Szpitale Pomorskie Podmiot Leczniczy Samorzadu
Sp.20.0. Wojewddztwa Pomorskiego

Wejherowo, dnia 31 pazdziernika 2024r.

D.7C/Z20/14/2024
W/g rozdzielnika

ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpitale Pomorskie Sp. z 0.0. zapraszajq Panstwa do zfoZenia oferty cenowej na wykonanie zadania o
szacunkowej wartosci zamowienia nie przekraczajgcej 30 000 euro w oparciu o dyspozycje art. 2 ust. 1
pkt. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamowien publicznych zamdwienie nie podlega ustawie.

,Dostawa ustugi dostepu do Internetu i dzierzawy linii telefonicznych w Szpitalu
Specjalistycznym im. F. Ceynowy w Wejherowie”.
1. Zamawiajacy:
a. Szpitale Pomorskie Sp. z 0.0. z siedzibg: 81-519 Gdynia, ul. Powstania Styczniowego 1,
reprezentowane przez:
Jolanta Sobieranska-Grenda - Prezes Zarzadu,
Dariusza Natecza - Wiceprezes Zarzadu.
b. Komorka organizacyjna Zamawiajgcego prowadzacg sprawe:
Dziat Techniczny Szpital Specjalistyczny im. F. Ceynowy w Wejherowie
c. Zamawiajacy do bezposredniego kontaktu z Wykonawcami upowaznit Pana/Panig
Formella Sylwia - Inspektor ds. technicznych tel.58 5727211
Duda Pawet - Kierownik Dziatu Technicznego tel.58 5727304
2. Przedmiot zamowienia:
Dostawa ustugi dostepu do Internetu i dzierzawy linii telefonicznych w Szpitalu Specjalistycznym
im. F. Ceynowy w Wejherowie
Zakres zamodwienia:
tacza internetowe:
taczel:
tacze w technologii optycznej FO
Adres ustugi: 84-200 Wejherowo ul. Dr A. Jagalskiego 10

Nie gorsze niz 100/100Mbit/s symetryczne,

4 state, zewnetrzne adresy IP,

tacze ll:

Adres ustugi: 84 -250 Gniewino, ul. Pomorska 40/1
Nie gorsze niz 50/1 Mbit/s

Na potrzeby wykonywania ustugi w pomieszczeniu wskazanym przez Zamawiajgcego w
lokalizacji: Gniewino, ul. Pomorska 40/1 zostanie zainstalowane urzgdzenie dajgce dostep do
sieci przewodowej i bezprzewodowe;j.
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tacze lll (na potrzeby telefonii VOIP):

Adres ustugi: 84-200 Wejherowo ul. Dr A. Jagalskiego 10
10Mbit/s na potrzeby telefonii VOIP

Telefonia VOIP

Nr gtéwny centrali 58-57-27-000

Pula nr wychodzacych na miasto nie mniej niz: 41

Zamawiajacy wykorzystuje réwniez w centrali telefonicznej nr analogowe. Ponizej podano
numery.

58-67-75-030; 58-67-94-705; 58-67-23-995; 58-67-70-011; 58-67-72-020; 58-67-721-082
Wykonawca ustugi musi zachowac obecng numeracje i przenies¢ jg od obecnego dostawcy ustug:

Chopin Telewizja Kablowa Sp. z 0.0. z siedzibg w Wejherowie przy ul. Przemystowej 3, NIP: 588-
115-43-60.

Na potrzeby wykonywania ustugi w pomieszczeniu operatorskim Zamawiajgcego w lokalizacji:

84-200 Wejherowo ul. Dr A. Jagalskiego 10; zostanie zainstalowane urzgdzenie rozdzielajgce
tacza na potrzeby Internetu i VOIP.

Nazwa centrali telefonicznej: SICAN NCP.Baselk — CM400P.

3. Gwarancja jakosci:
a. Gwarancja nieprzerwanej pracy taczy na poziomie 99,5% rocznie

b. Praca linii zgtoszeniowej 24/7
c. Czas usuniecia awarii 4h

4. Warunki finansowego rozliczenia realizacji zadania:

a. Termin ptatnosci: 30 dni od daty otrzymania prawidfowo sporzadzonej faktury VAT wraz z
wymaganymi dokumentami,

b. Pfatnos¢: Na podstawie prawidiowo sporzgdzonej faktury VAT po zakoriczeniu realizacji
zlecenia przedmiotu zaméwienia i bezusterkowym odbiorze.

c. Okres trwania umowy (czas oznaczony) 24 miesiecy z miesiecznym okresem
wypowiedzenia przez strony. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do wypowiedzenia
umowy bez ponoszenia kar umownych po czasie nie krétszym niz 12 miesiecy.

5. Cena oferty:

Cena oferty musi obejmowac:

a. Cena oferty powinna zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem przedmiotu
zamowienia,
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b. Cena oferty jest ceng brutto zawierajgca wszelkie ewentualne rabaty, upusty, promocje.

c. Wykonawca poniesie koszty usuniecia ewentualnych uszkodzen itp. powstatych z winy
Wykonawcy

6. Kryteria, ktorymi Zamawiajacy bedzie sie kierowat przy wyborze oferty:
a. Cena-100%

7. Sktadanie ofert:
a. Miejsce sktadania ofert: adres e-mail: sformella@szpitalepomorskie.eu
b. Termin ztozenia oferty: do dnia 06.11.2024r. godz.9:00

8. Wymogi dotyczace oferty:

a. Wykonawca moze ziozy¢ tylko jedng oferte, tres¢ oferty pod rygorem odrzucenia musi
odpowiadac tresci niniejszego zapytania.

b. Wykonawca ponosi wszelkie konsekwencje zwigzane ze zlozeniem oferty o tresci
niezgodnej z zapytaniem lub ziozenie oferty w innym miejscu lub terminie niz wyiej
okreslono.

c. Ofertaiwszystkie inne oswiadczenia winny by¢ podpisane przez osobe (lub osoby) do tego
upowazniong, tzn. osobe (lub osoby) upowazniong do sktadania o$wiadczen woli w imieniu
Wykonawcy i zaciggania zobowigzan o wartosci odpowiadajgcej cenie ztozonej oferty.

9. Wymagania stawiane Oferentom:

Oferent w imieniu Zamawiajgcego powinien dokonac rejestracji w RIPE

Ustugodawca jest zobowigzany do wspoétdziatania przy wykrywaniu i blokowaniu atakéw DoS

w przestrzeni oferowanego tacza oraz ustugi

10. Otwarcie ofert

a. Miejsce otwarcia ofert :

Szpitale Pomorskie Sp. z o0.0. w lokalizacji: Szpital Specjalistyczny im. F. Ceynowy w

Wejherowie przy ul. Dr A, Jagalskiego 10, Biuro Dziatu Technicznego, pokdéj nr 11.

b. Termin otwarcia ofert : 06.11.2024r. godz. 09:30

11. Zamawiajacy informuje, ze w przypadku wystapienia uzasadnionych okolicznoséci powodujacych,
ze w interesie Zamawiajgcego jest uniewaznienie postepowania lub odstgpienie od realizacji
zamoéwienia, moze on uniewaini¢ postepowanie lub odstapi¢ od realizacji zamoéwienia na
kazdym jego etapie, powiadamiajac o uniewaznieniu lub odstgpieniu Wykonawcow, bez podania

przyczyny. i /J T

(Podpis Kierownika Zamayﬁajacego lub osoby upowaznionej)

Otrzymuja:
1.a/a
2. Adresat
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