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Zaproszenie do skladania ofert

Zapraszamy do udziatu w postepowaniu prowadzonym w trybie zapytania ofertowego na:

Swiadczenie ustug w zakresie odbioru i sktadowania odpadéw komunalnych
z placoéwek Krapkowickiego Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach,
znak sprawy ZO/13/2015

I. Opis przedmiotu zamodwienia

1.

Szczegbtowy opis przedmiotu zamowienia:
T Pojemnos¢ Tlos¢ Tlos¢ oprdznien | Czestotliwosé
Miejsce odbioru P kontenera | Kontenerow w okresie oprdznienia i .
kontenera [n [szt.] 12 miesiecy wywozu Rodza)]
) odpadow
Nasz Szpital lrazw .
os. XXX-lecia 21 KP7 6300 1 52 tygodniu mieszane
47-303 Krapkowice MGB 1100 3 156 1raz w suche
tygodniu
MGB 1100 1 12 1 razw Szido
miesigcu opakowaniowe
Nasza Przychodnia 2 razy w
ul. Szkolna 7 KP7 6300 1 26 Co mieszane
47-300 Krapkowice a
Zaktad 2 razy w .
Opiekuiczo- KP7 6300 1 26 miesiacu mieszane
Leczniczy 1
ul. Gtéwna 23 KP7 6300 1 12 razw suche
47-316 Gérazdze miesiqcu

Kontenery stanowi¢ bedg wiasnos¢ Wykonawcy.

Na czas trwania umowy Wykonawca wstawi kontenery na odpady komunalne do wyznaczonych przez
Zamawiajacego miejsc i bedzie je oprdzniat w czestotliwosci wskazanej powyzej.

Oproéznianie pojemnikéw odbywac sie bedzie transportem Wykonawcy i na jego koszt.

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czeSciowych. Oferty nie zawierajace petnego zakresu
przedmiotu zamowienia okreslonego w pkt. 1 nie beda rozpatrywane.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od umowy w przypadku zrealizowania zamodwienia
pod wzgledem wartosciowym w terminie wczesniejszym niz okres na jaki zostata zawarta.
Zamawiajacy wyraza zgode na wykonanie zamdwienia przez podwykonawcow Oferenta.

Za wykonanie ustugi przez podwykonawce, Oferent odpowiada jak za dziatanie wiasne.

. Termin i miejsce realizacji zamoéwienia

Termin realizacji przedmiotu zamdwienia — 12 miesiecy od dnia 01.01.2016r.
Miejsce realizacji — Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach tj.
a) Nasz Szpital 0$. XXX-lecia 21 w Krapkowicach
b) Nasza Przychodnia, ul. Szkolna 7, 47 -300 Krapkowice
c) Zakfad Opiekunczo-Leczniczy, ul. Gtéwna 23 w Gdrazdzach



II1. Glowne warunki udziatu w zapytaniu ofertowym

1. Sytuacja podmiotowa wykonawcy
Wykonawca posiada uprawnienie do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci.
2. Zdolnosc¢ ekonomiczna i finansowa
Wykonawca znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamdwienia.
3. Zdolnos¢ techniczna
Wykonawca posiada niezbedng wiedze i doswiadczenie, oraz dysponuje potencjatem technicznym i
osobami zdolnymi do wykonania danego zamodwienia lub przedstawi pisemne zobowigzanie innych
podmiotéw do udostepnienia potencjatu technicznego i osdb zdolnych do wykonania zamdwienia.

IV. Sposob przygotowania oferty

1. Oferta powinna zawiera¢ nastepujgce dokumenty i o$wiadczenia:

a)
b)

)

d)
e)

wypetniony szczegdtowo formularz oferty — zatgcznik nr I

wypis z wtasciwego rejestru, wydruk z CEIDG lub zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci
gospodarczej potwierdzajace, ze profil dziatania oferenta odpowiada przedmiotowi zaméwienia oraz
wskazujgce osobe upowazniong do dokonywania czynnosci prawnych w imieniu oferenta; w
przypadku oferenta bedacego spdtka cywilng obowiazuje zatgczenie umowy spdtki.

petnomocnictwo w oryginale do podpisania umowy (pethomocnictwo nie jest wymagane jezeli
podpisujacy jest lub sgq wtascicielem/ami firmy lub jezeli jest on/oni wymieniony z imienia i nazwiska
w dokumencie rejestracyjnym o ktérym mowa w pkt. a)

o$wiadczenie oferenta — zatgcznik nr II

zaparafowane istotne warunki umowy - zatgcznik nr III

2. Oferte nalezy:
a) ztozy¢ w formie pisemnej na Formularzu Oferty w siedzibie Zamawiajacego — Sekretariat

b)

w terminie do dnia 22.12.2015r. do godz. 11%°

zapakowaC w kopercie zaadresowanej na Zamawiajacego (Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
Os. XXX lecia 21, 47-303 Krapkowice) i opatrzonej napisem ,,Swiadczenie ustug komunalnych
w zakresie odbioru i skladowania odpadéw komunalnych z placowek Krapkowickiego
Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach”.

