pPR15.6_PJ2_Z3


Załącznik nr 1





                                                              Szczytno, dn.11.04.2016r.
ZAPYTANIE OFERTOWE 
Zamawiający:  Zespół Opieki Zdrowotnej 12-100 Szczytno, ul. M.C. Skłodowskiej 12
zaprasza do złożenia oferty na:

1.Przedmiot zamówienia; Ochrona przyrody z zachowaniem walorów krajobrazowych na terenie Szpitala Powiatowego w Szczytnie
(koszt o wartości nie przekraczającej równowartości określonej w art.4 pkt 8 uPzp)
1. Termin realizacji zamówienia:  1.06.2016- 31.07.2016
2. W ramach realizacji zamówienia zostanie wykonanych 3 zadania: prace geodezyjne, inwentaryzacja dendrologiczna, wstępna koncepcja zagospodarowania całego terenu, Inwentaryzacja dendrologiczna będzie składała się z dwóch części:

a) opisowej, która zawiera tabelę z gospodarką drzewostanem:

- określenie nazwy drzew i krzewów w języku polskim i łacińskim;

- wykonanie pomiarów dendrometrycznych;

- określenie stanu sanitarnego drzew i krzewów;

- uwagi i zalecenia dotyczące pielęgnacji, zalecenia wycinki lub przesadzenia;

- zalecenia dotyczące zabezpieczenia drzew i krzewów na placu budowy;

- analiza wartości drzewostanu.

b) graficznej, która przedstawia: 

-lokalizację drzew i krzewów w formie mapy, wraz z oznaczeniem numerycznym, odpowiadającym zestawieniu tabelarycznemu w części opisowej.

Wstępna koncepcja zagospodarowania całego terenu będzie zawierała ogólny zarys całego założenia uwzględniający zinwentaryzowaną roślinność, m.in.:

- podział funkcjonalny terenu;

- układ komunikacyjny (wjazdy i wyjazdy na teren działki, parkingi, drogi wewnętrzne, ścieżki, propozycje konkretnych nawierzchni);

- ukształtowanie mas ziemi (obniżenia i wzniesienia-skarpy w  terenie);

- projektowana zieleń (ogólny układ kompozycyjny zieleni, propozycje dosadzenia roślinności drzewiastej i krzewiastej, zaplanowanie miejsc na rabaty itp.);

- propozycja lokalizacji elementów małej architektury (ławki, oświetlenie, kosze na śmieci, murki oporowe).

3. Miejsce lub sposób uzyskania informacji oraz dodatkowej dokumentacji określającej szczegółowe warunki udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia:, email: dyrektor@zoz.internetdsl.pl

4. Kryteria wyboru ofert:    cena 100%,
. 

W celu potwierdzenia spełnienia warunków udziału w postępowaniu Zamawiający wymaga dołączenia do oferty:

1) oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu 
2) oświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej , wystawionego nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert 
3)oświadczenie, że Wykonawca nie zalega z opłaceniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie zdrowotne i społeczne, lub zaświadczeń, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu - wystawionych nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert

4) oświadczenie lub aktualną informację z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt. 4-8 ustawy pzp <w punkcie w jakim dotyczy danego Wykonawcy ze względu na formę organizacyjną jaką przyjmie w obrocie gospodarczym> wystawioną nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.

5) oświadczenie lub aktualną informację z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt. 9 ustawy pzp wystawioną nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.
6) Wzór umowy 
5. Miejsce i termin złożenia ofert: sekretariat Zespołu Opieki Zdrowotnej w Szczytnie   do godz. 12.00 w dniu 14.04.2016r.
__________________________                                    












/Dyrektor/







