SZPITAL SPECJALISTYCZNY W CHORZOWIE

ul. Zjednoczenia 10, 41-500 Chorzéw '
NIP: 627 23 23 217, REGON: 271503395, KRS: 0000050560 Q
tel. +48 (32) 346 36 15, fax. +48 (32) 241 47 33
e-mail: sekretariat@sswch.pl CERT
www.sswch.pl

Chorzéw, dnia 09.05.2023r.
Znak sprawy: PU/241/16/DDD/2023

ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpital Specjalistyczny w Chorzowie zaprasza do udzialu w postgpowaniu prowadzonym w trybie
pozaustawowym pn.:

., Ustuga dezynfekcji, dezynsekcji i deratyzacji swiadczona w budynkach
i na terenach zewnetrznych Szpitala Specjalistycznego w Chorzowie.”

Postepowanie o udzielenie zamdwienia prowadzone jest z wylaczeniem przepiséw ustawy z dnia
11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. 2022 poz. 1710 ze zm.), na podstawie
zawartego w niej przepisu art. 2 ust. 1 pkt. 1 — warto$¢ zamowienia jest mniejsza niz 130 000 zlotych.

Zapytanie ofertowe zamieszczono na stronie internetowej:

www.szpitalspecjalistycznywchorzowie.pl
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I. Opis przedmiotu zamoéwienia.

1. Przedmiotem zamoéwienia objete sa : uslugi deratyzacji, dezynsekcji i dezynfekcji zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa przy uzyciu materialéw i preparatéw wlasnych,
dopuszczonych do stosowania w podmiotach leczniczych zgodnie wytycznymi GHP i GMP
oraz jakoScia w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego HACCP, swiadczone w budynkach
1 na terenach zewnetrznych Szpitala Specjalistycznego w Chorzowie oraz przeprowadzenie
dezynfekcji pomieszczen Szpitala Specjalistycznego w Chorzowie metoda zamglawiania
ULV.

2. Kody CPV (Wspdlny Stownik Zamowien):
90921000- 9 - Ustugi dezynsekcji, dezynfekeji i1 deratyzacji,
90923000-3 — Ustugi odszczurzania,
90924000-0 Ustugi fumigac;ji.

3. Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert czeSciowych, oferty nie zawierajace pelnego
zakresu przedmiotu zaméwienia okreslonego w Formularzu oferty zostang odrzucone.

4. W ramach $wiadczonej ustugi Wykonawca zobowigzany jest do :

a) zainstalowania na czas trwania umowy 100 szt. detektoréw owadéw w pomieszczeniach
szpitala (kuchenki oddziatowe, brudowniki, pomieszczenia gospodarcze i oddziaty) oraz
sukcesywnej wymiany uszkodzonych detektorow na nowe,

b) zainstalowania na czas trwania umowy 50 szt. karmnikow deratyzacyjnych na gryzonie -
wzdluz budynkéw, w pomieszczeniach technicznych i gospodarczych oraz piwnicach
i sukcesywnej wymiany uszkodzonych karmnikow na nowe,

e) wyraznego oznakowania i ponumerowania detektorow owadow oraz karmnikow
deratyzacyjnych do 7 dni od dnia zawarcia umowy,

f) dostarczenia aktualnego planu rozmieszczenia detektor6w owadow oraz karmnikow
deratyzacyjnych (wraz z ich numerami) , w obiektach Zamawiajagcego do 7 dni od dnia
zawarcia umowy,

g) wykonywania monitoringu zainstalowanych detektoréw owadow oraz karmnikéw
deratyzacyjnych co 6 tygodni, tj. 8 razy w okresie trwania umowy, zgodnie
z harmonogramem przedstawionym Zamawiajacemu do 7 dni od dnia zawarcia umowy
(czynnos$¢ udokumentowana wpisem do kart przegladu),

h) wykonywania interwencyjnych dezynsekcji na wezwanie Zamawiajacego w zakresie
tepienia insektow w budynkach Zamawiajacego i na zewnatrz w ciggu 4 godzin od
zgloszenia poza dniami ustawowo wolnymi od pracy — czynno$¢ udokumentowana
protokotem pozabiegowym,

i) wykonywania interwencyjnych deratyzacji na wezwanie Zamawiajagcego w zakresie
likwidacji gryzoni wewnatrz i na zewnatrz budynkow Zamawiajacego w ciaggu 4 godzin
od zgtoszenia poza dniami ustawowo wolnymi od pracy - czynno$¢ udokumentowana
protokotem pozabiegowym,

