi$mie upowaznieniem )

imie i nazwisko stanowisko

> osoba upowazniona do KONtaKtU .........c..ccoerieiiiiniiiniiieii e

(1) I T o e SR e~mallnade st
» osoba odpowiedzialna w sprawach realizacji przedmiotu zaméwienia..................
1] H e W g e & Al s e ek

W zwiazku z zapytaniem cenowym na Swiadczenie ustug telefonicznych w sieci telefonii
stacjonarnej o wartosci szacunkowej nie przekraczajgcej 30.000 euro dla Zespotu Opieki Zdrowotnej
w Ostrowcu Swietokrzyskim:

Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia w petnym rzeczowym zakresie objgtym
w ogloszem'u Za cene:

Lp. Opis llo§é minut w| Cena za Wartosé VAT Wartos¢
miesiacu impuls netto % brutto

1. | Potgczenia lokalne 2.400

Potaczenia 1.700
2. | miedzystrefowe

Potaczenia do sieci 2.500
3. | komaorkowych

RAZEM

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Termin platnosci - przelewem 30 dni od otrzymania poprawnie wystawionej faktury

Stabilnos¢ cen - przez caly okres trwania umowy cena za impuls nie zostanie podwyzszona, moze
jedynie zosta¢ obnizona.

Termin wykonania zaméwienia: 24 miesigce od podpisania umowy, rozpoczecie $wiadczenia ustug

nie wczesniej niz 30 lipiec 2017r.

Oswiadczamy, ze :

Nie zalegamy z optatami podatku w Urzedzie Skarbowym

Nie zalegamy z odprowadzeniem skifadek na Ubezpieczenie Spoteczne

Oferujemy czas podjecia naprawy w przypadku awarii fgcza ..... godz., usuniecie usterki .... godz.

Zapoznalismy sie ze warunkami zaméwienia i nie wnosimy do nich zastrzezen.

Zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy w miejscu i terminie

wyznaczonym przez zamawiajgcego.

oM

podpis Wykonawcy !ub‘o-s.t.b.b. upowaZmonych
do reprezentowania Wykonawcy



ZALACZNIK nr 3 do zaproszenia

OSWIADCZENIE

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o zaméwienie publiczne na ,,Swiadczenie ustug telefonicznych
w sieci telefonii stacjonarnej” dia Zespotu Opieki Zdrowotnej w Ostrowcu Swietokrzyskim

W imieniu

oswiadczam ze:

1) wykonawca, ktérego reprezentuje, nie podlega wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamodwienia
na podstawie art. 24 ust. 1 oraz art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych .

podpis Wykonawcy lub oééb upowaZmonych :
do reprezentowania Wykonawcy



