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	SPZOZ SZPITAL KOLEJOWY W WILKOWICACH-BYSTREJ

ul. Żywiecka 19, 43-365 Wilkowice

tel./fax: (33) 812-30-98,  tel. (33) 812-20-20; 28; 29

REGON: 010657175,  NIP: 937-21-88-022

e-mail: biuro@szpital-kolejowy.com
http://www.szpital-kolejowy.com
Konto:  Getin Noble Bank S.A.:  87 1560 0013 2006 9269 4000 0002



Wilkowice, dnia 18.12.2019r.
ZAPROSZENIE DO ZŁOŻENIA OFERTY
Na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843) Zamawiający – SPZOZ Szpital Kolejowy w Wilkowicach-Bystrej zwraca się z prośbą o złożenie oferty w celu udzielenia zamówienia na wywóz odpadów komunalnych ze SPZOZ Szpitala Kolejowego w Wilkowicach -  Bystrej.
1. opis przedmiotu zamówienia:
Wywóz odpadów ze SPZOZ Szpitala Kolejowego w Wilkowicach-Bystrej.

Wykonawca zobowiązany będzie podstawić i odebrać raz w tygodniu kontener K7 oraz m.in. raz w  tygodniu dostarczyć i wywieść 30 worków odbioru selektywnego (120 litrów). Ww. liczba worków jest liczbą szacunkową. Wykonawca zobowiązany będzie elastycznie reagować na zmiany zapotrzebowania (minimalna liczba worków odbieranych worków: 25).   
2. termin wykonania zamówienia: od 1.01.2020 r. do 31.12.2020 r.
3. warunki udziału w postępowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków:
             O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się wykonawcy, którzy spełniają warunki dotyczące:
1). posiadają niezbędne uprawnienia;

2). dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

3). sytuacji ekonomicznej i finansowej.
4. Istotne warunki umowy: termin płatności faktur 30 dni od daty doręczenia prawidłowo wystawionej faktury.
5. informacje o sposobie porozumiewania się zamawiającego z wykonawcami oraz przekazywania oświadczeń lub dokumentów, a także wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z wykonawcami: .
Wszystkie dokumenty/oświadczenia stanowiące treść oferty składane mogą być tylko pisemnie pocztą, kurierem lub osobiście. Natomiast informacje udzielane Wykonawcom, zapytania, wnioski itp. mogą zostać przesłane na adres email: zam.publiczne@szpital-kolejowy.com 
6. termin związania ofertą: 30 dni
7. opis sposobu przygotowywania ofert: 
Ofertę należy złożyć w formie pisemnej, wszystkie dokumenty muszą być podpisane przez osobę uprawnioną do reprezentowania Wykonawcy. Wszelkie poprawki, skreślenia w treści oferty należy zaparafować. Dokumenty winny być złożone w formie oryginału lub kopii potwierdzonej za zgodność z oryginałem. Ofertę należy złożyć w zamkniętej i opisanej kopercie „wywóz odpadów komunalnych ze SPZOZ Szpitala Kolejowego w Wilkowicach -  Bystrej”
8. miejsce oraz termin składania i otwarcia ofert: Ofertę należy złożyć w Sekretariacie Dyrektora SPZOZ Szpitala Kolejowego w Wilkowicach-Bystrej do dnia 23.12.2019 r. do godz. 12:00. 
9. opis kryteriów, którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty, wraz z podaniem znaczenia tych kryteriów i sposobu oceny ofert: Przy wyborze oferty Zamawiający będzie się kierował następującymi kryteriami oceny ofert:  najniższa cena.
Zamawiający zastrzega sobie prawo unieważnienia postępowania na każdym jego etapie.
Dokumenty jakie należy dołączyć do oferty:

1. Formularz ofertowy – wg. załącznika nr 1 do niniejszego zaproszenia

2. Klauzula RODO – wg załącznika nr 2 do niniejszego zaproszenia
Załącznik nr 1

Dane Wykonawcy (Oferenta): 

Pełna nazwa:   ...........................................................

Adres:
          ...........................................................

Tel. i fax:         ..........................................................

REGON:
…………………… NIP: ……..………………

OFERTA

Do

SPZOZ Szpital Kolejowy 

w Wilkowicach-Bystrej








ul. Żywiecka 19

43-365 Wilkowice
Przystępując do postępowania w trybie rynkowego zapytania o cenę w przedmiocie udzielenia zamówienia na wywóz odpadów komunalnych ze SPZOZ Szpitala Kolejowego w Wilkowicach -  Bystrej, składamy następującą ofertę:

1. Oferujemy realizację całości zamówienia  za cenę:

	Nazwa
	liczba pojemników w tygodniu
	cena jednostkowa netto za 1 pojemnik/worek w tygodniu
	liczba tygodni w roku 2020
	wartość netto (cena jednostkowa x liczba pojemników w tygodniu x liczba tygodni)
	wartość brutto

	pojemnik K7
	1
	 
	53
	 
	 

	worki do obioru selektywnego (120 litrów)
	30
	 
	53
	 
	 

	Razem
	 
	 


2. Oferujemy termin płatności (nie krótszy niż 30 dni), .............. dni od daty doręczenia właściwej faktury VAT.

3. Gwarantujemy niezmienność ceny netto przez cały okres obowiązywania umowy.

4. Oświadczamy że:

- posiadamy uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, 

- posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz potencjał techniczny, a także dysponujemy osobami zdolnymi do wy​konania zamówienia;

- znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej za​pewniającej wykonanie zamówienia.

5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z warunkami postępowania oraz że akceptujemy je bez zastrzeżeń.
6. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się
o udzielenie zamówienia w niniejszym postępowaniu.
7. Oświadczamy, że uważamy się za związanych złożoną ofertą do 30 dni.

8. Ofertę składamy na .................. kolejno ponumerowanych stronach.

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


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

(miejscowość i data)

 
   

       (pieczęć i podpis osoby uprawnionej)
PAGE  
2

[image: image1.png]