J) wykonania dezynfekcji metoda zamglawiania ULV lozy laminarnej w Pracowni
Cytostatykéw 1x w tygodniu, tj. ok 52 razy w trakcie trwania ustugi, lub w razie potrzeby
— dzien do ustalenia z Zamawiajacym,

Szpital Specjalistyczny w Chorzowie jest jednostka ochrony zdrowia

Samorzadu Wojewédztwa Slaskiego \S{\llojekwcsdztwo
askie



SZPITAL SPECJALISTYCZNY W CHORZOWIE

ul. Zjednoczenia 10, 41-500 Chorzéw '
NIP: 627 23 23 217, REGON: 271503395, KRS: 0000050560 Q
tel. +48 (32) 346 36 15, fax. +48 (32) 241 47 33
e-mail: sekretariat@sswch.pl CERT
www.sswch.pl

k)

1)

wykonania po zgloszeniu przez Zamawiajgcego dezynfekcji pomieszczen Szpitala ok. 50
sal w trakcie trwania umowy, metodg zamgtawiania ULV (likwidacja, bakterii, pratkow,
grzybow, wirusoéw i spor), czas reakcji do 4 godzin liczac od wezwania,

przygotowania i prowadzenie stosownej dokumentacji ochrony obiektu przed
szkodnikami  zawierajacej karty przegladu detektorow owadéw i karmnikoéw
deratyzacyjnych.

5. Wzory kart przegladu detektorow owadow i karmnikow deratyzacyjnych oraz protokotow
pozabiegowych zostang przedstawione do akceptacji Zamawiajacego wraz z oferta.

6. Do wykonywania zabiegdw zwalczania szkodnikéw stosowane bedg $rodki dopuszczone

do o

brotu na obszarze RP, posiadajace karty charakterystyki, atesty badZz zezwolenia

Panstwowego Zaktadu Higieny.

7. Wykonawca dostarczy wraz z ofertg wykaz stosowanych srodkéw potrzebnych do prawidtowego
wykonywania ustugi z podziatem na przeprowadzane procesy — deratyzacja, dezynfekcja,
dezynsekcja oraz karty charakterystyki substancji niebezpiecznych do wymienionych srodkow.

8. Wykonawca dostarczy wraz z ofertg aktualng zatwierdzong procedure dezynfekcji pomieszczen
metodg zamglawiania. Procedura powinna zawiera¢ nastepujace elementy :
a)  Cel procedury,
b)  Przedmiot,
C)  Zakres,
d)  Definicje,
e)  Przepisy powiazanie w zakresie Procedury,
f)  Odpowiedzialno$¢ w zakresie Procedury,
g)  Opis postgpowania,
h)  Zalgczniki — wykaz jesli beda potrzebne.

9. Odbior wykonanej ustugi nastapi protokotem odbioru podpisanym przez Strony.

10. Wskazane w Formularzu oferty wartosci stanowig ilo$ci szacunkowe, jakie Zamawiajacy

moze zleca¢ Wykonawcy w okresie 12 miesigcy. W przypadku nie zlecenia przez
Zamawiajacego, w okresie trwania umowy podanych ilosci, Wykonawca nie bedzie miat

zadnych roszczen wobec Zamawiajacego.

11. Miejsce realizacji: Siedziba Zamawiajgcego.

Il. Warunki udzialu w postepowaniu.

