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Sprawa nr 27 /2016

ZAPROSZENIE DO SKEADANIA OFERT W POSTEPOWANIU

o wartosci szacunkowej nie przekraczajgcej progu stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004
roku Prawo zamdwien publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 ze zm.), okreslonego w art. 4

p.8.

W zwiazku z planowanym udzieleniem zaméwienia Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki
Zdrowotnej Szpital Specjalistyczny MSW w Jeleniej Gorze zaprasza do skladania ofert
cenowych brutto w nastepujgcym zakresie:

Przedmiotem oferty jest:

""Usluga transportu pacjentéw w 2017 roku na rzecz SP ZOZ Szpitala
Specjalistycznego MSW w Jeleniej Gorze".

W szezegolnosci cena oferty powinna obejmowaé:
1. Cene brutto za 1 km jazdy pojazdem do 20 0s6b, i pojazdem powyzej 20 osdb,
2. Cene brutto za 1 godzing jazdy (praca kierowcy),
3. Cene brutto za 1 godzine postoju.

Rodzaj zamdwienia: ushuga.

Wspolny Stownik Zamowien: 60.17.10.00-7

Termin wykonania zaméwienia od dnia 02.01.2017 roku do dnia 31.12.2017 roku.

Kryteria, jakimi bgdzie sie kierowal Zamawiajacy przy ocenie zlozonych ofert 1 wyborze
oferty najkorzystniejszej:

a) wysokos¢ proponowanej ceny ofertowej za §wiadczone ustugi transportowe,
b) posiadanie uprawnien i srodkdw transportu, przystosowanych do przewozu oseb

¢) dyspozycyjnoscia oferenta w zakresie realizacji zamdwien Zamawiajgcego w
wyznaczonych przez niego terminach.

Zaproponowane warunki $wiadczenia usiug transportowych bedg poréwnane z innymi
ofertami. Z firma, ktéra przedstawi najkorzystniejszg oferte zostanie podpisana umowa. Od
decyzji Zamawiajacego nie przyshugujg srodki odwolawcze.

Opis warunkow, jakie musi spelnia¢ wykonawca:

1. Posiadad uprawnienia do wykonywania do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub
czynnosci, jezeli przepisy prawa nakladaja obowiazek ich posiadania,




O]

Posiadac¢ wiedze i doswiadczenie,

Dysponowaé odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zamdwienia,

L

4. Posiadaé sytuacje ekonomiczno-finansowa umozliwiajaca realizacje zamowienia.

5. Posiada¢ predyspozycje transportowo-organizacyjne do terminowej realizacji
wszystkich zamowien Zamawiajacego.

Miejsce i termin sktadania ofert:

Ofert nalezy sklada¢ osobiscie lub za posrednictwem poczty do dnia 28.12.2016 roku do
godziny 10.00 w siedzibie Zamawiajacego tj. w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki
Zdrowotnej Szpitalu Specjalistycznym MSW w Jeleniej Gdrze, ulica Cieplicka 69-71, 58-560

Jelenia Gora, sekretariat, budynek ,.E”, lub elektronicznie na adres krasuski@szpitalmsw.net.

Niniejsze zaproszenie oraz wszystkie dokumenty do niego dolaczone moga byé uzyte jedynie
do sporzadzenia oferty.

Wykonawca zobowigzany jest do zlozenia wraz z oferta:

1. Wypelniony formularz ofertowy (zalgcznik nr 1).

2. Os$wiadczenie Wykonawcey o spelnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu
(zalgcznik nr 2).

Wymagane dokumenty zalaczone do ofert powinny byé przedstawione w formie oryginatu

lub kserokopii po$wiadczonej za zgodnosé z oryginalem przez oferenta lub przez osobe

uprawniona do reprezentowania,

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zgdania przedstawienia oryginatu fub notarialnie

potwierdzonej kopii dokumentu w przypadku, gdy przedstawiona kserokopia dokumentu

bedzie budzita watpliwosé co do jej prawdziwosci.

Zamawiajacy zasirzega sobie uniewaznienie postgpowania bez podania przyczyn.

Oferent ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty.

