Numer sprawy: AG.0612.5.2019

ZAPROSZENIE DO ZI.OZENIA OFERTY
do 30.000 euro

Zamawiajacy :
Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawta II
ul. Al. Jana Pawta II 10
22-400 Zamos¢
tel. (84 ) 677 33 33
fax (84) 638 66 69
Zaprasza do zlozenia oferty
na Swiadczenie uslug transportu na rzecz os6b dializowanych
kod CPV: 60.13.00.00-8

L. Okreslenie przedmiotu zamowienia

Przedmiotem zamdwienia jest ustuga: transport os6b wymagajacych dializoterapii.

Transport osob dializowanych obejmuje: zabranie osoby z miejsca zamieszkania, dowiezienie do
siedziby Zamawiajacego, doprowadzenie do Stacji Dializ, zabranie osoby po wykonaniu dializy do
pojazdu, przewiezienie do miejsca zamieszkania i doprowadzenie /przeniesienie/ do drzwi domu
/mieszkania/.Osoby dializowane nie moga by¢ przywiezione wczesniej jak 20 minut przed
rozpoczgciem zabiegu hemodializy oraz musza by¢ odwiezione po zabiegach w czasie nie
dhuzszym niz 30 minut od chwili zakonczenia zabiegu.

Wykonawca zobowigzany jest do:

- stosowania si¢ do zalecen Komitetu ds. Jako$ci, Komisji i Zespotow w zakresie merytorycznym
dziatajacych u Zamawiajacego

- przestrzeganie standardow obowigzujacych u Zamawiajacego

- przestrzeganie regulaminu porzadkowego Zamawiajacego

- rzetelnego prowadzenia dokumentacji niezbednej i wymaganej przy wykonywaniu niniejszej
ushugi zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa, a takze przepisami prawa
wydanymi przez wtasciwe instytucje ochrony zdrowia, w tym Narodowy Fundusz Zdrowia.
Postepowania zgodnie z warunkami umoéw zawartych przez Zamawiajacego z instytucjami
finansujacymi §wiadczenia zdrowotne.

Wykonawca ma obowigzek zabezpieczenia odpowiedniej ilosci srodkow transportu niezbednego do
prawidlowej i sprawnej realizacji okreslonego zadania, w tym minimum dwa pojazdy typu Al lub
A2 spetniajgce wymagania normy PN-EN 1789 lub rownowazng z uwzglednieniem ewentualnego
wzrostu liczby przewozonych oséb, jak réwniez realizacji przewozu osob na dializoterapie
nieplanowe. Pojazdy powinny posiada¢ homologacje fabryczng. Ilo$¢ pojazdow niezbgdnych do
realizacji tych ustug okresli Wykonawca przy uwzglednieniu godzin trwania hemodializ oraz
czasu, w ktorym osoby dializowane beda przywozone, a nastgpnie odwozone do miejsca
zamieszkania. Po zakonczeniu hemodializ przewozone osoby musza by¢ odwiezione w czasie nie
dtuzszym niz 30 minut od chwili zakonczenia zabiegu przez ostatnig osob¢ z grupy 0sob
przewozonych jednym $rodkiem transportu. Jednocze$nie nie mogg by¢ przywozone na zabiegi
wczesniej jak 20 minut przed rozpoczeciem zabiegu hemodializy.

Wykonawca zobowigzany jest dostosowa¢ pojazdy do przewozu o0séb  starszych,
niepetnosprawnych ruchowo, posiada¢ mozliwos$¢ transportu osoby dializowanej w pozycji lezacej
i na noszach. W czasie transportu Wykonawca ponosi odpowiedzialno§¢ za przewozone osoby.
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W przypadku transportu osoby nieletniej, Wykonawca ma umozliwi¢ uczestniczenia w transporcie
przedstawicielowi ustawowemu lub opiekunowi fizycznemu.
Pojazdy musza posiada¢ aktualne badania techniczne i przynajmniej polisy OC i NW
Pojazdy powinny posiada¢ sprawne ogrzewanie, wentylacje i klimatyzacje.
Powinny posiada¢ sprawne $rodki lacznosci pozwalajace na kontakt z siedzibg wtasng, najblizsza
stacja pogotowia ratunkowego oraz z Zamawiajagcym. Personel realizujacy ustuge powinien by¢
ubrany w stroje dedykowane obsadzie karetek pogotowia.
Zamawiajacy bedzie placit za kilometry przejechane:
.. Powiat Zamos$¢: z siedziby Zamawiajacego do miejsca zamieszkania oséb dializowanych
oraz powrdt do siedziby Zamawiajacego.
. Powiat Bilgoraj: Bilgoraj — centrum do miejsca zamieszkania osob dializowanych do
siedziby Zamawiajacego, powr6ot do miejsca zamieszkania osoby dializowanej - Bilgoraj
;. Powiat Hrubieszow: Hrubieszéw centrum — miejsce zamieszkania oséb dializowanych —

