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SOSNOWIECKI SZPITAL
MIEISKI
Sp. Z 0.0,
41-219 SOSNOWIEC

UL, SZPITALNA 1

TEL. (32) 4130 100
FAX (32) 4130 112

www.szpital. sosnowiec. pl

REGON 240837054

NIP 6443504464

KAPITAL ZAKLADOWY
63 847 000,00 ZL

Sosnowiec, dn. 13.07.2016r.

Zaproszenie do sktadania ofert

Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0. zaprasza do skladania ofert na:

,Przeprowadzenie kurséw specjalistycznych dla pielegniarek i potoznych
Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego zgodnych z programem Centrum
Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potozonych w zakresie:

1. Resuscytacja krazeniowo-oddechowa (RKO) - 50 o0séb; 2 grupy po 25
uczestnikow)

2. Wykonywanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego EKG (25 0sob)”

3. Kurs kwalifikacyjny dla potoznych ,,Pielegniarstwo Anestezjologiczne
i Intensywnej Opieki w Potoznictwie i Ginekologii” - 21 os6b

Termin skladania ofert: 15.07.2016, godz. 10.00.

Miejsce skladania ofert: oferte nalezy ztozy¢ osobiscie w kancelarii Szpitala
(III pietro budynku gltéwnego), przesta¢ poczta na adres: Sosnowiecki Szpital
Miejski sp. z 0.0. 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1, lub mailowo na adres
ptrybulec@szpital.sosnowiec.pl.

Celem niniejszego zaproszenia jest rozpoznanie cenowe, a przy ewentualnym
wyborze oferenta pod uwage brane beda: zaproponowany program i zakres
szkolenia, czas trwania szkolenia, cena.

Niniejsze zaproszenie nie stanowi zobowigzania do zawarcia umowy i nie
stanowi oferty w rozumieniu kodeksu cywilnego — Sosnowiecki Szpital Miejski
Sp. Z 0.0. zastrzega sobie prawo do odstgpienia od rozstrzygniecia postepowania
bez podawania przyczyny.

Do kontaktu z Oferentem upowazniony jest:

Patryk Trybulec — Dziat Jakosci i Rozwoju, (32) 41 30 164,

e-mail: ptrybulec@szpital.sosnowiec.pl