1. Zamawiajacy nie stawia Wykonawcom warunkow udzialu w postepowaniu.

2. Na podstawie art. 7.ust 9 zwigzku z art. 7 ust.l ustawy z dnia 13 kwietnia 2022r.
o szczegélnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji
na Ukraine oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego 2z postgpowania
o udzielenie zamowienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy
z dnia 11 wrze$nia 2019 r. — Prawo zaméowien publicznych wyklucza sig¢:

1. wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych

W

rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisanego na list¢ na podstawie
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decyzji w sprawie wpisu na list¢ rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktorym mowa
w art. 1 pkt. 3;

. wykonawcg oraz uczestnika konkursu, ktorego beneficjentem rzeczywistym

W rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdzialaniu praniu pieni¢dzy oraz
finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona
w wykazach okre§lonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo
wpisana na liste lub bedaca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022r.,
o ile zostata wpisana na list¢ na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej
o zastosowaniu $rodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3;

. wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostka dominujaca w rozumieniu art. 3

ust. 1 pkt. 37 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021r. poz. 217,
2105 1 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu
765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na listg lub bedacy taka jednostka
dominujaca od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostal wpisany na list¢ na podstawie decyzji
W sprawie wpisu na list¢ rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt.
3 ustawy.

111. Kryteria oceny ofert.

Cena —100%
Zamawiajacy oceni w tym kryterium lgczng cene ofertowa brutto, wg nastgpujacego wzoru:

Cn

D — x 100,00 pkt.

gdzie:

Cb

X — iloé¢ punktéw przyznana danej ofercie w kryterium ceny,

Cn —najnizsza faczna cena ofertowa brutto,

Cb — badana taczna cena ofertowa brutto,

przy obliczeniu  punktacji ofert Zamawiajacy zastosuje zaokraglenia do dwodch miejsc
po przecinku.

Za najkorzystniejsza uznana zostanie oferta, ktora uzyska najwyzsza punktacje.

1VV. Termin skladania ofert.

Oferte nalezy ztozy¢ poczta elektroniczng na adres e-mail : dzp@sswch.pl do dnia 17 maja 2023 r.
do godz. 10:00, nr sprawy: PU/241/16/DDD/2023

V. Wymagany termin realizacji zamowienia : do 12 miesiecy liczac od dnia zawarcia umowy.

V1. Opis sposobu przygotowania ofert.

1.
2.
3.

Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte.

Oferte nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim, wszystkie rozliczenia dokonywane bedg w PLN.
Cene oferty nalezy poda¢ w ztotych polskich z doktadnoscia do dwdch miejsc po przecinku.
Laczna cena oferty musi obejmowac caty zakres zamowienia. W cenie tej nalezy uwzglednié
takze inne koszty m.in. optaty, ubezpieczenia itp. Przy obliczaniu ceny nalezy uwzglednié,
ze cena bedzie obowigzywac strony przez caty okres realizacji zamowienia.

Oferta winna zawiera¢ wszystkie wymagane dokumenty, oswiadczenia i zataczniki, o ktorych
mowa w rozdziale VII Zapytania ofertowego.
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VILI.

VIII.

5. Oferta oraz wszystkie o$wiadczenia i zalaczniki winny by¢ podpisane przez Wykonawce tzn.

przez osobe/y upowazniona/e do reprezentowania Wykonawcy, zgodnie z formg reprezentacji
Wykonawcy okre§long we wtasciwym rejestrze lub innym dokumencie, wlasciwym dla formy
organizacyjnej Wykonawcy, lub przez pelnomocnika posiadajacego odpowiednie umocowanie.

Wykaz o$wiadczen lub dokumentéw, jakie maja dostarczyé Wykonawcey wraz z oferta
W niniejszym postepowaniu.

. Wypetniony 1 podpisany Formularz oferty stanowigcy Zatacznik nr 1 do zapytania

ofertowego,

. Wzory kart przegladu detektorow owadow i karmnikow deratyzacyjnych oraz protokotow

pozabiegowych.

. Wykaz stosowanych $rodkow potrzebnych do prawidlowego wykonywania ustugi z podziatem

na przeprowadzane procesy — deratyzacja, dezynfekcja, dezynsekcja oraz karty charakterystyki
substancji niebezpiecznych do wymienionych srodkow.

. Aktualna zatwierdzona procedura dezynfekcji pomieszczeh metoda zamglawiania, opisana

w rozdziale I pkt 8 Zapytania ofertowego.

. Pelnomocnictwo okreslajace zakres umocowania, podpisane przez osoby uprawnione do

reprezentowania Wykonawcy, chyba ze Wykonawca dziata osobiscie (jezeli dotyczy).

Warunki zmiany umowy.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ zmiany umowy. Przypadki zamiany umowy szczegdélowo
okresla wzor umowy — zatgcznik nr 2.