V. Kontakt z Wykonawca

Osobg upowazniong do kontaktu z Wykonawcami jest:

1.

Zbigniew Stawinski — Kierownik Dziatu Techniczno-Eksploatacyjnego, tel.: (077) 4467251,

2. Sonia Linek — Referent Dziatu Organizacyjnego, Tel.: (077) 4467295, e-mail:

s.linek@kcz.krapkowice.pl

Z powazaniem

Prezes Zarzadu
Marcin Misiewicz



FORMULARZ OFERTY

Zalacznik nr I

Swiadczenie ustug w zakresie odbioru i sktadowania odpadéw komunalnych z placéwek

Nazwa i adres Zamawiajacego

Nazwa przedmiotu zamowienia:

Os. XXX lecia 21, 47-303 Krapkowice

Krapkowickiego Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach.

Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach

Swiadczenie ustug w zakresie odbioru i sktadowania odpadéw komunalnych z placéwek Krapkowickiego

Tryb postepowania:

Zapytanie ofertowe

Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach.

Nazwa i adres Wykonawcy

...................................................................... (piecze¢ Wykonawcy)
1. Oferuje wykonanie przedmiotu zamédwienia za:
prz;msiotu kon.:zzera Wielkos¢ opuI-cI';fﬁeﬁ Rodz§j jC;In: jceednna. Wartos¢ | Wartosc
PR kontenera odpadow netto brutto

zamowienia (12 m-cy) netto brutto

Odbidr i 104
skladowanie 6 300 mieszane

odpadow KP7 litrow 12 suche
komunalnych

Odbior i 156 suche
sktadowanie MGB 1100

odpadow litrow 12 szkto
komunalnych opakowaniowe

RAZEM

Razem warto$¢ netto (stownie):

Razem warto$¢ brutto (stownie):

uihwn

istotnych warunkach umowy.

N o

Termin wykonania zaméwienia: 12 miesiecy od dnia 01.01.2015r.
Termin ptatnosci: 30 dni od daty otrzymania faktury.
Oswiadczam, ze zapoznatem sie z opisem przedmiotu zaméwienia i nie wnosze do niego zastrzezen

W razie wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do podpisania umowy na warunkach zawartych w

Oferte niniejsza sktadam na kolejno ponumerowanych stronach.
Zatgcznikami do niniejszej oferty sa: ..covvvviiiiiriiiin e,

(podpisy i pieczecie osob upowaznionych

do reprezentowania Wykonawcy)




Zalacznik nr 11

piecze¢ wykonawcy

1.

v A WD

OSWIADCZENIE

Sktadajac oferte w trybie zapytania ofertowego na ,,Swiadczenie ustug w zakresie odbioru
i sktadowania odpadéw komunalnych z placowek Krapkowickiego Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
w Krapkowicach”, o$wiadczam, ze:

Posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy
naktadajg obowigzek posiadania takich uprawnien;

Posiadam niezbedng wiedze i do$wiadczenie;

Dysponuje potencjatem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamédwienia;

Znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zaméwienia;

Nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamoéwienia, gdyz:

a)
b)
C)
d)

e)

Firma nie wyrzadzita szkody nie wykonujac zamdwienia lub wykonujac je nienalezycie, jezeli
szkoda ta zostata stwierdzona prawomocnym orzeczeniem sgadu wydanym w okresie 3 lat
przed wszczeciem postepowania.

w stosunku do Firmy nie otwarto likwidacji oraz nie ogtoszono upadtosci.

Firma nie zalega z uiszczeniem podatkdw, optat lub skfadek na ubezpieczenie spoteczne lub
zdrowotne.

