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ZAPYTANIE OFERTOWE
O WARTOSCI NIEPRZEKRACZAJACEJ KWOTY 130 000 TYSIECY ZL

,»Remont, modernizacja i wyposaienie Oddzialu Wewnetrznego Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie w celu dostosowania do wymogow okreslonych przepisami”
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(podpis Zamawiajacego)

Podstawa prawna: Zarzgdzenie nr 65/2022 Dyrektora Szpitala Powiatowego w Ketrzynie z dnia 08.12.2022 r. w
sprawie przyjecia regulaminu o udzielaniu zamowier publicznych o wartosci nieprzekraczajgcej 130 000.00 z{ netto.




ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpital Powiatowy w Ketrzynie zaprasza do przedstawienia oferty cenowej na opracowanie
Programu funkcjonalno-uzytkowego dla zadania: ,,Remont, modernizacja i wyposazenie Oddziatu
Wewnetrznego Szpitala Powiatowego w Ketrzynie w celu dostosowania do wymogow okreslonych
przepisami”, (kody: CPV 7120000-7 Ustugi inzynieryjne w zakresie projektowania, CPV 71400000-2
Ustugi architektoniczne dotyczgce planowania przestrzennego, CPV 71300000-1 Ushugi inzynieryjne,
CPV 71100004 Doradcze ustugi inzynieryjne i budowlane).

I. ZAMAWIAJACY
Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M.C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
tel. +48 89 751 25 02, fax +48 89 751 37 97
NIP: 742-18-36-030, REGON: 510929362,
e-mail: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl

II. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA
ZamoOwienie publiczne prowadzone na podstawie art. 2 ust. 1 pkt. 1) ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 .
- Prawo zamodwien publicznych (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 1320) o wartosci szacunkowej nie

przekraczajacej kwoty 130 000 tys. zk.

I11. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Opracowanie Programu Funkcjonalno-Uzytkowego (zwanego dalej PFU) oraz wszystkich pozostatych
wymaganych przez Zamawiajacego opracowan i uzyskanie wymaganych uzgodnien i dla planowanej przez
Szpital Powiatowy w Ketrzynie dziatan inwestycyjnych, polegajacych na wykonaniu robdt remontowo-
modernizacyjnych i wyposazeniu Oddziatu Wewnetrznego w celu jego dostosowania do obowiazujacych
przepisow prawnych, sanitarnych, budowlanych. bhp, ochrony przeciwpozarowej oraz Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26.03.2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza wlaczajac to opracowanie
technologii medycznej dla calego zakresu inwestycji wraz z wyceng i specyfikacja techniczng
potrzebnego sprz¢tu i wyposazenie uzgodnionego w Zamawiajgcym.

IV. SZCZEGOLOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
1. Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia oraz istotne postanowienia umowy zawarte sg w

Zalgcznikach nr 2 i nr 4 do zapytania.

V. OKRES REALIZACJI ZAMOWIENIA
1. Termin wykonania zamowienia oczekiwany przez Zamawiajacego: ( okreSlony w ofercie —
Zalgcznik nr 1 do zapytania ofertowego — Formularz ofertowy ) .

VI. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA
OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW:
1. O udzielenia niniejszego Zamowienia moga ubiegac si¢ wykonawcy, ktorzy spetniaja  warunki
dotyczace:
- posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci. jezeli przepisy
prawa naktadaja obowiazek ich posiadania,
- posiadania wiedzy 1 doswiadczenia — Wykonawca speini warunek jezeli wykaze, ze w okresie
ostatnich trzech lat przed uplywem terminu skfadania ofert. a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci
wykonawcy jest krotszy — w tym okresie, wykonawca wykonal, a w przypadku swiadczen
okresowych lub ciggtych rowniez wykonywat ustugi w zakresie minimum — co najmniej trzy ustugi
w zakresie opracowania programu funkcjonalno — uzytkowego lub dokumentacji projektowej
(Projekt budowlany oraz projekty wykonawcze) dla przebudowy oddziatu szpitala w branzach:
budowlanej. elektrycznej, teletechnicznej, sanitarnej, gazow medycznych,
- dysponowania odpowiednim potencjatlem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania

Zamowienia:




e architektem posiadajacym uprawnienia do projektowania w branzy architektonicznej bez
ograniczen, ktéra to osoba sporzadzila w okresie ostatnich trzech lat przed daty sktadania ofert trzy
programy funkcjonalno — uzytkowe lub trzy dokumentacje projektowe (Projekt budowlany oraz
projekty wykonawcze) przebudowy oddziatow (kliniki) Szpitala w branzach: budowlanej,
elektrycznej, teletechnicznej, sanitarnej, gazow medycznych,

