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Organizator

Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie
ul. Pitsudskiego 11, 22-500 Hrubieszoéw
Telefon: 84 53 53 235

e-mail: zamowienia.publiczne2@spzozhrubieszow.pl

Warunki pisemnego przetargu ofertowego
prowadzonego w trybie art. 70"~ 70° Kodeksu cywilnego

na ,najem pomieszczen zlokalizowanych w budynku ,,D” Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Hrubieszowie przy ul. Pitsudskiego 11, 22-500 Hrubieszéw, potozonego na dzialce oznaczonej
w ewidencji gruntow i budynkéw 592/18 w obrebie ewidencyjnym Srodmiescie 0269 na terenie o tacznej
powierzchni uzytkowej 402,76m’ - z przeznaczeniem na prowadzenie dziatalnosci medycznej w zakresie stacji
dializ.”

Przedmiotem niniejszego przetargu jest najem pomieszczen zlokalizowanych w budynku ,,.D” Samodzielnego
Publicznego Zespolu Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie przy ul. Pilsudskiego 11, 22-500 Hrubieszow,
potozonego na dzialce oznaczonej w ewidencji gruntdw i budynkéw 592/18 w obrebie ewidencyjnym
Srodmiescie 0269 na terenie o tacznej powierzchni uzytkowej 402,76m’® - z przeznaczeniem na prowadzenie
dziatalnosci medycznej w zakresie stacji dializ.

Oferenci powinni:

a) posiadac¢ uprawnienia do prowadzenia dziatalnosci medycznej w zakresie stacji dializ, zgodnie z wymaganiami
ustawowymi,

b) znajdowac¢ si¢ w sytuacji ekonomiczno-finansowej zapewniajacej wywigzywanie si¢ z obowigzku Najemcy.

W przetargu nie mogg uczestniczy¢ osoby wchodzgce w sktad Komisji oraz osoby bliskie tym osobom, tj.
matzonek, wstepny, zstepny, rodzenstwo, powinowaty w tej samej linii lub stopniu, osoba pozostajgca w
stosunku przysposobienia oraz jej maltzonek, a takze 0soba pozostajaca we wspdlnym pozyciu, a takze osoby,
ktore pozostajg z cztonkami komisji przetargowej w takim stosunku prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢
uzasadnione watpliwosci, co do bezstronnosci Komisji.
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Wynajem nie moze by¢ dokonany na rzecz: osob petnigcych funkcje kierownicze w Zespole Opieki Zdrowotnej
W Hrubieszowie oraz osob trzecich pozostajacych w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa z osobami
petiacymi funkcje kierownicze w Zespole Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie.

Wynajem nie bedzie prowadzi¢ do ograniczenia dostgpnosci do §wiadczen zdrowotnych lub pogarsza¢ warunkow
swiadczenia ustug udzielanych przez Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie.

Najemca zobowigzuje si¢ do nieprowadzenia konkurencyjnej dziatalno$ci leczniczej w stosunku do dziatalno$ci
medycznej prowadzonej przez Zespdt Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie.

Wartoé¢ minimalna czynszu za jeden miesiac za najem 1m? powierzchni miesigcznie wynosi 30 zt netto plus
podatek VAT.

Warto$¢ minimalna czynszu za jeden miesigc nie obejmuje innych kosztow, w szczeg6lnosci optat za
dostarczania energii elektrycznej, centralne ogrzewanie, wodeg, $cieki oraz naleznego podatku. Ww. opflaty
stanowig oprocz czynszu dodatkowy koszt, ustalany na podstawie wskazan urzadzen pomiarowych, ptatny wg
obowigzujacych stawek.

Przy wyborze najkorzystniejszej oferty, Organizator bedzie kierowat sie kryterium:

100% cena - warto$¢ czynszu najmu netto za jeden miesigc za 1m? powierzchni.

Cena oferty - warto$¢ czynszu najmu - winna by¢ wyrazona w zlotych polskich (PLN),
z doktadnoscia do dwoch miejsc po przecinku.

Powierzchnia przeznaczona pod wynajem posiada media: energi¢ elektryczna, wode, odprowadzanie §ciekow,
centralne ogrzewanie. Szczegdtowe warunki w tym zakresie uregulowane zostaly w zataczniku nr 2 Wzor
umowy.

