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SPZOZ WSZS Nr 4/DZ7Z1L/2016 Bytom, dnia 4 listopad 2016 .

ZAPYTANIE OFERTOWE

Zapraszamy instytucje do sktadania ofert w celu dokonania wyboru wykonawcy do
organizacji i przeprowadzenia szkolenia finansowane ze sSrodkéw Krajowego Funduszu
Szkoleniowego w ramach dziatan obejmujacych ksztatcenie ustawiczne pracownikéow i
pracodawcow.

1 OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamodwienia jest ustuga organizacji i przeprowadzenie szkolenia
pn:

e Kurs - prawo zaméwien publicznych” dla 29 os6b zatrudnionych w
Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 4 w Bytomiu

Celem kursu jest przygotowanie uczestnika szkolenia do pracy przy realizacji
postepowan w trybie Prawo Zamowien Publicznych.

e ,Kurs - komunikacja interpersonalna pracownikow stuzby zdrowia ze
szczegolnym uwzglednieniem komunikacji z klientem trudnym” dla 20
0s6b zatrudnionych w Wojewo6dzkim Szpitalu Specjalistyczny

Celem kursu jest przeszkolenie i przygotowanie psychologiczne Pracownikéw
obstugujacych  problematycznych  pacjentéw  podsuwajace  standardy
postepowania w trudnych sytuacjach.

e ,Kurs - trening umiejetnosci interpersonalnych” dla 46 os6b
zatrudnionych w Wojewo6dzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 4 w Bytomiu

Celem kursu jest automotywacja pracownikéw: przeciwdziatanie wypaleniu
zawodowemu: dtugotrwala praca na stanowiskach zwigzanych z praca w
wysokim stresie, wykonywanie czynnos$ci powtarzalnych, niskie zarobki, itd.

2. Termin realizacji szkolenia: do dnia 03.12.2016 .
3. Miejsce realizacji szkolenia: siedziba udzielajacego zaméwienia: Wojewddzki
Szpital Specjalistyczny nr 4 w Bytomiu, al. Legionow 10



4. Oferta winna zawiera¢ uwzglednienie platnosci za wynajem/uzyczenie
lokalu udostepnionego przez Zamawiajacego.

5. Czas trwania szkolenia nalezy uwzgledni¢ w Zatgczniku nr 3 ,Program

szkolenia”.

Zajecia musza by¢ realizowane wg harmonogramu.

7. Wykonawca zobowigzany bedzie do zapewnienia uczestnikowi szkolenia:

a) materiatéw szkoleniowych,
b) wykonywania zaje¢ z zachowaniem bezpiecznych i higienicznych warunkéw
realizacji szkolenia.

8. Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca wyznaczyt opiekuna szkolenia, czyli
osobe odpowiedzialng za organizacje szkolenia, wskazang do kontaktu z
uczestnikiem szkolenia oraz Zamawiajgcym.

9. Zamawiajacy dopuszcza przeprowadzenie wizyt monitorujacych szkolenie.

10. Na zakonczenie szkolenia Wykonawca przeprowadzi ankiete oceniajaca
szkolenie.

11. Szkolenie konczy sie egzaminem wewnetrznym, po zdaniu ktérego uczestnik
otrzyma zaswiadczenie o ukonczeniu szkolenia.

o

II Dokumenty, jakie winna zawierac oferta:

1. Formularz ofertowy (wg wzoru Zatgcznik Nr 2 do Zapytania ofertowego).

2. Program szkolenia (wg wzoru Zatgcznik Nr 3 do Zapytania ofertowego).

3. Wykaz kwalifikacji i doSwiadczenia zawodowego kadry zaangazowanej w
realizacje zamodwienia (wg wzoru Zatacznik Nr 4 do zapytania ofertowego).
Uwzgledniane bedzie doswiadczenie w przeprowadzeniu szkolen zdobyte w
okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert.

4. Dokumenty potwierdzajace doswiadczenie instytucji szkoleniowej w realizacji
szkolen z obszaru zlecanego lub powierzanego szkolenia tj. w obszarze ochrony
zdrowia. Uwzgledniane bedzie doswiadczenie w przeprowadzeniu szkolen w
okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert.

5. Kopia Certyfikatu jakosci ustug potwierdzony za zgodno$¢ z oryginatem, jezeli
jednostka taki posiada.

III Miejsce oraz termin skladania:

1. Oferty sktadane sg na formularzu stanowigcym Zatacznik nr 2 do Zapytania
ofertowego.

2. Oferty musza by¢ ztoZzone w siedzibie Zamawiajacego w Bytomiu przy ul. Alei
Legionéw 10 Kancelaria Gtéwna, w terminie do dnia 09.11.2016 r. do godz.
15.00. Godziny pracy Kancelarii Gtownej: od poniedziatku do pigtku od 07:30 do
15:05 badz na adres e-mail: kadry@szpital4.bytom.pl

3. Oferte nalezy umie$ci¢ w zamknietym opakowaniu, uniemozliwiajagcym
odczytanie zawarto$ci bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie winno by¢
oznaczone nazwg i adresem Wykonawcy, zaadresowane na adres



Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 4 w Bytomiu, ul. Aleja Legionow
10, Bytom 41-902) oraz opisane:

OdpowiedZ na zaproszenie z dnia 04.11.2016 r. dotyczqce ustugi organizacji
i przeprowadzenia szkolenia pn:

»Kurs - prawo zamowien publicznych”

»Kurs - komunikacja interpersonalna pracownikow stuzby zdrowia ze
szczegolnym uwzglednieniem komunikacji z klientem trudnym”

»Kurs - trening umiejetnosci interpersonalnych”

Jednoczes$nie informujemy, Ze ztoZenie oferty nie bedzie wigzato stron oraz, ze w trakcie
oceny ofert mozemy zwracac sie o dodatkowe informacje niezbedne przy dokonywaniu
oceny.

Wybor oferty zostanie dokonany wg kryteriow okreslonych w Zatagczniku nr 1 do
Zarzadzenia Dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 4 w Bytomiu w
sprawie Kryteriow wyboru instytucji szkoleniowych do przeprowadzenia szkolen ze
srodkoéw finansowanych z Krajowego Funduszu Szkoleniowego.

W przypadku, gdy dwie oferty uzyskaja taka samg ilos¢ punktow, wybrana zostanie
oferta z najnizsza cena.

Oferta, ktora nie bedzie speiniata warunkéw okreslonych w opisie przedmiotu
zaméwienia w Zapytaniu ofertowym nie bedzie podlegac ocenie. Oferty ztoZone po
terminie nie bedg podlegaty ocenie.

W przypadku pytan prosimy kontaktowac sie z p. Urszulg Kwas$nik tel. (32) 396 46 10
lub p. Renatg Peciak tel. (32) 396 46 50.



