Załącznik nr 1/ BHP
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Wołominie
ul. Legionów 78, 05-200 Wołomin


FORMULARZ OFERTOWY
na świadczenie kompleksowych usług w zakresie BHP
na rzecz Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Wołominie w 2026 roku

Dane Wykonawcy:
	
Nazwa	

	

	Siedziba

	

	Nr tel.	

	

	Adres e-mail	

	

	NIP	

	

	REGON	

	



Oferta:
	Lp.
	Usługa
	Ilość
	Cena jednostkowa brutto (zł)
	Punkty

	1
	Szkolenie wstępne BHP         
	1 osoba
	
	

	2
	Szkolenie okresowe BHP      
	1 osoba
	
	

	3
	Ocena ryzyka zawodowego sporządzenie/aktualizacja 
	1 stanowisko
	
	

	4
	Udział w ustalaniu okoliczności wypadku, w tym sporządzenie dokumentacji powypadkowej
	1 osoba
	
	

	5
	Przegląd warunków pracy
	1 stanowisko
	
	

	6
	Dokonywanie okresowych przeglądów stanowisk pracy
	1 stanowisko
	
	

	7
	Wyposażenie stanowisk pracy w instrukcje stanowiskowe 
	1 stanowisko
	
	

	8
	Przygotowanie projektów zarządzeń oraz  instrukcji z zakresu BHP 
	1 sztuka
	
	

	9
	Sporządzenie  okresowej analizy bezpieczeństwa i higieny pracy z propozycjami przedsięwzięć technicznych i organizacyjnych
	1 -razowo         w I półroczu
	
	

	10
	Przesyłanie informacji dla Zamawiającego dotyczących zmiany obowiązujących przepisów z zakresu BHP 
	1 sztuka
	
	

	SUMA PUNKTÓW
	



Ceny za usługi nie ujęte w cenniku, a związane w szczególności  z obowiązującymi przepisami BHP i prawa pracy, będą wyceniane przez Wykonawcę w miarę potrzeb i zapytań Zamawiającego.
 


Sposób oceny ofert:

-Maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania: 100 pkt.
-W tabeli znajduje się 10 pozycji, za każdą najniższą cenę za usługę zostanie przyznane 10 pkt.
-Najniższa cena w danej pozycji = 10 pkt.
-Punkty z wszystkich pozycji są sumowane.
-Oferta z najwyższą łączną liczbą punktów zostaje uznana za najkorzystniejszą.
-W przypadku remisu – negocjacje z oferentami.


Osoba do kontaktu w sprawie oferty:
Imię i nazwisko: Anna Mrozowska
Nr telefonu: 22 776 21 92
Adres e-mail: anna.mrozowska@sanepid.gov.pl

Oświadczenia:
-Zapoznałem/am się z treścią zapytania ofertowego i nie wnoszę zastrzeżeń.
-Oświadczam, że związuję się ofertą na okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
-Akceptuję bez zastrzeżeń wzór umowy i zobowiązuję się do jej podpisania w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
-Spełniam wszystkie warunki określone w zapytaniu ofertowym i złożyłem wszystkie wymagane dokumenty.
-Gwarantuję wykonanie zamówienia zgodnie z zapytaniem ofertowym i załącznikami.
-Zobowiązuję się do wykonania zamówienia w terminie do dnia 31 grudnia 2026 r.
-W przypadku wyboru niniejszej oferty, powyższa cena zawiera wszystkie koszty realizacji przedmiotu zamówienia.

Załączniki: zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego.



.....................................................................................................
Podpis osoby upoważnionej


Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji postępowania ofertowego zgodnie z RODO.

.....................................................................................................
Podpis osoby upoważnionej