Firma bedaca:

osobg fizyczng / spotka jawng / spotka partnerskq / spotkg komandytowg lub komandytowo-
akcyjna / osoba prawng !nie zostata / jej wspdlnik / partner lub cztonek zarzadu /
komplementariusz / urzedujacy cztonek zarzadu * nie zostat(a) prawomocnie skazana(y) za
przestepstwo popetnione w zwigzku z postepowaniem o udzielenie zamoéwienia, przestepstwo
przekupstwa, przestepstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestepstwo
popetnione w celu osiggniecia korzysci majatkowych.

wobec Firmy bedacej podmiotem zbiorowym sad nie orzekt zakazu ubiegania sie
0 zamdwienia, na podstawie przepiséw o odpowiedzialnosci podmiotdw zbiorowych za czyny
zabronione pod grozbg kary.

podpis osoby uprawnionej do skfadania oswiadczen woli

w imieniu Wykonawcy

1. .- 71:
niepotrzebne skresli¢



Zalacznik nr II1

ISTOTNE WARUNKI UMOWY

zawarta w dniu ....coceeveviiinneneennnn, w Krapkowicach pomiedzy:
Krapkowickim Centrum Zdrowia Sp. z o.0.
z siedziba w Krapkowicach, os. XXX-lecia 21, 47-303 Krapkowice, wpisana do rejestru
przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Saqdowego pod numerem 0000312406, ktorej akta
rejestrowe prowadzi Sad Rejonowy w Opolu VIII Wydzial Gospodarczy,
NIP 1990080635, REGON 160213499,
reprezentowang przez:
Marcina Misiewicz - Prezesa Zarzadu,
zwany dalej ,Zamawiajacym”

zwanym dalej ,,Wykonawca”
0 nastepujacej tresci:

§1

Przedmiotem umowy jest Swiadczenie ustug w zakresie odbioru i sktadowania odpadéw komunalnych z
placowek Zamawiajgcego w ilosci zgodnej ze zlozong ofertg stanowigcq zatacznik nr 1 do niniejszej

umowy.
§2
1. Termin i miejsce realizacji przedmiotu umowy: przez okres 12 miesiecy od dnia 01.01.2015r.:
a) Nasz Szpital na Os. XXX-lecia 21 w Krapkowicach Otmecie
b) Nasza Przychodnia, ul. Szkolna 7, 47 — 300 Krapkowice
c) Zaktad Opiekunczo Leczniczy w Goérazdzach przy ul. Gérnej 23

2. Realizacja przedmiotu umowy odbywaé sie bedzie przy uzyciu pojemnikéw stanowigcych wiasnoscé

Wykonawcy oraz transportem Wykonawcy na jego koszt.
3. Celem nalezytego wykonania przedmiotu umowy strony ustalajg nastepujace warunki szczegétowe:
a) Zamawiajacy zapewni:
- utwardzone miejsca ustawiania pojemnikéw,
- utrzymanie w czystosci miejsca ustawiania pojemnikéw w czasie pomiedzy kolejnymi wywozami,
- dogodny dojazd samochoddéw Wykonawcy do miejsc ustawienia pojemnikow,
b) Wykonawca zapewni:

- nieodptatne uzytkowanie przez Zamawiajgcego pojemnikdw wg zatgcznika nr 2 do niniejszej

umowy, w trakcie realizacji umowy i ich odbidr, po jej zakonczeniu,
- terminowe opréznianie pojemnikdw zgodnie z ust 1 oraz zatacznikiem nr 2 do niniejszej umowy,
- dokonywanie w ramach kosztow witasnych wszelkich napraw biezacych pojemnikow,

- uprzatniecia miejsca zatadunku z nieczystosci w przypadku ich rozsypania przy oprdznianiu

pojemnikow.

4. Podstawg stwierdzenia niewykonania badZ nienalezytego wykonania przedmiotu umowy bedzie

protokot sporzadzony przy wspotudziale obu stron.

§3

1. Za wykonanie przedmiotu umowy strony ustalajg warto$¢ netto na kwote ................. zt (stownie:
............................................. ), brutto: zt (stownie:

stanowigcej integralng cze$¢ umowy (zatgcznik nr 1).

) wg oferty cenowej Wykonawcy z dnia .......cccecennnnn.

2. Cena obejmuje oprdznianie pojemnikéw, odbidr, transport i skladowanie odpadéw komunalnych oraz

optaty za korzystanie ze Srodowiska.

§4

1. Zamawiajacy zobowigzuje sie dokonac¢ zaptaty naleznosci przelewem na konto Wykonawcy w Banku
.................... NE e errrr s s rernss . W CIQGU 30 dni od otrzymania faktury

wystawionej po wykonaniu ustugi w danych miesigcu.
2. Faktury wystawiane beda jeden raz w miesigcu, na koniec danego miesigca kalendarzowego.

