Zalacznik nr 5 do Regulaminu Zamoéwien Publicznych

Czestochowa, dnia 8.03.2018r.

SP Z0OZ Miejski Szpital Zespolony
z siedzibg w Czestochowie
Sekcja Transportu

tel./fax 34 370-21-26

Zapytanie Ofertowe
na (nazwa, dostawy, ustugi lub roboty budowlanej)

. ZZAMAWIAJACY

SP Z0OZ Miejski Szpital Zespolony z siedzibg w Czestochowie

przy ul. Mirowskiej 15

NIP: 949 17 63 544 REGON: 151586247 KRS: 0000026830

Sekcja Transportu 34 370-21-26

Il. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamowienia jest:
Swiadczenie na rzecz Zamawiajacego — ustugi transportu sanitarnego w
ramach Nocnej i Swiagtecznej Opieki Zdrowotnej.

Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia:

Swiadczenie przedmiotowej ustugi w ramach: Nocnej i Swiatecznej Opieki
Zdrowotnej odbywac sie bedzie od poniedziatku do pigtku w godzinach od 18:00 do
8:00 nastepnego dnia oraz soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy od
godziny 8:00 do 8:00

Wymagania Zamawiajacego odnosnie realizacji ustugi:

Ustugi te muszg by¢ swiadczone srodkiem transportu zapewniajgcym bezpieczny
dojazd do pacjent ( samochdd osobowy).
Wykonawca zobowigzany jest zabezpieczy¢ Srodek transportu wraz z kierowcag do
dyspozycji Zamawiajacego — Nocnej i Swigtecznej Opieki Zdrowotnej Miejskiego
Szpitala Zespolonego w Czestochowie ul. Mirowska 15. Ustuga realizowana bedzie
zgodnie z biezacymi potrzebami Zamawiajgcego, w terminach uzgodnionych
kazdorazowo z Zamawiajgcym, na podstawie zgtoszenia (zlecenia) wydanego przez
wyznaczonego z ramienia Zamawiajgcego dysponenta. Wykonawca zobowigzany
jest pozostawi¢ do ciggtej gotowosci do $wiadczenia ustugi i rozpoczaé transport
wciggu 30 minut od momentu zgtoszenia transportu przez Zamawiajgcego.

Ustuga realizowana bedzie na trasie wskazanej w zleceniu Zamawiajgcego.

Ustuga liczona bedzie od wyjazdu z siedziby Zamawiajacego tj. Miejskiego Szpitala
Zespolonego w Czestochowie ul. Mirowska 15 do powrotu do siedziby
Zamawiajgcego tj. Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie ul. Mirowska
15.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo udziatu w transporcie pielegniarki i/lub lekarza
ze strony Zamawiajgcego.

Przewidywana ilo$¢ kilometréow na podstawie szacunkoéw od momentu podpisania
umowy do jej konca wynosi 3300km.

Wykonawca bedzie ponosit przez caty okres obowigzywania umowy wszystkie koszty
niezbedne do utrzymania samochodow w stanie przydatnym do uzytku w tym w
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szczegolnosci koszty paliwa, badan technicznych, serwisu, biezgcych napraw,
ubezpieczenia OC, NW, szkolenia kierowcdw, itp. Wykonawca zobowigzany jest do
posiadania przez caly okres realizacji ustug objetych umowa, oprécz obowigzkowego
ubezpieczenia OC pojazdu, ubezpieczenie NW kierowcy i pasazerdw.

Wykonawca zobowigzany jest do zapewnienia statej tgcznosci na poziomie
Wykonawca — Zamawiajacy.

Wymagany termin ptatnosci za ustuge nie krétszy niz 60 dni.

Przed podpisaniem umowy wybrany Wykonawca jest zobowigzany przekazac
Zamawiajgcemu kserokopie potwierdzone za zgodnoscig z oryginatem dokumentow
dotyczacych pojazddw , ktére bedg wykorzystane do realizacji umowy w zakresie:
aktualnych badan technicznych , zaswiadczenia niezaleznego podmiotéw
uprawnionego do kontroli jakosci potwierdzajgcego, ze srodki transportu spetniajg
wymagania ambulansu typu A1, dowodu ubezpieczenia w zakresie OC i NW
kierowcy i pasazerow.

2. Zamawiajgcy-depuszezal/nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czesciowych.
3. Zamawiajgcy-depuszeza/nie dopuszcza mozliwosci powierzenia czesci lub
catosci zamowienia podwykonawcom.

lIl. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA
Termin wykonania przedmiotu zamodwienia: od dnia podpisania umowy do
31.05.2018r.

IV. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY
Wykonawca powinien ztozy¢ oferte na formularzu zatgczonym do niniejszego
zapytania.

V. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA OFERT

1. Oferta powinna by¢ przestana za posrednictwem poczty, kuriera lub tez
dostarczona osobiscie na adres: Sekretariat Miejskiego Szpitala Zespolonego w
Czestochowie przy ul. Mirowskiej 15 Pawilon G, pokdj nr 17 do dnia 13.03.2018
r. do godziny 10.00 z dopiskiem ,,Usfugi transportu sanitarnego w ramach Nocnej
i Swiatecznej Opieki Zdrowotnej dla Miejskiego Szpitala Zespolonego w
Czestochowie.”

2. Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.

3. Wykonawca moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofaé
swojg oferte.

4. W toku badania i oceny ofert Zamawiajgcy moze zada¢ od Wykonawcow
wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych ofert.

5. Zapytanie ofertowe zamieszczono na stronie: www.zsm.czest.pl w dniu
8.03.2018r.

VI. OCENA OFERT
Zamawiajgcy dokona oceny waznych ofert na podstawie nastepujgcych kryteridw:
-cena — 100 %

VII. INFORMACJE DOTYCZACE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY
O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajgcy zawiadomi Wykonawcow za

posrednictwem strony internetowej znajdujacej sie pod adresem: zsm.czest.pl
zaktadka zapytania ofertowe
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http://www.zsm.czest.pl/

VIIl. DODATKOWE INFORMACJE

Dodatkowych informacji udziela:

Pawet Lelonkiewicz Z-ca dyr. ds. Eksploatacyjno —Technicznych
tel. 34 370 23 33

oraz Krzysztof Cierpiat Kierownik Sekcji Transportu

tel. 34 370 21 26

E-mail: krzysztofcierpial@zsm.czest.pl

IX. ZALACZNIKI

- wzor Formularza Oferty

- projekt umowy

- formularz asortymentowo-cenowy

ZATWIERDZAM
DYREKTOR

WOJCIECH KONIECZNY
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