° technologiem medycznym, ktéry w okresie ostatnich 3 lat przed datg skfadania ofert
sporzadzit trzy koncepcje technologii medycznej lub trzy projekty technologii medycznej,

Ocena spetnienia warunkéw udziatu w postgpowaniu:

Zamawiajacy oceni, czy Wykonawca spetnia warunki, o ktérych mowa w ust. 1
na podstawie ztozonych wraz z oferta o§wiadczen i w oparciu o przedtozone przez Wykonaweow
dokumenty, o ktérych mowa w rozdziale VII zapytania.

VIL. WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW

1.

2.

Zamawiajgcy wymaga, aby Wykonawca zalgczyt do oferty:

1) aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dzialalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. | pkt 2 ustawy, wystawiony
nie wezesniej niz 6 miesigcy przed uplywem terminu skfadania ofert.

2) dokumenty potwierdzajace posiadanie uprawnien/petnomocnictw osob skiadajacych ofertg, o

ile nie wynika to z przedstawionych dokumentow rejestrowych,

3) wykaz wykonanych ustug w zakresie niezbgdnym do wykazania spetniania warunku wiedzy i
doswiadczenia w okresie ostatnich trzech lat liczac od dnia zlozenia oferty. a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, z podaniem ich wartosci, przedmiotu,
dat wykonania i odbiorcow oraz zalaczeniem dokumentu potwierdzajacego, ze te ustugi zostaty
wykonane lub sa wykonywane nalezycie,

4) wykaz 0sob iich doswiadczenia zdobytego w ciggu ostatnich trzech lat liczac od dnia ztozenia
oferty wraz z uprawnieniami wraz z zataczeniem dokumentu potwierdzajacego.

Oferta musi ponadto zawierac:

1) wypelniony i podpisany Formularz oferty — Zalgcznik nr 1 do zapytania,

2) pelomocnictwo dla osoby. wystepujacej w imieniu Wykonawcy, uwzglgdniajace szezegotowy
zakres i okres obowigzywania, wskazujace, ze osoba posiada uprawnienia do podpisywania
zobowigzan w imieniu Wykonawcy - (jezeli zostalo udzielone),

3) Polisa od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci nie nizsza niz
1. 000 000,00 zt.

VIIIL. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1.

Oferte cenowa sklada sie w jezyku polskim, pod rygorem niewaznosci, w formie elektronicznej na
formularzu oferty stanowigcym Zalgeznik nr 1 do zapytania — Formularz oferty. Oferta skladana
w formie elektronicznej musi stanowié¢ czytelny skan podpisanej oferty pisemnej zapisanej w
formacie ,,pdf™.

Sposéb sporzadzenia dokumentéw elektronicznych, oswiadczen lub elektronicznych Kkopii
dokumentéw musi byé zgodny z wymaganiami okreslonymi w rozporzadzeniu Prezesa Rady
Ministrow z dnia 27 czerwca 2017 r. w sprawie uzycia $srodkow komunikacji elektroniczne;.
Maksymalny rozmiar plikéw przesylanych za posrednictwem dedykowanych formularzy

do zlozenia wynosi 100 MB w formatach: PDF, Excel., doc., zip.,

W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomosci przez Wykonawcg, Zamawiajgcy
domniema, iz pismo wystane przez Zamawiajacego na pocztg elektroniczng zostato mu dorgczone
w spos6b, ktory umozliwit Wykonawcey zapoznanie si¢ z trescig pisma.

Oferta powinna zawiera¢ ceny jednostkowe netto i brutto oraz ceng¢ calkowita netto i brutto,
obejmujaca przedmiot zamoéwienia, podang cyfrowo i stownie. Cena oferty powinna by¢ wyrazona
w jezyku polskim z dokladnoscia do drugiego miejsca po przecinku.

Zaoferowana cena brutto musi uwzglednia¢ wszelkie koszty i oplaty ponoszone przez Wykonawce,
zwigzane z realizacja przedmiotu zamowienia, przez caly okres trwania umowy,

Wykonawca bedzie zwigzany oferta przez okres 30 dni. Bieg terminu zwiazania ofertg rozpoczyna
sie wraz z uplywem terminu skladania ofert. Jezeli Wykonawca, ktorego oferta zostala wybrana




uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zamowienia, Zamawiajacy moze wybra¢ oferte
najkorzystniejsza sposrod pozostatych ofert. bez przeprowadzenia ponownej oceny.

