Ce Centrum
e-Zdrowia
Zatgcznik nr 1 do Zapytania ofertowego

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamédwienia jest: Dostawa mebli biurowych i wyposazenia dla pomieszczen biurowych na
w Centrum e-Zdrowia (zwanych dalej jako ,,Meble”), wyszczegdlnionych w zatgczniku nr 1 do OPZ.

2. Termin realizaciji:
¢ Umowa obowigzuje od dnia jej podpisania do 30 listopada 2026 r.
¢ Dostawy Mebli beda odbywaty sie zgodnie ze zleceniem Zamawiajgcego.
e Termin realizacji dostawy Mebli wynosi do 45 dni od dnia ztozenia przez Zamawiajgcego zlecenia.

3.  Wymagania i warunki dotyczace przedmiotu zamdwienia.
W celu potwierdzenia spetnienia parametréw wskazanych w zatgczniku nr 1 do OPZ, do kazdego
Mebla nalezy przedstawic¢ karte katalogowg (formatu minimum A4), na ktérej bedzie przedstawiony
proponowany mebel. Karta katalogowa musi zawiera¢ minimalnie nastepujgce informacje:

a) nazwe mebla lub nazwe uzytego systemu meblowego;

b) nazwe producenta Mebla;

¢) rysunek lub zdjecie proponowanego mebla (rozmiar zdjecia pozwalajgcy dostrzec szczegoty —
optymalnie rozmiar zdjecia A5);

d) wymiary oraz szczegdty techniczne mebla pozwalajgce zweryfikowaé czy proponowany mebel
spetnia wymagania Zamawiajgcego m.in takie jak: wymiary mebla, informacja o regulacji
wysokosci, materiat z jakiego jest wykonany mebel, sposéb taczenia elementdéw sposdb rodzaj
zastosowanych  mocowan/uchwytéw/ rodzaj zastosowanego zamka (informacja
o dostepnych kluczach),

e) Zamawiajgcy dopuszcza maksymalnie #3% odchylenia od podanych wymiaréw mebli
wskazanych w zatgczniku nr 1 do OPZ Specyfikacja mebli (dalej zwana jako ,Specyfikacja”)
4. Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ przeprowadzenia dla potencjalnych Wykonawcéw wizji lokalnej.
5. Dostawa mebli i wyposazenia wyszczegdlnionych w zat. nr.1 do OPZ obejmuje:
a. transport mebli do siedziby Zamawiajgcego wraz z ich roztadunkiem,
b. wniesienie mebli do pomieszczenia wskazanego przez Zamawiajgcego,
c. montaz (*) Mebli w miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

* Przez montaz nalezy rozumieé instalacje Mebli (**) z uwzglednieniem ich dostosowania do
pomieszczeri, w ktorych bedq uzytkowane oraz do elementow znajdujgcych sie w pomieszczeniach
(montaz polega¢ ma w szczegdlnosci na skreceniu elementdow, ktore tego wymagajq, ustawieniu,
podwieszeniu i wypoziomowaniu poszczegdlnych elementéow wyposazenia bedqgcych przedmiotem
zamowienia).

** Zamawiajgcy dopuszcza, aby po uzgodnieniu z Zamawiajgcym, ztozenie Mebli odbyto sie
w pomieszczeniach Zamawiajgcego. Wykonawca jest zobowigzany do usuniecia wszelkich, powstatych
w wyniku tych czynnosci odpaddw, nieczystosci i naprawy powstatych ewentualnych uszkodzen.

5. Wszystkie oferowane i dostarczone Meble i wyposazenie muszg spetnia¢ minimalne wymagania
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ergonomii, o ktdrych mowa w zatgczniku nr 1 do wniosku.
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6. Zamawiajacy wymaga by zaoferowane przez Wykonawce meble przeznaczone do poszczegdlnych
pomieszczen, zgodnie z uwagami wskazanymi w Specyfikacji nalezaty do jednej
serii/typu/modelu, poszczegdlne rodzaje mebli byty ze sobg kompatybilne i wizualnie tworzyty
jednolite zestawy.

7. Na przedmiot zaméwienia Wykonawca udzieli minimum 24-miesiecznej gwarancji.

8. Wykonawca przedstawi Zamawiajgcemu certyfikaty, atesty poswiadczajgce spetnianie przez
poszczegdlne Meble wymaganych parametrow.

9. llosci wskazane w zatgczniku nr 1 do OPZ sg wielkosciami orientacyjnymi przyjetymi do wyceny
poszczegélnych pozycji. Wykonawcy nie stuzy roszczenie o realizacje dostawy w ilosciach
podanych w wyzej wymienionym zatgczniku.

Zatgczniki:

Zatacznik nr 1. Specyfikacja mebli i wyposazenia
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