
Załącznik nr 3 do  

Regulaminu udzielania zamówień publicznych  

o wartości poniżej 130 000 zł  

w Publicznym Zakładzie Lecznictwa Ambulatoryjnego w Strzelinie 
 

Strzelin, dn. 08.07.2025r. 

 

 

 

 

 

ZAPYTANIE OFERTOWE  

– ZAPROSZENIE DO ZŁOŻENIA OFERTY 

 

 

1. Zamawiający, którym jest Publiczny Zakład Lecznictwa Ambulatoryjnego w Strzelinie, 

57- 100 Strzelin, ul. Mickiewicza 20 NIP: 914-14-01-881 Regon: 931185183, KRS: 

0000063533, zaprasza do złożenia ofert na zadanie: Wykonanie audytu wstępnego 

(dostępności) w ramach projektu „Dostępność Plus dla AOS” (1/AOS/2025). 

2. Zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 1 oraz ust. 2 ustawy z dnia 11 września 2019 r. – Prawo 

zamówień publicznych, ustawy nie stosuje się do zamówień, których wartość jest 

mniejsza niż 130 000 zł. 

3. Opis Przedmiotu Zamówienia: przedmiotem zamówienia jest wykonanie audytu 

wstępnego (dostępności) w ramach projektu „Dostępność Plus dla AOS” 

(1/AOS/2025). Celem audytu wstępnego jest ocena i analiza danego obiektu pod 

względem spełniania wymagań osób z różnymi rodzajami niepełnosprawności oraz 

osób ze szczególnymi potrzebami a w szczególności: 

• określenie wyjściowego poziomu dostępności podmiotu, 

• ocenę dostępności placówki w obszarze architektonicznym, informacyjno-

komunikacyjnym oraz cyfrowym pod kątem spełniania wymagań określonych 

w Standardzie Dostępności AOS, 

• podniesienie świadomości podmiotu leczniczego na temat jego dostępności dla osób 

ze szczególnymi potrzebami. 

Informacje dot. audytowanej placówki: 

Adres: ul. A. Mickiewicza 20, 57-100 Strzelin 

Budynek – 3 kondygnacje, winda, toalety ogólnodostępne, dwa wejścia do budynku 

jedno z podjazdem. 

Strona internetowa: www.pzla-strzelin.pl 

4. Wymagania: audyt wstępny należy wykonać po dokładnym zapoznaniu się z Procedurą 

naboru wniosków o powierzenie grantu dla podmiotów leczniczych udzielających 

świadczeń AOS oraz zasady realizacji i rozliczenia przedsięwzięć w ramach projektu 

„Dostępność Plus dla AOS” (1/AOS/2025), a także jej integralnymi załącznikami 

stanowiącymi dokumentację konkursową. Audyt musi zostać wykonany przez podmiot 

znajdujący się w wykazie podmiotów dokonujących certyfikacji dostępności, o którym 

mowa w art. 17 Ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu dostępności osobom ze 

szczególnymi potrzebami (Dz. U. z 2024 r. poz.1411). 

5. Ofertę według wzoru stanowiącego załącznik nr 1 do niniejszego zaproszenia do 

składania ofert, należy złożyć w siedzibie Zamawiającego lub przesłać pocztą, 

względnie na adres poczty elektronicznej zamowienia@pzla-strzelin.pl. Ofertę należy 

złożyć lub przesłać w terminie do dnia 16.07.2025r., do godz. 14:00. 

6. Termin realizacji zamówienia – Zamawiający planuje zrealizować zamówienie do dnia 

14.08.2025r. 



7. Oferty złożone po terminie wskazanym w pkt. 5 nie będą rozpatrywane. 

8. Zamawiający informuje, że zamówienie zostanie udzielone Wykonawcy, który złoży 

ofertę z najniższą ceną netto plus podatek VAT, obejmującą całość przedmiotu 

zamówienia. Płatność będzie dokonywana na rachunek bankowy Wykonawcy w 

terminie 14 dni od dostarczenia prawidłowo wystawionej faktury VAT. 

Informacje dotyczące przetwarzania danych osobowych. Administratorem Danych Osobowych – jest Publiczny 

Zakład Lecznictwa Ambulatoryjnego w Strzelinie, 57- 100 Strzelin, ul. Mickiewicza 20. Administrator wyznaczył 

Inspektora Ochrony Danych, z którym można się skontaktować na adres Zakładu. Dane osobowe przetwarzane są 

na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b i c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 

r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. 

Urz. UE L 119, s..1), tj. w celu zawarcia umowy, zainteresowania naszą ofertą lub wykonania umowy oraz 

obowiązków obligacyjnych powstałych pomiędzy jednostką z podmiotem danych oraz na podstawie art. 6 ust. 1 

lit. c RODO, tj. wypełnienia obowiązku prawnego nałożonego na Administratora w związku z ustawą z dnia 11 

września 2019 r. – Prawo zamówień publicznych. Dane przetwarzane są w zakresie imienia i nazwiska, adresu 

prowadzenia działalności, konta bankowego, NIP, PESEL (dot. osoby fizycznej). Nie przekazuje się danych do 

innych odbiorców lub państwa trzeciego poza terenem Polski i UE. Okres przechowywania danych wynosi 4 lata. 

Katalog praw przysługujących osobie: dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii; do sprostowania 

(poprawienia danych); ograniczenia przetwarzania danych; wniesienie sprzeciwu co do przetwarzania danych; 

wniesienia skargi do organu nadzorczego właściwego we względu na centralną ochronę danych osobowych – 

Prezesa Urzędu Ochrony Danych w Warszawie w wypadku stwierdzenia naruszenia przetwarzania danych 

osobowych bądź niezgodności z celem ich zebrania. Podanie danych jest warunkiem rozpoznania oferty i zawarcia 

umowy. W przypadku niepodania danych niezbędnych do zawarcia umowy, możemy odmówić jej podpisania. 

Nie stosuje się automatycznego przetwarzania danych, w tym profilowania. 

 

 

 

 

Strzelin, 08.07.2025r. 
(miejscowość, data) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



FORMULARZ OFERTOWY 

 

 

 

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe PZLA w Strzelinie z dnia 08.07.2025 r., dotyczące 

zamówienia publicznego realizowanego na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1 oraz ust 2  ustawy z 

dnia 11 września 2019 r. – Prawo zamówień publicznych, pn.: Wykonanie audytu wstępnego 

(dostępności) w ramach projektu „Dostępność Plus dla AOS” (1/AOS/2025) 

 

niniejszym składamy ofertę o następującej treści: 

 

Nazwa i adres Wykonawcy: 

 __________________________________________________________________________  

 __________________________________________________________________________  

Dane księgowe (NIP, REGON, Nr rachunku bankowego): 

 __________________________________________________________________________  

 __________________________________________________________________________  

Oferujemy wykonanie zamówienia za: 

Cenę netto  ___________________________________________ zł; 

Obowiązujący podatek VAT  _____ %,  ___________________ zł; 

Cena brutto __________________________________________  zł. 

Przyjmujemy do realizacji warunki oraz informacje postawione/zawarte przez Zamawiającego 

w zapytaniu ofertowym i nie zgłaszamy do nich zastrzeżeń. 

Oświadczamy, że jesteśmy związani niniejszą ofertą przez  __________ dni. 

 

 

 

 

 ____________________________________  
(data i podpis osoby upoważnionej/Oferenta) 

 

 

 

Załączniki: 

1. Wzór umowy. 

 

 

 