IX. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA OFERT
1. Oferte nalezy ztozy¢ za posrednictwem poczty elektronicznej,
na adres e-mail: adriana.wiecko(@szpital-ketrzyn.pl do dnia 31.07.2025 r.
do godziny 10:00 z dopiskiem:
Oferta na PFU- ,,Przebudowa, modernizacja i wyposazenie Oddzialu Wewnetrznego w celu
dostosowania do wymogow okreslonych przepisami”, znak sprawy 22/PP/2025
2. Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.
3. Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofaé swoja oferte.

X. OCENA OFERT
1. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zagda¢ od oferentéw wyjasnien dotyczacych tresci
zlozonych ofert.
2. Przy wyborze oferty najkorzystniejszej Zamawiajacy bedzie si¢ kierowat nastepujacymi kryteriami:
2.1 Cena ofertowa (C) —80%
2.2 Termin realizacji (T)-20%
Ocena ofert zostanie dokonana w nastgpujacy sposob:
Opis kryterium ,,Cena™ (C) (cena ofertowa brutto) — waga kryterium: 80%.
W tym kryterium Wykonawca moze uzyska¢ maksymalnie 80 punktow.
Kryterium ,,Cena” bedzie rozpatrywane na podstawie ceny ofertowej brutto za wykonanie przedmiotu zamowienia
wpisanej przez Wykonawce w formularzu oferty. Przyznane punkty zostana zaokraglone do dwéch miejsc po przecinku.
Liczba punktow w kryterium ,.Cena” (C) zostanie obliczona wedlug nastgpujacego wzoru:
Cmin
C= x 80 pkt
Co
gdzie: Cpin — cena (cena ofertowa brutto) oferty najtanszej
C, — cena (cena ofertowa brutto) oferty ocenianej

Opis kryterium ,, Termin realizacji " (T) — waga kryterium: 20%
W tym kryterium Wykonawca moze uzyska¢ maksymalnie 20 pkt.
Kryterium ,, Termin realizacji” bedzie rozpatrywane na podstawie terminu realizacji w dniach za wykonanie przedmiotu
zamoOwienia wpisanej przez Wykonawce w formularzu oferty. Przyznane punkty zostana zaokraglone do dwaoch miejsc
po przecinku. Liczba punktow w kryterium ,,Termin realizacji” (T) zostanie obliczona wedlug nastepujacego wzoru:
Tomin
T= x 20 pkt
To

edzie:
Tomin — najkrétszy termin realizacji w dniach
To — termin realizacji w dniach oferty ocenianej

3. Zamawiajacy powiadomi Wykonaweow o wyniku postgpowania poprzez zamieszczenie
Zawiadomienia na stronie internetowej.

4. Zamawiajgcy zawrze umowe z Wykonawca, ktory zlozyl najkorzystniejsza ofertg, wedlug wzoru
stanowiacego Zalgcznik nr 4 - Istotne postanowienia umowy.

5. Wykonawcy, ktorych oferty nie zostaly wybrane, nie moga zglasza¢ zadnych roszczen wzgledem
Zamawiajgcego z tytulu otrzymania niniejszego zapytania ofertowego oraz przygotowania
i zlozenia oferty na zapytanie.

6. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia postgpowania bez podania przyczyn.




XI. OSOBY UPOWAZNIONE DO KONTAKTU Z WYKONAWCAMI w zakresie udzielania
wyjasnien i uzgodnienia terminu dokonania wizji lokalnej:

1. Zamawiajacy odpowie na wszystkie pytania dotyczace przedmiotu zamoéwienia, ktore wptyna w
nieprzekraczalnym terminie do dnia 23.07.2025 r. do godz. 10:00. na adres e-mail:
marek.trawinski@szpital-ketrzyn.pl.

Osoba do kontaktu Pan / Marek Trawinski, adres e-mail: marek.trawinski(@szpital-ketrzyn.pl ,
lub tel. 516 678 290

Wizja lokalna w terminie uzgodnionym z Zamawiajacym - po wezesniejszym uzgodnieniu telefonicznym
tel. 516 678 290.

XII. ZALACZNIKI

L

Y

Wzér formularza ofertowego — Zatacznik nr 1;

Opis przedmiotu zamowienia — Zatacznik nr 2;

Wykaz przeprowadzonych ustug oraz wykaz oséb — Zatgcznik nr 3;
[stotne postanowienia umowy — Zalacznik nr 4.

Zataczniki do OPZ.