Umowa najmu powierzchni zostanie zawarta na czas okreslony — 12 m-cy, z mozliwo$cig jej wczeSniejszego
rozwigzania w przypadkach w niej okreslonych.

Wzér umowy stanowiacy zatacznik nr 2 do warunkow niniejszego przetargu jest integralng czes$cig niniejszej
dokumentacji i zapisy w niej zawarte traktuje si¢ jako warunki udzielenia zamowienia.

Oferent sktada oferte na formularzu ofertowym stanowigcym zatgcznik nr 1 do warunkdéw niniejszego przetargu.

Oferent  sktada  aktualny odpis z  wlasciwego  rejestru  lub  z  centralnej  ewidencji
i informacji o dzialalno$ci gospodarczej w celu potwierdzenia, ze osoba dziatajagca w imieniu Oferenta jest
umocowana do jego reprezentowania.

Oferent nie jest zobowigzany do ztozenia dokumentow wskazanych w ust. 15, jezeli Organizator przetargu moze
je uzyska¢ za pomoca bezplatnych i ogoélnodostgpnych baz danych, o ile Oferent wskazal w formularzu
ofertowym dane umozliwiajace dostep do tych dokumentow.

Oferta  musi  by¢  podpisana  przez  Oferenta.  Oferta  winna by¢é  podpisana  zgodnie
z zasadami reprezentacji wskazanymi we wlasciwym rejestrze. Jesli osoba podpisujaca oferte dziala na podstawie
petnomocnictwa, to petnomocnictwo to musi w swej tresci wyraznie wskazywac uprawnienie do podpisania
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oferty. Pelnomocnictwo ztozone ma by¢ jako czg$¢ oferty w oryginale badz kopii poswiadczonej notarialnie za
zgodnos¢ z oryginatem.

Organizator odrzuca oferte Oferenta, ktora nie zawiera wymaganych przez Organizatora dokumentow lub
petnomocnictw, albo ktora zawiera dokumenty zawierajace btedy lub wadliwe pelnomocnictwa, z zastrzezeniem
ust. 19 i ust. 20 ponize;j.

Organizator - w przypadku nie ztozenia dokumentéw lub pelnomocnictw (nie dotyczy formularza ofertowego)
lub ztozenia dokumentéw zawierajacych btedy lub wadliwe pelnomocnictwa wezwie Oferenta do uzupelnienia
dokumentow, wyznaczajgc mu termin na uzupetnienie. Nieuzupelnienie dokumentow W wyznaczonym terminie
bedzie skutkowato odrzuceniem oferty.

Organizator w toku badania i oceny ofert moze zada¢ od Oferenta wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych
dokumentow.

Organizator poprawia w ofercie:

oczywiste omyiki pisarskie,

oczywiste omylki rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek,

inne omytki polegajace na niezgodnosci oferty z zaproszeniem do zlozenia oferty niepowodujace istotnych zmian
w tresci oferty,

- niezwlocznie zawiadamiajac o tym Oferenta, ktérego oferta zostala poprawiona.

Kazdy dokument sktadajacy si¢ na oferte musi by¢ czytelny.

Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim, pismem maszynowym, komputerowym albo recznym. Wszystkie
wymagane w ofercie dokumenty sporzadzone w jezyku obcym, musza by¢ ztozone wraz z thimaczeniem na jezyk
polski. W razie watpliwos$ci uznaje sig, iz wersja polskojezyczna jest wersja wigzaca.

Dokumenty sg sktadane w oryginale badz kopii poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginatem przez Oferenta z
zastrzezeniem wyjatkow wskazanych w warunkach niniejszego przetargu.

Postgpowanie bedzie prowadzone z zachowaniem formy pisemnej. Zamawiajacy dopuszcza forme
porozumiewania si¢ w formie elektronicznej na adres poczty elektronicznej:
zamowienia.publiczne2@spzozhrubieszow.pl, z zastrzezeniem ust. 26 ponizej.

W przypadku wystapienia okolicznosci, o ktéorych mowa w ust. 19 powyzej, dokumenty, pelnomocnictwa,
Oferent na wezwanie Organizatora ma obowigzek uzupetni¢ w wyznaczonym terminie, w formie pisemnej pod
rygorem niewazno$ci. Oferent powinien je dostarczy¢ do Sekretariatu Samodzielnego Publicznego Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie: ul. Pitsudskiego 11, 22-500 Hrubieszow. Decyduje data wptywu.