Osobami do kontaktow w sprawie ninigjszego zaproszenia sa:

Specjalista w Dziale Administracyjno-Gospodarczym, Robert Figura tel. 75 6435785,

lub Specjalista - Stanistaw Krasuski tel. 75 6435783, fax. 75 6435741.
Zatgczniki do niniejszego zaproszenia:

Nr | Formularz ofertowy,
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Zalacznik nr 1, nr sprawy: 27/2016

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

Dane dotyczgce Oferenta

NAZWA Lot e

S1edZIba: .ovieirveierrrerrre e

Adres Poczty eleKIrOmICZIEG] . o.cvveererireirrcieietcetece et b st
Strona INTEIMEIOWE ..e.veuireeierireieeteeteeteeersetssaererseseeerseseseerssessreseessessas

INUMET tEIETONU Loeiiiieiert ettt s

NUIMIET TAKSU 1 oev et r e

Seria i numer dowodu osobistego w przypadku o0séb fizycznych, prowadzacych
dzialalnose goSPOdarcza .....coviiiti i e

Zobowigzanie Oferenta:

Nawigzujac do zaproszenia z dnia 20.12.2016 roku w sprawie sktadania ofert na

"Usluge transportu pacjentow w 2017 roku na rzecz SP ZOZ Szpitala
Specjalistycznego MSW w Jeleniej Gorze ". oferuje wykonanie zamdwienia
zgodnie z wymogami zaproszenia do skiadania ofert.

1. Ustuga przewozu pacjentdw dla SP ZOZ Szpitala Specjalistycznego MSW w
Jeleniej Gorze obejmuje: przewdz pacjentow transportem 20-sto osobowym
i wickszym, oraz postdj zgodnie z zapotrzebowaniem Zamawiajgcego.

Cena oferty brutto w zakresie:

cena brutto za 1 km jazdy pojazdem do 20 pacjentow




(STOWIIIE) c.eeiiccii et ztotych.

Cena brutto za 1 km jazdy pojazdem wiekszym od 20 do 50

PACIERIOW. ..ottt e zt.

(SIOWIIE ..o ztotych.
Cena brutto za jedng godzine jazdy (praca Kierowey) .....o.oooeviviiiiiininnnns
zlotych.

(STOWINIE) ..oeri zlotych
Cena brutto za jedng godzing postoju ......ooevvveiviiinnennnn... ztotych
(stownie) ... zhotych.

Oswiadczam, ze:

Termin platnodci (nie mniej niz 21 dni) .ocoveevvecrceceencevennes dni
Sposdb zglaszania probleméw w przypadku uzasadnionych reklamacii ................
Zatatwienie wykonania reKIamacii ....oceoreceriirioriniieiees s s

...................................................................................................................................

Oswiadczenie dotyczace postanowien zaproszenia.

1. Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie¢ treécig zaproszenia do skiadania ofert,
nie wnosz¢ zadnych zastrzezen oraz uzyskatem/am niezbgdne informacije do

przygotowania oferty.

Oswiadczam, ze uwazam si¢ za zwigzanego oferts przez caly czas realizacji
zamoOwienia.

b2
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Oswiadczam, ze zalaczone do zaproszenia postanowienia - wWzor umowy
zostaly przeze mnie zaakceptowane bez zastrzezen i zobowiazuje sie w
przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Zamawiajacego.

4. Os$wiadczam ze pozostaje w ciggle] dyspozycji w zakresie realizacji
zamoOwien Zamawiajacego w wyznaczonych przez niego terminach.




5. Of$wiadczam, ze posiadam uprawnienia i $rodki transportu, przystosowane
do przewozu 0s6b.

Dokumenty

Na potwierdzenie spelnienia wymagan do oferty zatgczam:

....................................................................................................................

.....................................................................................................................
.....................................................................................................................
.....................................................................................................................

.....................................................................................................................

Zastrzezenie Wykonawcy

Inne informacje Wykonawcy

.....................................................................................................................
.....................................................................................................................

.....................................................................................................................

..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................
..........................................................................................................................

..........................................................................................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy) //



Zalgeznik nr 2 , nr sprawy 27/2016 rok

OSWIADCZENIE O SPELNIENIU WARUNKOW UDZIALU W
POSTEPOWANIU

NAZWa WYKONAWCY .c.tiieiiiiie sttt etr e eae e e sareeesrs s sssesrn e saraesnrees

AdIes WYKONAWCY .ot

Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postepowaniu, okreslone
szczegdlowo w zaproszeniu do skladania ofert Zamawiajacego, dotyczace w
szczegoOlnosci:

1) posiadam uprawnienia i srodki transportu do przewozu osob do
wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
nakladajg obowiazek ich posiadania,

2) posiadam wiedze i doswiadczenie,

3) dysponuje¢ odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami
zdolnymi do wykonania zamowienia,

4) posiadam sytuacje ekonomiczno-finansowa umozliwiajaca realizacje
zamoOwienia.

5) posiadam predyspozycje transportowo-organizacyjne i dyspozycyjno$é na
terminowa realizacje wszystkich zamdowien Zamawiajacego.

Na potwierdzenie spetnienia wyzej wymienionych warunkéw do oferty zatgczam
wszelkie dokumenty 1 o§wiadczenia wskazane przez Zamawiajacego w
zaproszeniu.

......................................................................................................................................

......................................................................................................................................

.........................................................................

(data i czytelny podpis Wykonawcy)



