
ZAPYTANIE oFERTo\ilE
w postępo}vżrlliu 0 \\,artości zamórvienia nieprzekraczającej 30 000,00 EURO netto

(bez podatku VAT)
prowadzonyln pl,zez Dom Ponrocy Społecznej w Piotrkowie Trybunalskim na:

"Odbiór i zagospodarowrrnie odpadów komunalnych z Domu Pomocy Społecznej
w piotrkowie Trybunalskim "

(nazrva zarnólvienia)

l. Opis przedmiotu zitnlórr-icnia:

1.1 Przedmiotem zaillórviellia jest "Odbiór i zagospodarowanie odpadów komunalnych z Domu

Pomocy Społeczrre.j rvPiotlkowie Trybunalskim" ul. Zwirki 517 w okresie Od 01.01,2020 r. dO

31.1ż.żOż0 r.

Kod CPV 90500000-2 - Usłr"rgi związane z odpadami

1.2. Szczegółowy opis przecirliotu zamórł,ienia oraz wymagania zamawiającego zostałY okreŚlone

w załącznlku nr 2 Wl ltaz iltlściolvy (Formularz cerrowy) oraz w załączniku nr 3 Umowa.

2. Warunki udzialu rl 1ltlstęptlrvaniu:

2.1. W postęporł,alliLt nlc,lgl1 lvziąć r,rclział oferenci. ktorzy spełniają wymagania zamawiającego

określone w załączliiLill 11r 2 - \\!kaz ilościorł1, (Formularz cenow1') oraz w załączntku nr 3 -

Umowa do niniej szcgtl zap),tŁttlia ofertorł,ego.

2.2. Sposob dokonyivirrlia ocelly spełnierria warunków udziału w postępowaniu:

Zamawlalący w-ynlaga złozellia rvsz.r-stkich podpisanych załączników do zapytania ofefiowego.

W pkt. 4 załącznll<tt llf 2 Wl,kaz ilościowy (Formularz cenowy) do niniejszego zaPytania

ot'ertowego zanar,r,ia.jący zi:7,|1L7c,z,ył. ze ,uv prz5,paciku zaoferowania najkorzystniejSzej OfefiY Of"erent

zobowiązuje się cltl zar,vat,cia Lllno\łT na warunkach określonych pTzęz zamawiającego, tj"

określonych w fbrrrrr,tlarzLt of'ertorvy-nr, rv wykazie ilościowym (formularz cenowy), we wzorzę

Llmowy oraz ternrirl i c r.i skaz,ltt] \/ll] przez zanrarł,i aj ące go.

3. lstotne warunl<i t-caliztc.ji zamórvienia:

1) Terminwykonalria: ocl dLria 01.01.2020 r. do dnia 3|.I2,20żOr.

Czas ręallzaĄi 1ż rrrie sięcy

2) Terminy i warurlki plirtnosci:

I_jstala się następuillcc .iatlc clcl 1lrkturr, zakupu, dotyczące Zamawiającego:

Nabywca: Miasto l'iotrkoir,'frybr"lnalski. Pasaz Karola Rudowskiego

Trybunalski, NIP 77 1,)] -9E-111 .

Odbiorca: Dom Pot,rioci, Spolecznej w Piotrkowie Trybunalskitn, ul. Zwirki
"frybunalski.

10. 97-300 Piotrkow

5l7, 97-300 Piotrków



Fakturę na|eży doręczl,ć na iidres Odbiorcy: Dom Pomocy Społecznej w Piotrkowie Trybunalskim.

rrl. Zwirki 517 , 97 -300 I'iotrkolv Trybunalski.

Termin płatności fakttrry 2] clrri od dnia doręczenia prawidłowo wystawionej faktury przelervem na

konto bankowe W),konarł,cy wskazane na fakturze. W przypadku błędnie wystawionej fakturY

Dostawca dostarczr, prawiclłorł,o wystarvioną takturę do siedziby Zamawiającego w ciągu 48

godzin od momentLt stu,ierdzenia rvadlirl,ości faktury,

Zamawlający wJ/ll-}aga. abl,tta fakturze otrzymanej od Dostawcy były Wyszczegolnione cenY brutto

i wartości brutto za ttrj.

Zamawialący tlpo\\,azlliir \ł'ylionawcę do w,ystarł,iania Faktury VAT bez podpisu odbiorcY.

