Oznaczenie sprawy: NN 3/2021
Proszowice, 02.09.2021 r.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPOL
OPIEKI ZDROWOTNEJ W PROSZOWICACH
32-100 Proszowice, ul. Mikotaja Kopernika 13
tel: 12 386-51-02, fax: 12 386-14-00
REGON 000300593 , NIP 682-14-36-049
WWW.Spz0z.proszowice.pl

Ogtasza pisemny przetarg nieograniczony na najem powierzchni uzytkowej pod
automaty vendingowe stuzace do sprzedazy napojow goracych w Samodzielnym

Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej w Proszowicach

Do niniejszego postgpowania majg zastosowanie przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku
o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. Z 2018 r., poz 2190 z pézn. zm.) oraz uchwata Rady Powiatu
Proszowickiego nr XXV/194/2020 z dnia 26 listopada 2020 r, oraz Uchwata Rady Spotecznej
nr 59/V/2020 z dnia 11 wrzesnia 2020 r. w sprawie wyrazenia zgody na wydzierzawienie
w trybie przetargowym przez Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Proszowicach
przy ul. Mikotaja Kopernika 13 na okres do 3 lat miejsca o powierzchni 3 m? znajdujgcego sie
w budynku gitdwnym SP ZOZ w Proszowicach celem umieszczenia trzech automatéw

do sprzedazy napojéw gorgcych.

I. PRZEDMIOT PRZETARGU I WARUNKI NAJMU POWIERZCHNI

1. Przedmiotem przetargu jest najem powierzchni uzytkowej 3 m? z przeznaczeniem na
zainstalowanie automatéw vendingowych stuzacych stuzacego do sprzedazy napojow gorgcych.
2. Automaty zlokalizowane bedg w budynku gtownym Szpitala na parterze, a takze I i III
pietrze w hollu naprzeciwko wind.

3. Stawka wywotawcza czynszu - 250,00 zI netto na miesiagc za 1 m?. Do podanej stawki
doliczona zostanie aktualnie obowigzujgca stawka podatku VAT,

4. Czynsz podlega corocznej waloryzacji, w oparciu o wskaznik wzrostu cen towaréw i ustug
konsumpcyjnych ogtaszanych przez prezesa GUS, w Monitorze Polskim, za rok poprzedni.

5. Miesigczny czynsz w oparciu o zaoferowang stawke czynszu za najem bedzie ptatny z goéry
za kazdy miesigc w terminie do 10 dnia kazdego miesigca za dany miesigc na podstawie
wystawionych przez Wynajmujacego faktur na rachunek bankowy Wynajmujacego.

6. Umowa zostanie zawarta do 26.11.2023 r. od dnia podpisania umowy.

7. Organizator przetargu dopuszcza mozliwo$¢ przeprowadzenia wizji lokalnej przedmiotu
najmu po uprzednim ustaleniu terminu z Sekcja Administracyjno - Techniczng tel: 12 386-52-
05, e-mail: techniczny@spzoz.proszowice.pl od poniedziatku do pigtku w godz. od 8:00 -
14:00

8. Organizator przetargu zapewnia Oferentowi mozliwo$¢ podtgczenia urzadzenia do sieci

elektrycznej o mocy 230 V.



9. Automat powinien umozliwi¢ wydawanie reszty.

10. Automat powinien umozliwia¢ dokonanie zakupu za pomocg wrzutu monet lub dodatkowo
czytniki ptatnosci bezgotowkowych.

11. Automat moze sprzedawac¢ produkty wytacznie w terminie ich przydatnosci.

12. Wybrany oferent zobowigzany bedzie zainstalowac na wynajmowanej powierzchni automat
vendingowy we wiasnym zakresie i na wiasny koszt w porozumieniu ze stuzbami technicznymi
Organizatora przetargu.

13. Oferent obowiazuje sie uzytkowaé przedmiot najmu w sposéb odpowiadajacy jego
wiasciwosciom i przeznaczeniu.

14, Oferent zobowigzany jest do utrzymania przedmiotu najmu w nalezytym stanie
technicznym i sanitarnym.