8§5
W razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy:
1) Wykonawca zobowigzuje sie zaptaci¢ Zamawiajacemu kary umowne:



a. w wysokosci 5% wartosci umowy, gdy Zamawiajacy odstapi od umowy z powodu okolicznosci, za
ktére odpowiada Wykonawca;
b. w wysokosci 5% wartosci czeSci umowy, za kazdy rozpoczety dzien zwioki w realizacji danej czesci
zamowienia;
2) Zamawiajacy zobowigzuje sie zaptaci¢ Wykonawcy kary umowne:
a. W wysokosci 5 % wartosci umowy, gdy Dostawca odstapi od umowy z powodu okolicznosci, za
ktére odpowiada Zamawiajacy.

§6
Strony zastrzegajg sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajacego, przewyzszajgcego wysokosé
zastrzezonych kar.

§7
Odpowiedzialnym za realizacje umowy jest:
Po stronie WYKONQWCY: .....cuuiiiiiiiiiiiiin it e ee e
Po stronie Zamawiajgcego: Pan Zbigniew Stawinski

§8

Umowa na podstawie art.4 ust.8 z dnia 29 stycznia 2004 Prawo Zaméwien Publicznych (Dz. U. z 2013r.
poz. 907 ze zm.), nie podlega jej przepisom.

89

Umowa zostata zawarta na czas okreslony tj. od dnia 01.01.2015r. do dnia 31.12.2015r.

8§10
Wykonawca nie moze przekaza¢ wierzytelnosci wynikajacych z niniejszej umowy osobom trzecim bez
wczesniejszego poinformowania o tym Zamawiajacego, dokonanego w formie pisemne;j.

g§11
Zamawiajacy moze odstgpi¢ od umowy w razie wystapienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze
wykonanie umowy nie lezy w interesie publicznym. Odstapienie to moze nastgpi¢ w terminie 1-go miesigca
od daty dowiedzenia sie o tej okolicznosci przez Zamawiajgcego. O$wiadczenie wymaga formy pisemnej.

§12
W przypadku nie przestrzegania warunkdw umowy przez jedng ze stron, umowa moze zostac
wypowiedziana w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci przez druga strone za uprzednim 1
miesiecznym okresem wypowiedzenia.

§13
W przypadku nie zrealizowania w terminie, o ktérym mowa w §2 trzech ustug w czasie obowigzywania
umowy Zamawiajacy moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym.

§14
Zmiany dla swej waznosci wymagajq zatwierdzenia przez Strony w formie pisemnego aneksu.

§15
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa zastosowanie majg przepisy Kodeksy Cywilnego.

§16
Wszelkie ewentualne spory mogace wynikng¢ na tle realizacji niniejszej umowy strony zobowigzuijg sie
rozstrzygac polubownie, a w razie braku porozumienia w tym zakresie, zgodnie poddajq je rozstrzygnieciu
sadu wiasciwemu dla miejsca siedziby Zamawiajacego.

§17
Umowe sporzadzono dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY



Zatacznik nr 2 do umowy nr .............

SZCZEGOLOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotowa oferta dotyczy odbioru i skfadowania odpaddw komunalnych statych z placowek
Krapkowickiego Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Krapkowicach.

T Pojemnos¢ Tlos¢ Tloé¢ oprdznien | Czestotliwosé
Miejsce odbioru P kontenera | Kontenerow w okresie oproznienia i )
kontenera [ [szt.] 12 miesiecy wywozu Rodzaj
' odpaddéw
Nasz Szpital lrazw .
os. XXX-lecia 21 KP7 6300 1 52 tygodniu mieszane
47-303 Krapkowice MGB 1100 3 156 1lraz w suche
tygodniu
MGB 1100 1 12 1 razw szkdo
miesigcu opakowaniowe
Nasza Przychodnia 2 razv w
ul. Szkolna 7 KP7 6300 1 26 C mieszane
47-300 Krapkowice a
Zaktad 2 razy w .
Opiekuiczo- KP7 6300 1 26 miesiacu mieszane
Leczniczy
ul. Gléwna 23 KP7 6300 1 12 1 razw suche
47-316 Goérazdze miesiacu

Pojemniki stanowi¢ beda wtasnos¢ Wykonawcy, ktory wystawi je do wyznaczonych przez Zamawiajacego
miejsc na czas trwania umowy i bedzie je oprdzniat w czestotliwosci wskazanej powyzej.