Oferty czesciowe i wariantowe oraz zamowienia uzupelniajace i dodatkowe.

Zamawiajacy nie przewiduje sktadania ofert czeSciowych, ofert wariantowych oraz zamdéwien
uzupetniajacych i dodatkowych.

Informacja do Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia.

. Wykonawcy mogg wspolnie ubiega¢ si¢ o udzielenie zamowienia. W takiej sytuacji,

ustanawiaja pelnomocnika do reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia
albo do reprezentowania w postgpowaniu 1 zawarcia umowy W sprawie zamoOwienia
publicznego. Pelnomocnictwo winno by¢ podpisane przez osoby upowaznione do
reprezentowania poszczegdlnych Wykonawcow i w formie oryginatlu lub kopii po$wiadczonej
notarialnie musi znajdowac¢ si¢ w ofercie wspdlnej Wykonawcow.

. Wykonawcy wspolnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamowienia solidarnie odpowiadaja za

realizacj¢ umowy.

. Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o zamowienie w ofercie podajg adres do korespondencji

i kontakt telefoniczny wtasciwy dla Pelnomocnika tych Wykonawcéw. Wszelka korespondencja
oraz rozliczenia dokonywane beda wylacznie z podmiotem wystepujacym jako Pelnomocnik.

. Przed podpisaniem umowy Wykonawcy sktadajacy oferte wspolng zobowigzani sg przedlozy¢

Zamawiajagcemu umowe o wspolnej realizacji zaméwienia (umowe spoiki, konsorcjum),
zawierajgcg co najmniej:

a. zobowigzanie do realizacji przedmiotu zamowienia,

b. okreslenie zakresu dzialania poszczegolnych stron,
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C. czas obowigzywania umowy, ktory nie moze by¢ krotszy niz okres obejmujacy realizacje
zamowienia.

XI. Wyijasnienia i zmiana treSci Zapvtania ofertowego.

1. W uzasadnionych przypadkach, przed uptywem terminu sktadania ofert, Zamawiajagcy moze
zmieni¢ tre§¢ Zapytania ofertowego.

2. Dokonang w ten sposob zmiane treSci Zapytania ofertowego Zamawiajgcy zamieszcza na
swojej stronie internetowej i jest ona wiazaca przy sktadaniu ofert.

3. Wykonawca moze zwrdci¢ si¢ do Zamawiajgcego z pisemng prosbg o wyjasnienie tresci
Zapytania ofertowego najpdzniej do 3 dni (kalendarzowych) od dnia wszczgcia postepowania.
Zamawiajacy odpowiada najpo6zniej do 2 dni (kalendarzowych) przed terminem sktadania ofert.

4. Zamawiajacy niezwlocznie podejmuje decyzje dotyczaca:
a. terminu sktadania i1 otwarcia ofert,
b. modyfikacji tresci zapytania ofertowego,
C. udzielenia wyjasnien.
Brak odpowiedzi oznacza podtrzymanie stanowiska zawartego w zapytaniu ofertowym.

5. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci warunkéw postepowania wptynie do Zamawiajgcego po
uplywie terminu, o ktorym mowa w pkt. XI ppkt. 3 Zamawiajacy moze udzieli¢ wyjasnien lub
pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

6. Zamawiajacy tre$¢ zapytan wraz z odpowiedziami, bez ujawniania zrodel zapytania, zamieszcza
na stronie internetowej www.szpitalspecjalistycznywchorzowie.pl w zakladce zamoéwienia
publiczne ponizej 130 000,00 zt.

XIl. Informacje o sposobie porozumiewania sie Zamawiajacego z Wykonawcami oraz

przekazywania oSwiadczen lub dokumentow, a takze wskazanie oséb uprawnionych do

porozumiewania sie z Wykonawcami.

1. W przedmiotowym postegpowaniu komunikacja miedzy Zamawiajacym a Wykonawcami
odbywa si¢ przy uzyciu nastgpujacych $rodkow komunikacji elektronicznej — poczta
elektroniczna.

2. Osoba uprawniong do porozumiewania si¢ z Wykonawcami jest: Dorota Kaczmarek.
tel. 32 34 63 652, od poniedziatku do piatku w godz. od 8.00 do 15.00.

