SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W WIELUNIU

%ﬁ%w% ul. Szpitalna 16 - 98-300 Wielun - e-mail: sekretariat@szpital-wielun.pl

NIP 832-17-89-610 - REGON 000310143 - Tel.: 43 840 68 00 - Fax: 43 840 68 01

&

Wielun, dnia: 22.05.2020 .

ZAPYTANIE OFERTOWE

Zamawiajgcy: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wieluniu ogfasza postepowanie do 30 000
euro na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy z dnia: 29 stycznia 2004r. Prawo zamdwien publicznych ( Dz. U. z 2019 r.
1843) - bez stosowania przepiséw tej ustawy. Postepowanie zostanie przeprowadzone izamdwienie udzielone
na podstawie Regulaminu udzielania zamdwien publicznych przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej w Wieluniu wprowadzonego Zarzadzeniem Dyrektora SPZOZ w Wieluniu nr 01/010/3/2019 z dnia:
01.02.2019r.  pn. ,Wykonywanie ustug kominiarskich w budynkach SPZOZ w Wieluniu”, numer
postepowania: SPZOZ-ZP/2/24/241/ 21 /2020.

W ramach prowadzonego postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego Zamawiajacy zaprasza do
ztozenia ofert w niniejszym postepowaniu.

I. Opis przedmiotu zamodwienia, kod lub kody CPV:

Przedmiotem zamdwienia jest wykonanie ustug kominiarskich tj. czyszczenia komindw i kanatéw
wentylacyjnych oraz wykonania przegladéw okresowych w budynkach SPZOZ w Wieluniu:

Lp. | Nazwa budynku llos¢ przewodoéw
kominowych
wentylacyjnych [szt.]

L Budynek Gtéwny Szpitala 330

2. Pawilon Administracyjno - Leczniczy 180

3. Budynek Patomorfologii 12

4. Budynek magazynowy tzw. maty TR 14

5. Budynek magazynowy tzw. magazyn odpadéw medycznych 2

6 Budynek Portierni 2

Razem: | 540

1. Szczegdtowy zakres ustug obejmuje:

1) czyszczenie przewoddw kominowych wentylacyjnych jeden raz w roku (w maju) w budynkach
uzytkowanych przez Zamawiajgcego w ilosci 540 sztuk, na zasadach okreslonych w Rozporzadzeniu
MSWIA z dnia 07.06.2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej budynkéw, innych obiektéw
budowlanych i terenéw ( Dz. U. Nr 109 poz. 719). W ramach czyszczenia przewoddéw kominowych
Wykonawca w szczegdlnosci:

a) wybiera zanieczyszczenia z otworédw kominowych,
b) sprawdza, czy nie nastapity: zatkania przewodéw kominowych, uszkodzenie przewoddédw kominowych,
niewtasciwe sktadowanie materiatéw przy drzwiczkach wyciorowych lub kontrolnych.
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2) przeglad przewoddw kominowych wentylacyjnych w iloéci 540 sztuk, jeden raz w roku (w maju) w
budynkach uzytkowanych przez Zamawiajacego, wraz z wystawieniem wymaganych obowigzujgcymi
przepisami protokotéw - w zwigzku z obowigzkiem wynikajgcym z art. 62 ust.1 pkt. 1 Ustawy z dnia 7
lipca 1994 Prawo budowlane (t. j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1186), w tym sprawdzenie:

a) droznosci pionéw kominowych,

b) stanu technicznego gtowic i nasad kominowych,

c) ciggu kominowego, stanu technicznego przewodéw, czopuchdw, kanatéw, drzwiczek kominowych,
wyciorowych, taw kominowych, wtazéw kominowych,

c) prawidtowosci podtaczer kominowych,

d) czy nie wystepuja uszkodzenia: przewodéw kominowych, kanatéw i czopuchdw, rur i
tacznikéw, wtazéw kominowych, drzwiczek kominowych, rewizyjnych, wyciorowych, taw kominowych.

3) sporzadzanie protokotéw z przeprowadzonych przegladéw przewoddéw kominowych, spalinowych,
wentylacyjnych i dymowych (podpisanych przez osobe posiadajgcy stosowne kwalifikacje i
uprawnienia zawodowe oraz potwierdzajgcego wykonanie przegladu) oraz sporzgdzanie opinii i
zalecen na podstawie przeprowadzonych kontroli i badar.

4) sporzadzenie petnej inwentaryzacji kominéw - osobny zatacznik.

5) Wykonawca ustugi musi posiada¢ uprawnienia do kontroli stanu technicznego przewoddéw
kominowych, o ktérej mowa w art. 62 ust. 6 Ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. - Prawo budowlane.

CPV:90915000-4 - Ustugi czyszczenia piecéw i komindw,
71356100-9 - Ustugi kontroli technicznej.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czeéciowych i ofert wariantowych. Wykonawca musi

ztozy¢ oferte na wszystkie czesci zamdwienia.
Il. Termin wykonania zaméwienia:

1) czyszczenie przewoddéw kominowych, wentylacyjnych jeden raz w roku (w maju),

2) przeglady przewodéw kominowych wentylacyjnych w iloéci 540 sztuk, jeden raz w roku (w maju),
3) w/w ustugi bedg realizowane w okresie 24 m-cy od daty podpisania umowy.

