Szpital Matki Bozej Nieustajqcej Pomocy w Wolominie

05-200 Wolomin, ul. Gdyriska 1/3

Znak sprawy; ZAM/18/2020

Ogtoszenie o przetargu nieograniczonym
o wartosci nie przekraczajgcej kwoty okreslonej w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust 8 PZP.

Ogtoszenie nr 574112-N-2020 z dnia 2020-08-13 r.

a) petna nazwa zamawiajgcego: Szpital Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wotominie
b) REGON: 000310315

c) kod, miejscowos¢, wojewddztwo, powiat: 05-200 Wotomin, mazowieckie, wotominski
d) ulica, nr domu : Gdynska 1/3

e) numer tel.: 22 76-33-209 faks (22) 76-33-135 lub 340

KONTAKT Z WYKONAWCAMI:

Sekcja Zaméwien Publicznych i Zaopatrzenia , tel.(22)76-33-209, e -mail; zamowieniapubliczne@szpitalwolomin.pl

ZAMAWIAJACY OGEASZA PRZETARG NIEOGRANICZONY NA:

Remont oddziatu neurologii na Il pietrze budynku gtownego Szpitala Matki Bozej
Nieustajgcej Pomocy w Wotominie z podziatem na 2 etapy

Oznaczenie przedmiotu zaméwienia wg CPV; 45000000 -7; 71320000-7; 33190000-8

Miejsce wykonania zaméwienia : Szpital Matki Bozej Nieustajgcej Pomocy w Wotominie .

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert wariantowych.
Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert cze$ciowych.

TERMIN ( OKRES ) REALIZACJI ZAMOWIENIA:

Termin realizacji zamodwienia - 15.03.2020 roku.

KRYTERIA OCENY OFERTY | ICH ZNACZENIE (W %):
CENA [C] -waga 60 pkt

C = (Cmin: Cbad ) x 60 pkt gdzie:

C - ilos¢ punktéw przyznana za ceng oferty,
Cmin - cena najnizsza wsréd ofert,

Cbad - cena oferty danego wykonawcy

OKRES GWARANCJI [G] -waga 10 pkt

okres gwarancji 36 m-y - 0 pkt.

okres gwarancji 48 m-y - 5 pkt.

okres gwarancji 60 m-y - 10 pkt.

Wykonawca udzieli gwarancji na roboty budowlane oraz zamontowane urzadzenia.
Doswiadczenie kierownika budowy (D): waga 15 pkt

Kryterium (D) bedzie rozpatrywane na podstawie informacji dotyczacych dodatkowego doswiadczenia Kierownika budowy tj.
wskazanych przez Wykonawce robé6t budowlanych w formularzu ofertowym wg. ponizszych zasad:

Zrealizowane zadania polegajgce na petnieniu funkcji Kierownika budowy, jednej inwestycji polegajacej na budowie, przebudowie,
rozbudowie lub modernizacji obiektu kubaturowego o warto$ci minimum 1000 000 zt brutto:

2 zadania -5 pkt


mailto:zamowieniapubliczne@szpitalwolomin.pl

3 zadania -10 pkt
4 i wiecej zadania -15 punktéw
POWIERZCHNIA NETTO [P] -waga 15 punktow

Podstawg obliczenia punktéw w kryterium jest wskazana powierzchnia netto uzyskana w wyniku przygotowania koncepcji wraz z
zestawieniem powierzchni uzytkowej zgodnie z pkt. 2.1.4. PFU.

Koncepcja zataczona do oferty powinna zawieraé opis funkcjonalny z poréwnaniem powierzchni netto uzyskanych w koncepcji w
stosunku do wymaganych w PFU oraz rysunki - rzut i przekrdj) - zgodnie z PFU.

Wykonawca w oparciu o wykonang koncepcjg, powinien wykonac¢ zestawienie powierzchni uzytkowej zgodnie z pkt. 2.1.4. PFU.

Wykonawca sktada koncepcje a dopuszczalne w niej przekroczenia powierzchni netto projektowanych pomieszczen nie moga
przekraczaé 10% dla komunikacji i 5% dla pozostatych pomieszczen.

Podstawa obliczenia punktéw w kryterium bedzie wzér:

P = (Pnaj/Po) x 15 Gdzie:

P -liczba punktéw przyznawana danej ofercie;

Pnaj - najnwyzsza powierzchnia netto sposréd waznych ofert;

Po - powierzchnia netto podana przez Wykonawce, dla ktérego wynik jest obliczany

Cena oferty gdzie we wzorach:

Po=C+G+P+D

Po - taczna ilo$¢ punktéw przyznanych danej ofercie C - punkty za cene
G - punkty w kryterium dtugos¢ gwarancji

P - punkty w kryterium powierzchnia netto

D - punkty w kryterium dodatkowe do$wiadczenie kierownika budowy
Maksymalna ilo$¢é punktéw 100 pkt = 100%

WARUNKI UDZIAtU W POSTEPOWANIU | WYMAGANE DOKUMENTY

1. W postepowaniu moga wzig¢ udziat Wykonawcy, ktérzy spetniajg warunki udziatu w postepowaniu, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1
ustawy PZP tj:
1.1. nie podlegajg wykluczeniu,
1.2. spetniajg warunki udziatu w postepowaniu , ktére zostaty okreslone przez zamawiajgcego w ogtoszeniu o zaméwieniu lub w
zaproszeniu do potwierdzenia zainteresowania.
a) formularz SIWZ wraz z zatacznikami do pobrania ze strony internetowej Szpitala: www.szpitalwolomin.pl - bezptatnie
b) kserokopie - koszt 30 zt brutto,

Miejsce i termin sktadania ofert:

a) miejsce sktadania: siedziba zamawiajgcego (nr lokalu): KANCELARIA Szpitala ,ul. Gdyriska 1/3, 05-200 Wotomin
b) w terminie do 01.09.2020 r, godz.11.00

Miejsce otwarcia ofert:

a) miejsce otwarcia: w siedzibie zamawiajacego (nr lokalu): budynek Administracyjny Szpitala pok. Nr 26 lub 35.
b) termin 01.09.2020 r, godz.11.30.

Termin zwigzania ofertg wynosi: 30 dni.

Bieg terminu rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

Wadium :

Sktadajacy oferte zobowigzany jest wniesé¢ wadium w nastepujacej wysokosci 64 000,00 zt (szescdziesigt cztery tysigce ztotych
00/100).
Wadium moze by¢ wniesione w nastepujacych formach:
1) pienigdzu,



2) poreczeniach bankowych lub poreczeniach spétdzielczej kasy oszczednosciowo-kredytowej, z tym , ze poreczenie kasy jest
zawsze poreczeniem pienieznym;

3) gwarancjach bankowych

4) gwarancjach ubezpieczeniowych,

5) poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6 b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu
Polskiej Agencji Rozwoju Przedsigbiorczosci (Dz. U. z 2019 r. poz. 310).

Wadium wnoszone w pienigdzu nalezy wptaci¢ na konto Zamawiajacego w Banku Spétdzielczym w Ostrowi Mazowieckiej, nr 48 8923
0008 0150 7177 2015 0003 z dopiskiem na ,,Remont Il pigtra szpitala w Wotominie’, - dowéd wniesienia wadium nalezy dotgczy¢ do
oferty.

ZATWIERDZIL

DYREKTOR
[-] Grzegorz Krycki

(podpis osoby upowaznionej )