3. W korespondencji kierowanej do Zamawiajacego, Wykonawcy powinni poslugiwaé sie
numerem przedmiotowego postepowania.

XI11. Postanowienia koncowe.

1. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ uniewaznienia postgpowania bez podania przyczyny.
W przypadku uniewaznienia postgpowania, Zamawiajgcy nie ponosi kosztow postepowania.
2. Podczas badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcow :
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a. wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych ofert;
b. uzupelnienia o$wiadczen i dokumentow.

3. Zamawiajacy poprawi w ofercie, ktora podlega ocenie:
a. oczywiste omytki pisarskie i omytki rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji

rachunkowych dokonanych poprawek, przy czym poprawa tych omytek nie moze wigzac si¢
z uzgodnieniem tresci oferty z Wykonawca;

W przypadku wystapienia oczywistych omylek rachunkowych Zamawiajacy poprawi
je stosujac zasady arytmetyki, przyjmujac za prawidlowg cene¢ jednostkowa netto.

b. inne omytki polegajace na niezgodnosci oferty z ogloszeniem Iub zaproszeniem,
niepowodujace istotnych zmian w tresci oferty, niezwlocznie zawiadamiajac o tym
Wykonawce, ktorego oferta zostala poprawiona. Zamawiajagcy wyznacza Wykonawcy
odpowiedni termin na wyrazenie zgody na poprawienie w ofercie omytki lub
zakwestionowanie sposobu jej poprawienia. Brak odpowiedzi w wyznaczonym terminie
uznaje si¢ za wyrazenie zgody na poprawienie omyiki.

4. O wyborze najkorzystniejszej oferty Wykonawcy zostang poinformowani droga elektroniczng
Informacja o wyborze zostanie zamieszczona stronie internetowej Zamawiajgcego
www.szpitalspecjalistycznywchorzowie.pl

5. Wykonawca, ktorego oferta zostanie uznana jako najkorzystniejsza zobowiazany jest — przed
zawarciem umowy — do przekazania Zamawiajacemu informacji dotyczacych:
a. danych oséb podpisujacych umowe (imi¢ i nazwisko, funkcja),

b. danych osoby odpowiedzialnej za realizacje umowy wraz z danymi kontaktowymi (imie
1 nazwisko, telefon stacjonarny, komorkowy, fax., e-mail)

XIV. Zgodnie z art. 13 ust. 1i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazKku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogodlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, Zamawiajacy informuje, ze:

1. Administratorem danych osobowych Wykonawcy jest Szpital Specjalistyczny
w Chorzowie, Zjednoczenia 10, 41-500 Chorzow. Tel.: 32 3463652, e-mail: dzp@sswch.pl

2. W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych, mozna kontaktowaé si¢
z Inspektorem Ochrony Danych, ktorym jest Jerzy Dworzynski, za posrednictwem telefonu
32 34 63 688 lub adresu e-mail: jdworzynski@sswch.pl;

3. Dane osobowe Wykonawcy beda przetwarzane w celu przeprowadzenia postgpowania
o udzielenie zamdéwienia publicznego pn. ,,Ustluga dezynfekcji, dezynsekcji i deratyzacji
swiadczona w budynkach i na terenach zewnetrznych Szpitala Specjalistycznego
w Chorzowie.” — znak sprawy: PU/241/16/DDD/2023 oraz w celu archiwizacji dokumentacji
dotyczacej tego postgpowania;

4. Odbiorcami przekazanych przez Wykonawce danych osobowych bedg osoby lub podmioty,
ktoérym zostanie udostepniona dokumentacja postgpowania w oparciu o art. 18 oraz art. 74 ust.
1 ustawy Pzp;
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5. Dane osobowe Wykonawcy bedg przechowywane, zgodnie z art. 78 ustawy Pzp, przez okres
4 lat od dnia zakonczenia postgpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli okres
obowigzywania umowy w sprawie zamoOwienia publicznego przekracza 4 lata, okres
przechowywania obejmuje caty okres obowigzywania umowy.

XV. Nizej wymienione zalaczniki do informacji stanowia jej tresc.

1. Formularz oferty,
2. Wzbr umowy.

Dyrektor

Opracowata: Dorota Kaczmarek
Sporzadzono w dniu: 09.05.2023 .
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