Numer sprawy: Zamo$¢, dnia 05.05.2021 r.
AT.6112.1.2021

Zaproszenie do zlozenia oferty
do 130 tys. PLN

Zleceniodawca:

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

ul. Aleje Jana Pawta II 10

22-400 Zamos¢

tel. 84 677-33-33

e-mail: szpital@szpital.zam.pl

I.

I1.

zaprasza do ztozenia oferty
na odbior odpadow opakowaniowych
kod CPV: 903353001

Opis przedmiotu zamowienia
1. Odbior wytwarzanych przez Zleceniodawce nw. odpadéw opakowaniowych
w przyblizonych rocznych ilo$ciach:

Odpady z tektury i papieru (kod odpadu 15 01 01) - ok. 25 000kg

2. Odbiér odpadéw odbywacé si¢ bedzie 1 raz w tygodniu w dniu wskazanym przez
Zleceniodawce.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ do zatadunku odpadow.

4. Wymagany przez Zleceniodawce termin realizacji umowy: 12 m-cy od daty podpisania
umowy.

Sposob sporzadzenia oferty.

1. Oferte nalezy zlozy¢ w jednej zamknigtej kopercie w siedzibie Zleceniodawcy — pokoj
248 (kancelaria Szpitala).

2. Na kopercie nalezy umiesci¢ nazwe i adres Zleceniodawcy oraz zapis ,,Odbior odpadow
opakowaniowych”.

3. Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce, tj. osobe uprawniong do reprezentowania
firmy (zgodnie z wpisami do akt rejestrowych) badz upowazniong przez Wykonawce na
pismie.

II1. Oferta musi zawiera¢ nastepujace dokumenty i informacje:

1. Formularz ,,Oferta Wykonawcy” (wg zalaczonego wzoru — zal. nr 1) oraz ,,Oferta
cenowa” (wg zatgczonego wzoru - zal. nr 2).

2. Ceny musza by¢ wyrazone w ztotych polskich zgodnie z obowigzujacym systemem
monetarnym (zaokraglone do dwdch miejsc po przecinku). Zleceniodawca informuje, ze
rozliczenia migdzy Zleceniodawca a Wykonawca prowadzone beda tylko w zlotych
polskich.
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3. Aktualny odpis z wlasciwego rejestru albo aktualne za§wiadczenie o wpisie do ewidencji
dziatalnosci gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 (szes¢) miesiecy przed uptywem
terminu sktadania ofert oraz decyzj¢ dotyczaca zezwolenia na zbieranie odpadow.

IV. Termin zlozenia oferty: 18.05.2021 r. do godz. 12.00.

V. Udzielanie wyjasnien dotyczacych zaproszenia do zlozenia oferty
1. Wykonawca moze zwrdci¢ si¢ do Zleceniodawcy z prosba o wyjasnienie tresci
zaproszenia do zlozenia ofert, nie pdzniej niz 3 dni przed terminem skladania ofert.
Zleceniodawca niezwlocznie zamieSci odpowiedz na swojej stronie internetowe;.
2. Pytania nalezy kierowa¢ na adres:

Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana
Pawta II w Zamo$ciu
ul. Aleje Jana Pawta IT 10
22-400 Zamos¢
e-mail: szpital@szpital.zam.pl

Do kontaktowania si¢ z Wykonawcami, Zleceniodawca wyznacza nw. osobe:
w sprawach merytorycznych i formalno — prawnych mgr Roman Kapica tel. 84 6773285

VI. 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, Zleceniodawca wezwie
Wykonawcow, ktorzy ztozyli te oferty, do zlozenia w wyznaczonym terminie ofert
dodatkowych.

VII. Miejsce i termin otwarcia ofert:
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajagcego w pok. 225 w dniu 18.05.2021 r.
o godz. 13°°
2. Otwarcie ofert jest jawne.
3. W trakcie otwarcia ofert Zleceniodawca odczyta nazwe 1 adres Wykonawcy oraz
informacje dotyczace ceny ofert.

VIII. Udzielenie zamowienia:
1. Zleceniodawca udzieli zamowienia Wykonawcy, ktorego oferta uznana zostanie za

najkorzystniejsza.

2. Wynik rozstrzygnigcia postgpowania zostanie umieszczony na stronie internetowe]
Zleceniodawcy.

3. Informacja bedzie zawiera¢ nazwe¢ 1 adres Wykonawcy oraz ceng brutto oferty
najkorzystniejsze;j.

4. Po wyborze oferty najkorzystniejszej, Zleceniodawca wysle do Wykonawcy umowe
w celu jej podpisania.

5. Wykonawca, ktory ztozyt oferte najkorzystniejszg bedzie zobowigzany do podpisania
umowy wg wzoru przedstawionego przez Zleceniodawce i na okreslonych w niej
warunkach.
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IX. Uniewaznienie postepowania:
Zleceniodawca zastrzega sobie prawo do niedokonania wyboru zadnej oferty bez
podania przyczyny.

Zalaczniki:

1. Formularz ,,Oferta Wykonawcy”
2. Formularz ,,Oferta cenowa”

3. Wzor umowy

Matgorzata Poptawska
/-/
Dyrektor
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewodzkiego
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamos$ciu
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