Uniwersytecki Szpital Dziecięcy w Krakowie

Ul. Wielicka 265, 30-663 Kraków

Tel: 0 12 658 20 11; fax: 0 12 658 10 81

REGON 351375886 NIP 679-25-25-795

Kraków, 27.02.2014
EZP-271-2/14/2014/p-4
Do uczestników: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na świadczenie usług sprzątania i dezynfekcji nr sprawy: EZP-271-2/14/2014- pismo 4
Zamawiający wprowadza w siwz zapis o treści:  Jeżeli zmiana  albo rezygnacja z podwykonawcy dotyczy podmiotu, na którego zasoby Wykonawca powoływał się, na zasadach określonych w art. 26 ust. 2b, w celu wykazania spełniania warunków  udziału w postępowaniu, o których mowa w art. 22 ust. 1, Wykonawca jest obowiązany wykazać Zamawiającemu, iż proponowany inny podwykonawca lub wykonawca je spełnia w stopniu nie mniejszym niż wymagany w trakcie postępowania o udzielenie zamówienia.

Zamawiający poprawia Formularz ofertowy – w załączeniu poprawiony Formularz
Zamawiający przesuwa termin składania i otwarcia ofert. Nowe terminy:

Składania ofert:  14.03.2014r. do godz. 10:45 pok. 2h-06b

Otwarcia ofert: 14.03.2014r. godz. 11:00 pok. 2h-06h
Pozostałe zapisy Specyfikacji Istotnych warunków Zamówienia pozostają bez zmian.

Niniejsze pismo zostaje zamieszczone na stronie internetowej bip.usdk.pl 

Z-ca Dyrektora ds. Administracyjnych
Mgr Dorota Weglowska
Załącznik nr 2 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWY 
Dane dotyczące Wykonawcy:

Nazwa: ........................................................................................................................................................

Siedziba: .....................................................kod...................................ul.....................................................

Województwo:..............................................................................................................................................

Nr telefonu/fax: ............................................................................................................................................

http:// ..................................................... e-mail: .........................................................................................

NIP: ................................................... REGON....................................................................................

Dane dotyczące Zamawiającego:

Nazwa: Uniwersytecki Szpital Dziecięcy w Krakowie
Siedziba: 30-663 Kraków, ul. Wielicka 265
Zobowiązania Wykonawcy:

1. Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na świadczenie usług sprzątania i dezynfekcji pomieszczeń oraz sprzątania terenów zewnętrznych Uniwersyteckiego Szpitala Dziecięcego w Krakowie, ul. Wielicka 265, 30-663 Kraków zobowiązujemy wykonać przedmiot zamówienia zgodnie z dołączonym arkuszem kalkulacyjnym za cenę brutto: …………………………………………………………………………………………………

2. Oferowany termin płatności ( min. 60 dni ) wynosi.......................................
3. Oferowany okres niezmienności cen (po wymaganym 12 miesięcznym okresie) wynosi .......................................
4. Jesteśmy ubezpieczeni od odpowiedzialności cywilnej zarówno deliktowej jak i kontraktowej w zakresie prowadzonej działalności gospodarczej na kwotę ...................................... ( wymagana 1.000.000 zł suma gwarancyjna). 

5. Oświadczamy, że będziemy wykonywać usługę sprzątania i dezynfekcji środkami dopuszczonymi do obrotu i stosowania na terenie RP i UE i przeznaczonymi do stosowania w zakładach opieki zdrowotnej

6. Oświadczamy, że przy realizacji zamówienia zatrudnionych będzie:  ........................... własnych pracowników wykonawczych (minimum 28). Minimalna obsada pracowników na zmianie rannej na terenie na terenie wewnętrznym wynosi: Budynek szpitala ………… ( min, 3 osoby); O.R. …………..(min. 3 osoby); CALD ……………… (min. 3 osoby).

7. Oświadczamy, że zobowiązujemy się do odśnieżanie jezdni i parkingów  CALD-u za pomocą ciągnika wyposażonego w pług do odśnieżania 

8.
Oświadczamy, że w przypadku podpisania umowy na warunkach przedstawionych w SIWZ zobowiązujemy się do: 

· Utrzymania i uzupełniania stanu ilościowego i funkcjonalnego dozowników na papier toaletowy, na ręczniki papierowe, na mydło w płynie  

· dostarczania na swój koszt środki czystości, środki do dezynfekcji potrzebne do wykonania usługi będącej przedmiotem postępowania.

· dostarczania na swój koszt worki foliowe stosowane jako wkłady do koszy na odpady komunalne ( kolor czarny ) i worki foliowe stosowane jako wkłady do koszy na odpady komunalne zbierane selektywnie ( kolor niebieski ) oraz odpowiednie worki foliowe jako wkłady do pojemników na odpady medyczne w tym medyczne niebezpieczne ( kolor czerwony ).

· dostarczania na swój koszt środki higieny takie jak: mydło w płynie, mydło w płynie typu Farena do gabinetów zabiegowych, papier toaletowy, ręczniki papierowe,

· dostarczenia nowych wycieraczek antypoślizgowych absorbujących wilgoć i średnie zabrudzenie w ilości 6 sztuk, w tym 4 szt. o wymiarach 1m x 2,5m; 2 szt. o wymiarach 1m x 4m

· zapewnienia na swój koszt niezbędny do wykonania usługi sprzęt i urządzenia do utrzymania czystości i dezynfekcji

· zwrotu kosztów zakupu wewnętrznych pojemników do selektywnego  zbierania odpadów komunalnych wykonawcy, który dotychczas wykonywał usługę sprzątania.

9. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonania zamówienia.

10. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

11. Usługi objęte zamówieniem wykonamy sami/ wykonanie następujących części zamówienia zamierzamy powierzyć  podwykonawcom…………………………………………………………………………….**).

12. Oświadczamy, że zawarte w siwz, istotne postanowienia umowy zastały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

13. Forma, w jakiej zostało wniesione wadium
................................................................................................. zał. nr...................

Numer konta, na jakie Zamawiający dokona zwrotu wadium:

................................................................................................................................

14. W przypadku wystąpienia okoliczności, o których mowa w art. 46 ust. 5 ustawy - Prawo zamówień publicznych, nie będziemy zgłaszać roszczeń do wniesionego wadium. 

15. Oświadczamy, że w przypadku wyboru naszej oferty, przed podpisaniem umowy wniesiemy zabezpieczenie należytego wykonania umowy w wysokości ……………………………………….. (5% ceny całkowitej usługi) w formie …………………………
Dane do umowy:

	 a) Osoba(y), które będą zawierały umowę ze strony wykonawcy

	Imię i nazwisko
	stanowisko

	
	

	
	

	b) nr rachunku bankowego, na który realizowana będzie płatność za zrealizowane dostawy

	
	


8. Załącznikami do niniejszej oferty są:

1)...................................

Oświadczamy, że na stronach ............................................ oferty są zawarte informacje, które stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie mogą być one ogólnie udostępniane przez Zamawiającego.

*) w przypadku gdy Wykonawca nie wypełni miejsca wykropkowanego, Zamawiający przyjmie, że zaoferowany termin płatności wynosi 60 dni.

**) niepotrzebne skreślić

……................., dnia  ……………

   ............................................................

(podpisy osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