Zgodnie z przepisaIlli art. 4 ust. 3 usttrw_,-,z dlria 9 listopada 2018 r, o elektronicznym fakturowaniu

rv zamówieniach pLrbliczrrych. koncesjach na roboty btrdorł,lane lub usługi oraz Partnerstwie

publiczno-prywatllylll (Dz. LJ, z 2018 r. poz. 2|91) Zamawiający informuje , lż vqlłącza stosowanie

ustrukturyzowanych fhli.tur elektrorricznych dotyczących niniejszego postępowania. FakturY

Zarlawiąący będzic przyill-tow,ał rv dotychczas obowiązującej formie (np.: faktura PaPierowa,

t-aktura na e-mai] rt, ibt,tllacie l'DI;).

Zgodnie z przepisarlli ltt,t. 9(;Lr r_rst. 1 pkt. 1-2 oraz art. 96b ust. 3 ustawy z dnia 11 marca Ż004 r.

o podatku od torł,arćlu, i Ltsług (Dz. U. z ż019 r. poz. 675 z póżn. zm.) wykaz Podmiotow

zarejestrowanych.jako poclatrricl,VAf pror,vaclzi Szef Krajowej Administracji Skarbowej w Postaci

elektronicznej. Zarllarviajtpy dokorra zapłaty nalezności za dostawy wyłącznie na konto

zarejestrowane w rvr.t,. rr vkltzic.

3) Długość rękojnli ,' grvarat,ic-ji:

Nie dotyczy.

4) Irrne (nalezy wyrnienić jalrie)

Nie dotyczy.

:t. Możliwość cltllłtllłitni:t istotnych zmian umowy zarvartej w wyniku przeprowadzonego

p ostępowania o u tlz.i c letl i c ;l.itrnółvienia:

Nie

5. Zamówienia uzullellłiłj ącc:

Nie

6. Kryteria ocenv tile l,i1, i iclr rvaga:

Cena brutto, waga 100% . sposób oceny: Minimalizacja



Sposób oceny o1trt:

Łącznawarlość brutto zarł,arla 1v Formularzu ofertowym - załącznik nr 1 stanowiĆ będzie Podstawę

porównania ofert.

7. Wymagania dotł,czące r;l'cr§:

l) ]ermin składania tlie rt: dcl dnia 20.12.2019 r, do godziny 10:00.

2) Ofeńę należy zlc:ż.x,c,,

a) pisemnie, tj. przesłać pocztą na adres zamarviającego lub dostarczyć osobiście do siedzibY

zamawiającego:

Dom Pomocy Społeczlre.j lv Piotrkorł,ie Trybunalskim

u|. Żwtrkt 5l]

97-300 Piotrków'h:i bLuralski

1ub

b) elektronicznie. tj:

przesłać e-mailern (sitaIr z poclpisarni) tra adres: sekretariat@dolnpomocypiotrkow.Pl

8. Załączniki do tllclt1,:

a) wypełniony i poclllisatry,Fornrularz o1-ertowy - załączntknr l,

b) wypełniony i podl;isany \Ąiykaz ilościowy (Formularz cenowy) - załącznlk nr 2,

c) podpisany wzór Lllll()w}. - z,ałącznik nr 3 (lub na końcu \Ą,zoru umow,v formuła ..AkcePtuję wzor

Limowy" z podpiselll i pieczątką osoby upowazrrionej).

d) dołączony do olcrt1, ( ptłśw,iaciczolly za zgodność z oryginałem) aktualny v\Tci€ z KRS lub

aktualne zaświadcz.eni. o lł,pisie do CEIDIG.

9. Komórka wn itl s l< uj ilcźł, |) rze p rorvadzaj ąca postępowanie:

Sekcja Gospodarcz,a

Inię i nazwisko ostii1.1, i]o korl|ai<ttt:

'lbmasz sadowski

Nr telefonu/fbks/e- n l ir il :

Telefon: (0-44) 617 -5l -72 ll,.:w.1 1 1 Faks: (0-44) 647-09-98

E-mai1: sekcj agospu.iirlczaźildon]pol1locypiotrkorv.p1

Adres. nr poko_iu:

I)om Pomocy Społecztlej rv l)iotrliclwie Trybr"rnalskim

rrl. Zwirki 5l7,97-3()0 Piotrkólv Tryburralski. Parter, pokój nr 30



zatwięrdził3JYee§iKToR
,,,,, ,ri,,twłnń*rko

...., ł.€., .1ł.,.. p-l.L,...
podpis, data