15. Oferent zobowigzany bedzie do utrzymania automatu w petnej sprawnosci przez caty okres
najmu, w szczegdlnosci Oferent zagwarantuje serwis urzadzen oraz pokryje koszty ich
naprawy.

16. Oferent gwarantuje szybka reakcje w przypadku awarii urzadzen oraz koniecznosci
biezacego uzupeinienia towaru.

17. Organizator przetargu nie bedzie ponosit zadnych kosztow zwigzanych z realizacjg najmu,
takich jak: dostawa, montaz, serwis, ubezpieczenie urzadzenia.

18. Oferent odpowiada w petnej wysokosci za ewentualne szkody wyrzadzone na osobach lub
w mieniu przez funkcjonowanie zainstalowanych automatéw wraz z przewodami elektrycznymi
i ich jakoscig oraz w zwigzku z dziatalnoscig prowadzong na przedmiocie najmu.

19. Oferent musi byé ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie zwigzanym
z prowadzong dziatalnoécia gospodarczg ze wskazaniem odpowiedzialnosci deliktowej,

tj. za szkody wyrzadzone w mieniu i na osobie.

IT. WADIUM

1. Wadium w wysokosci 1500,00 zt nalezy wnies¢ w pienigdzu (PLN) przelewem na rachunek
bankowy Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Proszowicach : Getin Noble
Bank S.A. Numer: 44 1560 0013 2991 7050 3000 0003.

2. Datg wniesienia wadium jest data uznania rachunku bankowego SP ZOZ.

3. Wadium ztozone przez Uczestnikow przetargu, ktorych oferty nie zostang wybrane zostanie
zwrocone w terminie 14 dni liczonym od odwotania, zamkniecia, uniewaznienia lub

zakoniczenia przetargu w wyniku przyjecia oferty.

4. Wadium nie podlega zwrotowi w przypadku, gdy Uczestnik, ktéry wygrat przetarg uchyli sig

od zawarcia umowy.

5. Wadium Oferenta wygrywajacego przetarg zalicza sie na poczet pierwszych optat z tytutu

najmu nieruchomosci.



III. WARUNKI UDZIALU W PRZETARGU ORAZ WYMAGANE DOKUMENTY I OSWIADCZENIA

1. Warunkiem uczestnictwa w przetargu jest ztozenie oferty na formularzu oferty, zgodnie
ze wzorem stanowiacym zatacznik nr 1 oraz dokonanie wptaty wadium,

2. Oferta winna by¢ sporzadzona w formie pisemnej, w jezyku polskim i w sposdb czytelny,
pod rygorem niewaznosci,

3.Rozpatrywane beda wytacznie oferty kompletne tj. zawierajgce nastepujace dokumenty:

a) dokument potwierdzajgcy aktualny wpis do CEDIG lub odpis z Krajowego Rejestru
sgdowego,

b) petnomocnictwo uprawniajace do podpisania oferty i skiadania oswiadczen jezeli oferte
podpisuje petnomocnik,

c) kopie aktualnej polisy OC potwierdzajacej ubezpieczenie oferenta w zakresie zwigzanym
z prowadzong dziatalnoscia gospodarczg ze wskazaniem odpowiedzialnosci deliktowej,
tj. za szkody wyrzadzone w mieniu i na osobie,

d) zaparafowany wzor umowy, jako potwierdzenie zapoznania sie z umowa i brak uwag,

e) dowdd wptlaty wadium,

f) oswiadczenie - wg wzoru stanowiacego zatgcznik nr 3 do Regulaminu przetargu pisemnego,

Uwaga:

Dokumenty skiadajace sie na oferte moga by¢ zioZzone w oryginale lub kserokopii, poza petnomocnictwem, ktdre
skiada sie w oryginale. Kazda zfozona kopia musi byC poswiadczona za zgodnosc¢ z oryginatem przez Oferenta
(Oferent na kazdej zapisanej stronie kserokopii skiada wtasnoreczny podpis poprzedzony ‘za zgodnosc¢ z oryginatem’).
Jezeli do reprezentowania oferenta upowaznione sa facznie dwie osoby lub wiecej 0sdb, kopie dokumentéw muszg

by¢ potwierdzone za zgodnosc z oryginatem przez te osoby.