siedziba Zamawiajagcego — powrdt do miejsca zamieszkania osob dializowanych —
Hrubieszow.
. Powiat Tomaszow Lubelski: Tomaszéw centrum — miejsce zamieszkania o0sOb

dializowanych — siedziba Zamawiajacego — powrdét do miejsca zamieszkania osob
dializowanych — Tomaszow Lubelski.
s Szczegolowy wykaz tras zawarty jest w zataczniku do niniejszego zaproszenia.

Oferte sporzadzi¢ nalezy w szczegdlnos$ci w oparciu o:
- Ustawe z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (tj. Dz.U. z 2018r. poz. 1510 z poz. zm.)
- Ustawe¢ o ochronie danych osobowych 10 maja 2018r. i Rozporzadzenie Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. (RODO)
- Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury w sprawie warunkéw technicznych pojazdéw oraz
zakresu niezb¢dnego wyposazenia (tj. Dz.U. z 2016 poz.2022 z poz. zm.)
- ustaw¢ z dnia 8 wrze$nia 2006r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (tj. Dz.U. z 2017r.
poz.2195)
- Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016r. w sprawie medycznych czynnos$ci
ratunkowych i §wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktore moga by¢
udzielane przez ratownikéw medycznych (Dz.U. z 2016r. poz. 587 z poz. zm).
- Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U. z 2017r. poz.2295 z poz.zm.).

I1. Wymagany przez Zamawiajacego termin realizacji: od 1.02. 2019r. do dnia 15.04.2019r.

I11. Sposéb sporzadzenia oferty:
1. Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng ofertg.

2. Oferta musi zawiera¢ wypetniony , Formularz oferty wykonawcy, (zgodny w tresci z

przedstawionym wzorem ) oraz n/w dokumenty:

2.1 ,Formularz oferty cenowe;j”

2.2 Aktualny odpis z wlasciwego rejestru  lub z centralnej ewidencji 1 informacji
o dziatalnosci gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigcy przed

uptywem terminu sktadania ofert.

2.3 Pelnomocnictwo do podpisania oferty, o ile prawo do podpisania oferty nie wynika

z innych dokumentéw ztozonych wraz z ofertg.

2.4 Zanonimizowany wykaz osob realizujacych ushugi transportu osoéb dializowanych wraz z

kopiami uprawnien oraz wykaz pojazdow.

3. Kazdy dokument sktadajacy si¢ na ofert¢ musi by¢ czytelny.

4. Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce - zgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi

we wlasciwym rejestrze lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej. Jezeli osoba podpisujaca oferte
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dziala na podstawie pelnomocnictwa, to musi ono w swojej treSci wyraznie wskazywac
uprawnienie do podpisania oferty. Dokument petnomocnictwa musi zosta¢ ztozony jako cze$¢
oferty.
5. Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.
6. Zaleca sie, aby:
6.1. strony oferty byly kolejno ponumerowane,
6.2. formularz cenowy nie byt sporzadzony odrgcznie.
7. Oferte nalezy umiesci¢ w zamknietej kopercie, uniemozliwiajacej odczytanie jej zawartosci bez
uszkodzenia. Koperta winna by¢ oznaczona nazwa i adresem Wykonawcy, zaadresowana:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawla II w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawla II 10
22-400 Zamos¢

1 opisana: Oferta na ustuge transportu na rzecz oséb dializowanych
Nie otwiera¢ przed 25.01.2019 do godz 14.00.

8. Przed uptywem terminu sktadania ofert Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do zlozonej
oferty lub ja wycofa¢. Zaréwno zmiana jak 1 wycofanie oferty winny by¢ dorgczone
Zamawiajagcemu na piSmie pod rygorem niewazno$ci przed uptywem terminu sktadania ofert.