Ill. Warunki udziatu w postepowaniu:

1. O udzielenie niniejszego zamdwienia moga ubiega¢ sie Wykonawcy spetniajgcy warunki udziatlu w
postepowaniu.
2. Warunki udziatu w postepowaniu dotycza:
1) posiadania kompetencji lub uprawnieri do prowadzenia okreslonej dziatalno&ci zawodowej,
- Zamawiajacy uzna, iz Wykonawca spetnia ten warunek jezeli wykaze, ze posiada uprawnienia do
kontroli stanu technicznego przewodéw kominowych, o ktérej mowa w art. 62 ust. 6 Ustawy z dnia 7
lipca 1994 r. - Prawo budowlane (t. j. Dz. U. z 2019 r poz. 1186).
2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej,
- Wymagane jest wykazanie przez Wykonawce posiadania odpowiedniego ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zwigzanej z przedmiotem zamdwienia
na kwote min. 50.000 zt.
3) zdolnosci technicznej lub zawodowej,
- Zamawiajacy nie wyznacza szczegétowych warunkéw w tym zakresie.
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IV. Kryteria oceny oferty:

1. Jedynym kryterium oceny ofert w powyiszyh postepowaniu jest najnizsza cena — 100%.

2. Cena oferty musi obejmowac wszystkie koszty i sktadniki zwigzane z wykonaniem zamdwienia oraz
warunkami stawianymi przez Zamawiajgcego, uwzglednia¢ wszystkie zobowigzania, podatek od towardéw i
ustug, podatek akcyzowy jezeli (sprzedaz lub ustuga) podlega obcigzeniu takimi podatkami, musi by¢ podana w
PLN cyfrowo i stownie, zgodnie z Ustawg o informowaniu o cenach towardéw i ustug z dnia 9 maja 2014 r. art. 3
ustep 1 pkt 1 (t.j. Dz. U.z 2016 r., poz. 1823)

V. Wymogi formalne:

1. Oferte nalezy przygotowa¢ w formie pisemnej na formularzu ofertowym stanowigcym Zatacznik nr 1 do
niniejszego zaproszenia.

2. Oferta musi by¢ podpisana przez osobe lub osoby uprawnione do wystepowania w obrocie prawnym w
imieniu Wykonawcy, przy czym podpis lub podpisy muszg by¢ czytelne lub opisane pieczatkami imiennymi.

VI. Termin sktadania i oceny ofert:

1. Pisemng oferte - /na zataczonym formularzu/ - nalezy przestaé w formacie PDF na adres:
sekretariat@szpital-wielun.pl , z ponizszg adnotacjg w tytule e-maila:

Nazwa Wykonawcy, doktadny adres, nr telefonu, faksu, e-mail.

»Oferta na wykonywanie ustug kominiarskich w budynkach SPZOZ w Wieluniu w okresie 24 m-cy od
podpisania umowy”

numer postepowania: SPZOZ-ZP/2/24/241/ 21/2020

2. Termin sktadania ofert uptywa w dniu: 28.05.2020 r. o godz. 11:00.

3. Oferty, ktore wptyna po ww. terminie, nie beda brane pod uwage.

4. Ocena ofert nastapi niezwfocznie po ich otwarciu. O wynikach Wykonawcy zostang powiadomieni droga
elektroniczng oraz w Biuletynie Informacji Publicznej.

5. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym zapytaniu maja zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu
Cywilnego.

VIl. Oferta musi zawieraé:

1. Wypetniony i podpisany Zatacznik nr 1 — Formularz cenowy oferty

2. Zaparafowany Zatacznik nr 2 — Projekt umowy

3. Kserokopia uprawniert Wykonawcy podpisana za zgodno$¢ z oryginatem

4. Kserokopia polisy OC Wykonawcy podpisana za zgodno$¢ z oryginatem

5. Aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub centralnej ewidengji i informacji o dziatalnoéci gospodarczej, jezeli
odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji.

6. Petnomocnictwo (oryginat lub notarialnie potwierdzona kopia) do podpisania (ztozenia) oferty, jezeli osoba
podpisujaca (sktadajacg) oferte nie jest osoba upowazniona do tej czynnosci na podstawie wypisu z Krajowego
Rejestru Sadowego, zaswiadczenia o prowadzeniu dziatalnosci gospodarczej lub innego dokumentu
réwnowaznego z wyzej wymienionymi.
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VIIl. Informacje dodatkowe:

1. Informacja o prowadzonym postepowaniu dostepna jest do publicznej wiadomosci za poérednictwem
siedziby Zamawiajgcego oraz na stronie internetowej Zamawiajacego.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zamknigcia niniejszego postepowania bez wybrania oferty.

IX. Sposéb kontaktowania sig pomiedzy Zamawiajgcym, a Wykonawcami w postepowaniu:
* w sprawach formalnych zwigzanych z prowadzonym postepowaniem: Krzysztof Leszczyriski : e-mail:
k.leszczynski@szpital-wielun.pl , tel. 43/ 84 06 844.
® w kwestiach merytorycznych dotyczacych przedmiotu zamdwienia: Dariusz Surma, e-mail:
d.surma@szpital-wielun.pl ( Dziat Obstugi ) tel. 43/ 84 06 805.

Informujemy, Ze ztozone oferty beda poréwnane z innymi. Z Wykonawca, ktéry przedstawi najkorzystniejszg
oferte zostanie podpisana umowa. Od decyzji Zamawiajacego nie przystuguja $rodki odwotawcze. Ponadto
Zamawiajacy informuje, ze na kaidym etapie postgpowania moie odstapi¢ od podpisania umowy
z Wykonawca i uniewaznié¢ postepowanie.

DYREKTOR
SPZO luniu

( podpis kierownika Zamawiajacego lub osoby, upowaznionej)

Na oryginale wtasciwy podpis: Dyrektor SPZOZ w Wieluniu Janusz Attachowicz

Zataczniki stanowigce integralng czesé Zapytania‘ofertowego:

— zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy
— zafgcznik nr 2 — Projekt umowy
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