4. W przetargu nie mogg uczestniczyc

a) osoby petnigce funkcje kierownicze w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej
w Proszowicach i osoby trzecie pozostajgce z w/w osobami w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa,

b) osoby wchodzgce w sktad komisji przetargowej,

¢) osoby bliskie w stosunku do cztonkdéw komisji przetargowej,

d) osoby, ktére pozostajg cztonkami komisji przetargowej w takim stosunku prawnym lub
faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci do bezstronnosci komisji

przetargowej.

IV. KRYTERIA OCENY OFERT I ICH ZNACZENIE

1. Kryterium oceny ofert — CENA 100%

2. Oferta, ktora zaoferuje najwyzszg cene zostanie uznana za najkorzystniejszg i wybrana
przez Organizatora przetargu.

3. W przypadku ztozenia réwnorzednych ofert Organizator przetargu organizuje dodatkowy

przetarg ustny ograniczony do oferentdw, ktérzy ztozyli te oferty.



V. TERMIN ZWIAZANIA Z OFERTA
1. Termin zwigzania ofertg uptywa po 30 dniach od terminu skiadania ofert.

2. Bieg Terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

VI. TERMIN I MIEJSCE SKEADANIA OFERT
1. Oferte nalezy przestaé/ztozyé w zamknietej kopercie, zabezpieczajacej jej nienaruszalnosc
do terminu otwarcia ofert w Sekretariacie Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej , ul. Mikotaja Kopernika 13, 32-100 Proszowice do dnia 16.09.2021 r. do godz.
11:30
2. Koperta powinna by¢ zaadresowana
Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Proszowicach
ul. Mikotaja Kopernika 13
32-100 Proszowice
z dopiskiem: ,Najem powierzchni uzytkowej pod automaty vendingowe (napoje gorgce)”
Nie otwierad przed 16.09.2021 r. Godz. 12:00
3. Oferty, ktore wptyng po ustalonym terminie, nie bedg brane pod uwage.
4. Po zakonczeniu postepowania przetargowego oferty ztozone wraz z wszelkimi zatgczonymi
dokumentami nie podlegajg zwrotowi.
5. Organizator przetargu zastrzega sobie prawo do uniewaznienia przetargu bez podania
przyczyny.
6. Przetarg jest wazny bez wzgledu na liczbe ztozonych ofert, nawet jezeli wptynie tylko jedna
oferta spetniajgca okreslone warunki w ogtoszeniu o przetargu.
7. Przetarg zostanie uniewazniony jezeli nie wptyneta zadna oferta lub Zaden z uczestnikow
nie zaoferowat ceny wyzszej od wywotawczej, a takze jezeli komisja przetargowa stwierdzita,

ze 7adna oferta nie spetnia wymogodw przetargu.

VII. TERMIN I MIEJSCE OTWARCIA OFERT

1. Otwarcie ofert nastgpi w dniu 16.09.2021 r. o0 godz: 12:00 w Sekcji Administracyjno -
Technicznej Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej przy ul. Mikotaja Kopernika
13 w Proszowicach

2. Przetarg sktada sie z czesci jawnej.

VIII. ZAWARCIE UMOWY
1. Ogloszenie o wyniku postepowania zostanie zamieszczone na stronie internetowej pod

adresem www.spzoz.proszowice.pl zaktadka zamdwienia publiczne.

2. Wygrywajacy przetarg jest zobowigzany w terminie 7 dni od daty powiadomienia o wynikach
przetargu podpisac umowe, wedtug wzoru stanowigcego zatgcznik nr. 2.

Szczegdtowych informacji w sprawie przetargu udziela Sekcja Administracyjno - Techniczna
w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej, tel 12 386-52-05.

Ogtoszenie o przetargu zamieszczono na stronie internetowej www.spzoz.proszowice.pl




