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(pieczatka zamawiajacego)

ZAPYTANIE OFERTOWE WSZ-EP-7/Z0/2018

{Ninlejsze zapytanie nie stanowi zapytania ofertowego w rozumieniu przepisow ustéwy PZP,
Przeprowadzone w oparciu o Regulamin udzielania przez WSZ w Koninle zamdwier na dostawy, ustugi | rohoty budow!ane o
wartosci nie przekraczajgcej rownowartosci kwoty 30.000 euro netto )

Zwracamy sig z prosba o przedstawienie swojej oferty na nizej podany przedmiot zaméwienia

l. Nazwa Przedmiotu zamdwienia
Konserwacja i naprawa urzadzeri przec¢iwpozarowych znajdujacych sie w abiektach WSZ w
Koninie.
Szczegotowy opis przedmiotu zaméwienia w zataczniku nr 1.
ll. Termin realizacji zamdwienia:
12 miesiecy od dnia zawarcia umowy
lil. Kryterium oceny ofert:
- cena 100 % za najkorzystniej Zamawiajgcy uzna - najnizsza cene brutto.
IV Warunkiem udzielenia zaméwienia jest :
1. Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, e wykonat
w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu skiadania ofert, a jezeli ckres

prowadzenia dziatalnosci jest krétszy —w tym okresie minimum:

- trzy ustugi dotyczace konserwacji i naprawy urzadzen przeciwpozarowych, kazda o
wartosci nie mniejszej niz 50 000 zt brutto.

(zatacznik nr 3)
2. Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze dysponuje

minimum 1 osoba posiadajaca uprawnienia do wykonywania ustugi konserwacji
| naprawy urzadzen przeciwpozarowych i posiada¢ minimum 5-letnie doswiadczenie
(liczone od daty uzyskania uprawnien)- zatacznik nr4.

3. W celu potwierdzenia e oferowane ustugi odpowiadaja wymaganiom postawionym




przez Zamawiajacego Wykonawca ma obowigzek ztozyé: aktuaine zezwolenie
Paristwowej Agencji Atomistyki na instalacjg, konserwacjg i obstuge izotopowych czujek

dymu.

V. Istotne warunki zaméwienia przysztej umowy: zawarte zostafy w projekcie umowy -

zatgcznik nr 5

Vl. Oferta powinna zawieraé:

1. Wypetniony formularz ofertowy (zatacznik nr 2 )-

2. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centrainej ewidencji i informacji
o dziatalnodci gospodarczej, wystawiony nie wczedniej niz 6 m-cy przed uptywem
terminu skfadania ofert.

3. Informacja o zrealizowanych ustugach w ostatnich trzech latach, a jezeli okres
prowadzenia dziatainosci jest krétszy — w tym okresie, wraz z podaniem podmiotu na
rzecz , ktérego realizowat ustugi ich rodzaju i wartosci, czasu realizacji i czy usfuga
zostata wykonana nalezycie. - zatacznik nr 3
3.1 W celu potwierdzenia spetniania w/w warunku do oferty naleiy dotaczy¢ :

— poswiadczenie lub inne dokumenty - jeieli z uzasadnionych przyczyn
o obiektywnym charakterze nie jest on w stanie uzyska¢ poswiadczenia,
o ktérym mowa powyiej.
4.  Wykaz oséb odpowiedzialnych za wykonanie przedmiotu zaméwienia - zatacznik nr 4

4.1 W celu potwierdzenia spetniania ww. warunkéw do oferty naleizy zatgczy¢
nastepujace dokumenty:

a) wykaz os6b przewidzianych do wykonywania usfug
b) kserokopie uprawnieti ,

5. Aktualne zezwolenie Paristwowej Agencji Atomistyki na instalacje, konserwacje i
obstuge izotopowych czujek dymu.

Uwagi:

1. Dokumenty naleiy zfoiyé w oryginale lub kopii poswiadczonej za zgodnos¢
z oryginatem przez Wykonawce.

2. Oferta musi by¢ podpisana przez osoby umocowane do skfadania oéwiadczeri woli

i zaciggania zobowigzan w imieniu Wykonawcy. Umocowanie do ztozenia oferty




winno by¢ dotaczone do oferty, o ile nie wynika ono wprost z innych dokumentéw

zataczonych do oferty.
3. Oferta powinna by¢ sporzadzona w Jezyku polskim, trwale zespolona, strony
ponumerowane.

4. OFERTY NIESPEENIAJACE WARUNKOW ZOSTANA ODRZRUCONE.
VIl. Oferte prosimy dostarczyé do dnia 06.04.2018 r. do godziny 10.00
Na adres:
Wojewddzki Szpital Zespolony w Koninie ul. Szpitalna 45, budynek D I pietro,

Kancelaria pokéj 3/13 z dopisana adnotacjg: ,ZAPYTANIE OFERTOWE NR 7 NIE
OTWIERAC PRZED 06.04.2018 r. DO GODZ. 11.00”

Otwarcie ofert nastapi w dniu 06.04.2018 r. o godz. 11.00 w pokoju 3/43

VIIl. O wynikach postepowania Zamawiajacy poinformuje wykonawcéw mailem i na stronie
internetowej www.szpital-konin.pl/ Zakupy i przetargi/zapytania ofertowe.
W przypadku, gdy wyloniony Wykonawca bedzie uchylat si¢ od podpisania umowy,

Zamawiajgcy uprawniony jest do podpisania umowy z wykonawcg nastepnym

w kolejnosci.

IX . Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia zapytania ofertowego bez podania

przyczyny az do momentu podpisania umowy — bez zadnych roszczer ze strony

wykonawcow.
Driala
018 -03-7 9
{data | podpis osoby sporzadzajycej)
2018 -03- 7 9
2-ca Dyrektora
ds Ekonomi% igansowych
Dorotg Katepka
Zataczniki:

1. Opis przedmiotu zaméwienia — zatacznik nr 1
Formularz ofertowy zalacznik nr 2
Wykaz gléwnych ustug — zatacznik nr 3
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4. Wykaz osdb odpowiedzialnych za wykonanie przedmiotu zamowienia — zatacznik nr 4
5

Projekt umowy zatgcznik nr 5