IV. Miejsce i termin skladania ofert.
1. Wykonawca sklada ofert¢ w siedzibie Zamawiajacego w pok. 248 (Kancelaria Szpitala), w

terminie do dnia 25-01-2019 do godz. 13.00.
2. Oferta otrzymana przez Zamawiajacego po terminie sktadania ofert zostanie niezwlocznie
zwrocona Wykonawcy.

V. Udzielanie wyjasnien dotyczacych zaproszenia do zlozenia ofert.
1. Wykonawca moze zwroci¢ si¢ do Zamawiajacego z prosba o wyjasnienie tre$ci zaproszenia do
zlozenia ofert . Zamawiajacy niezwlocznie zamie$ci odpowiedz na swojej stronie internetowej
(zamowienia w zakladce do 30.000 euro), pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie wptynie do
Zamawiajacego nie pozniej niz 2 dni przed terminem skladania ofert .
2. Pytania nalezy kierowa¢ na adres:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki
im. Papieza Jana Pawla II w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawta I1 10
22-400 Zamos¢
Fax (84)638 66 69
3. Do kontaktowania si¢ z Wykonawcami Zamawiajacy wyznacza n/w osoby:
- w sprawach merytorycznych: - Pan Mariusz Szewczuk, tel. (84) 677 33 14
- w sprawach formalnych — mgr Roman Kapica, tel. (84) 677 32 85

V1. Miejsce i termin otwarcia ofert.
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajacego w pokoju nr 210, w dniu 25.01.2019 o godz.

14.00

2. Otwarcie ofert jest jawne.

3. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jaka zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamowienia.

4. W trakcie otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta nazwe i adres Wykonawcy oraz informacje
dotyczace ceny oferty.

VII. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo wystapienia do Wykonawcow o uzupelnienie badz
wyjasnienie zlozonych przez nich ofert.
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VIII. Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej

1. Ponizej podajemy kryterium wyboru ofert: Cena — 100 %

2. Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta o najnizszej cenie.

3. Jezeli nie bedzie mozna dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze zostaly
ztozone dwie lub wigcej ofert o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktorzy
ztozyli te oferty, do zlozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.

IX. Udzielenie zamowienia

1. Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsza.

2. Wynik rozstrzygnigcia postgpowania zostanie umieszczony na stronie internetowej
Zamawiajacego.

3. Informacja bedzie zawiera¢ nazwe¢ 1 adres Wykonawcy oraz ceng¢ brutto oferty
najkorzystniejszej

4. Po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajacy wysle do Wykonawcy umowe.

5. Wykonawca, ktory ztozyt oferte najkorzystniejszg bedzie zobowigzany do podpisania umowy wg
wzoru przedstawionego przez Zamawiajgcego i na okreslonych w niej warunkach.

X. Uniewaznienie postepowania.

Zamawiajacy moze uniewazni¢ postepowanie gdy:

1. cena najkorzystniejszej oferty przewyzszy kwote jaka Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zaméwienia

2. wystgpi zmiana okolicznosci powodujgca, ze prowadzenie postepowania lub wykonanie
zamOwienia nie lezy w interesie Zamawiajacego

3. nie zostanie zlozona zadna oferta spetniajgca wymogi zaproszenia do zlozenia ofert

4. bez podania przyczyny przed dokonaniem wyboru oferty

XI. Odrzucenie oferty.

Oferta podlega odrzuceniu:

1. jezeli nie odpowiada wymaganiom Zamawiajacego wskazanym w zaproszeniu,
2. jezeli wykonawca nie wykazal wlasciwego umocowania dla osoby podpisujacej oferte,
3. jezeli zostala zlozona po terminie sktadania ofert,

4. jezeli jest niewazna na podstawie przepisow Kodeksu Cywilnego,

5. jezeli nie jest ztozona w formie pisemne;.

Zataczniki:

1.Formularz oferty Wykonawcy

2.Formularz oferty cenowej

3.Wzbér umowy wraz z zalacznikami

4. Wykaz tras z podziatem na grupy

5. Zalacznik nr 4 — klauzula informacyjna do Regulaminu udzielania zamoéwien

DYREKTOR

Samodzielnego Publicznego Szpitala
Wojewodzkiego
im. Papieza Jana Pawla Il w Zamosciu

lek. med. Andrzej Mielcarek
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