Płock, dnia 10 kwietnia 2012 roku

PZOZ/BZ/382/16PN/12
Do  wszystkich uczestników postępowania

o udzielenie zamówienia publicznego
WYJAŚNIENIE TREŚCI SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA
WRAZ ZE ZMIANĄ JEJ TREŚCI

Dotyczy:
postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego, którego przedmiotem jest „Dostawa bonów towarowych”.
W związku z wnioskami o wyjaśnienie treści Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, zwanej dalej „SIWZ”, złożonymi przez Wykonawców, działając na podstawie art. 38 ust. 1 i 2 ustawy 
z dnia 29 stycznia 2004 roku – Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm.) Zamawiający – Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o. wyjaśnia, co następuje:
Pytanie Nr 1
Bony towarowe jako znaki legitymacyjne nie podlegają ustawie o podatku VAT. W związku z powyższym, czy Zamawiający wyraża zgodę na zmianę – w § 2 pkt. 2 umowy oraz w formularzu ofertowym - słów „faktury VAT” na słowa „noty księgowo-obciążeniowej”.
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraża zgodę na wystawienie noty księgowo – obciążeniowej.
Biorąc pod uwagę powyższe odpowiedzi, na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku – Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm.) Zamawiający – Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o. wprowadza do treści SIWZ następujące zmiany:
§ 2 pkt 2 załącznika Nr 2 do SIWZ – Istotne postanowienia umowy otrzymuje następujące brzmienie:
Podstawą do zapłaty za dostarczony przedmiot umowy będzie nota księgowo – obciążeniowa,  prawidłowo wystawiona przez Wykonawcę, płatna przelewem na konto bankowe Wykonawcy, w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania przez Zamawiającego.

Załącznik nr 3 do SIWZ – Formularz ofertowy otrzymuje następujące brzmienie:
Załącznik nr 3 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWY

POSTĘPOWANIA O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO

W TRYBIE PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO

o wartości mniejszej niż kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy 
z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych

(Dz.U. z 2010 r.  Nr 113 poz. 759 z późn. zm.)
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Dane dotyczące Wykonawcy:

Nazwa/Imię i nazwisko: ................................................................................................................................

Siedziba/m-ce zam.: .......................................kod....................ul..............................................................

Województwo:.....................................nr telefonu/fax ………….…………......................................................

http:// ..................................................... e-mail: ............................................................................................

Osoba upoważniona do kontaktów:................................................................. tel. ....................................

Dane dotyczące Zamawiającego:

Nazwa: Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o.

Siedziba: ul. Kościuszki 28, 09-402 Płock

i. Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na dostawę bonów towarowych oświadczamy, że dostawę, będącą przedmiotem zamówienia zobowiązujemy się wykonać za cenę:

	- netto /bez podatku VAT/                       

(cyfrowo)

(słownie)

- brutto /z podatkiem VAT/                      (cyfrowo)

(słownie)
	………................................................................................

….......................................................................................

….......................................................................................

….......................................................................................

	w tym: 

	nominały bonów towarowych
	j. m.
	ilości
	wartość brutto za szt.
	wartość brutto ogółem

	50,00
	szt.
	1 596
	
	

	20,00
	szt.
	520
	
	

	Stawka podatku VAT
	

	Termin związania ofertą
	30 dni

	Termin płatności
	30 dni od dnia otrzymania prawidłowo wystawionej noty księgowo - obciążeniowej

	Uprawnieni przedstawiciele Wykonawcy na podstawie odpowiednich dokumentów
	1. .................................................................................

2. .................................................................................

3. .................................................................................

	Osoba uprawniona do kontaktu 
z Zamawiającym, telefon kontaktowy
	1. .................................................................................

2. .................................................................................

3. .................................................................................


2. Oferujemy wykonanie usługi objętej zamówieniem, zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamówienia (Załącznik nr 1 do SIWZ).

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

4. Oświadczamy, że zawarty w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia wzór umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach w niej określonych, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

5. Oświadczamy, iż zobowiązujemy się do wykonania przedmiotu zamówienia w wymaganym terminie – 5 dni roboczych od dnia podpisania umowy.

6. Oświadczamy, iż termin ważności bonów towarowych wynosi …………………. miesięcy (minimum 12 m-cy) liczony od dnia ich dostarczenia Zamawiającemu.

7. Oświadczamy, że ilość punktów handlowych zlokalizowanych w granicach administracyjnych miasta Płocka, w których mogą zostać zrealizowane bony towarowe wynosi ............... punktów.

8. Jednocześnie oświadczamy, że Wykonawca:
a. *nie zleci wykonania przedmiotu zamówienia podwykonawcom, a całość prac wykona w ramach działań swojego przedsiębiorstwa,
b. *zamierza powierzyć podwykonawcom wykonanie zamówienia w części:
…...............................................................................................................................................
* niepotrzebne skreślić
9. Niniejszą ofertę składamy przy pełnej świadomości odpowiedzialności karnej wynikającej 
z ustawy z dnia 06 czerwca 1997 roku Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz. 553 z późn. zm.).

10. Załącznikami do niniejszej oferty są:
1. …................................................................................................................................................

2. …................................................................................................................................................

3. …................................................................................................................................................

4. …................................................................................................................................................

5. …................................................................................................................................................

6. …................................................................................................................................................

11. Oświadczamy, że na stronach ............................................ oferty są zawarte informacje, które stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji 
i nie mogą być one ogólnie udostępniane przez Zamawiającego.

12. Oferta zawiera  …............. stron podpisanych i ponumerowanych od nr …........  do nr …........
Miejscowość i data: …...............................                                ……………………………….

                       Podpis:

           (upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)

Powyższe informacje należy traktować, jako integralną część SIWZ.

Treść niniejszego pisma dostępna jest na stronie internetowej Zamawiającego: www.pzoz.bip.ump.pl.
WYJAŚNIENIE TREŚCI SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA WRAZ ZE ZMIANĄ                             JEJ TREŚCI z dnia 10 kwietnia 2012 roku
PZOZ/BZ/382/16PN/12
Zgodnie z art. 27 ust. 2 ustawy – Prawo zamówień publicznych Zamawiający prosi 

o niezwłoczne potwierdzenie otrzymania niniejszego pisma 

na nr faxu  024 364 51 02.

Otrzymano dnia …….………... Ilość stron ……... Podpis i pieczątka Wykonawcy ………………….……………………
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