Jezeli Organizator lub Oferent przekazuja wnioski, zawiadomienia oraz informacje drogg elektroniczna, kazda ze
stron na zadanie drugiej niezwlocznie potwierdza fakt ich otrzymania.

Wnioski, zawiadomienia oraz informacje, o ktérych mowa powyzej uwaza si¢ za wniesione z chwila, gdy dotarty
one do adresata w taki sposdb, ze mogt si¢ on zapoznac z ich trescia.
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Oferent moze zwrdcic¢ si¢ do Organizatora o wyjasnienie tresci niniejszych warunkéw przetargu. Organizator jest
zobowigzany udzieli¢ wyjasnien niezwlocznie, jednak nie p6zniej niz na 2 dni przed uptywem terminu sktadania
ofert, pod warunkiem, ze wniosek wptynie do Organizatora nie p6zniej niz do konca dnia, w ktorym uptywa
polowa wyznaczonego terminu sktadania ofert.

Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci Warunkéw przetargu wplynat po uplywie terminu sktadania wniosku, o
ktérym mowa powyzej lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Organizator moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawié¢
whniosek bez rozpoznania.

Przedtuzenie terminu  sktadania ofert nie wplywa na bieg terminu sktadania  wniosku
0 wyjasnienie tresci Warunkow przetargu.

Tres¢ zapytan wraz z wyjasnieniami Organizator przekazuje Oferentom, bez ujawniania zrédta zapytania na
stronie internetowej organizatora.

W przypadku rozbiezno$ci pomiedzy trescia Warunkow przetargu a tre$cig udzielonych odpowiedzi, jako
obowigzujaca nalezy przyjac tre$¢ pisma zawierajacego pozniejsze o§wiadczenie Organizatora.

W uzasadnionych przypadkach Organizator moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmieni¢ WarunkKi
przetargu. Dokonang zmiang zamieszcza na swojej stronie internetowe;j.

Zmiany tresci Warunkow przetargu sg kazdorazowo wigzace dla Oferentow.

W imieniu Organizatora postgpowaniec prowadzi Jacek Hojda - Dzial  Eksploatacyjno-Zaopatrzeniowy
w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie, upowazniony do kontaktow
z Oferentami, nr tel.: 84 53 53 235, w dni robocze: od poniedziatku do pigtku w godzinach: 8.00-15.00.

Oferte nalezy zlozy¢ w zamknietej kopercie (oznaczonej nazwa - firma i adresem Oferenta oraz opisang:
+»OFERTA — najem pomieszczen — na prowadzenie dzialalnosci medycznej w zakresie stacji dializ,

nie otwieracé przed 10.06.2026vr., do godz. 10:30”

Ofert¢ nalezy dostarczy¢ do Sekretariatu Samodzielnego Publicznego Zespolu Opieki Zdrowotnej
w Hrubieszowie przy ul. Pitsudskiego 11, 22-500 HrubieszOw w nieprzekraczalnym terminie do dnia
10.06.2026r., do godziny 10:00. Decyduje data i godzina wptywu oferty do Sekretariatu Samodzielnego
Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie.

Oferty zlozone po wyznaczonym terminie zostang odrzucone. Kazdy Oferent moze zlozy¢
1 ofertg. Ztozenie przez danego Oferenta wigcej niz jednej oferty, spowoduje odrzucenie wszystkich ofert przez
niego ztozonych. Oferent moze do uptywu terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofa¢ oferte.

Otwarcie ofert odbedzie si¢ w dniu 10.06.2026 r. 0 godz. 10:30 w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki
Zdrowotnej ul. Pitsudskiego 11, 22-500 Hrubieszéw, w budynku Dziatu Eksploatacyjno — Zaopatrzeniowego.

41. Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni od dnia uptywu terminu sktadania ofert, przy czym pierwszym dniem

terminu zwigzania ofertg jest dzien, w ktorym uptywa termin sktadania ofert.



42. Organizatorowi przystuguje prawo zmiany warunkéw postepowania, odwotania, jego zamknigcia bez wybrania
ktérejkolwiek z ofert lub uniewaznienia przetargu bez podanie przyczyny.

43. Organizator zawiadomi o wynikach postgpowania Oferentow, ktorzy ztozyli oferty przesylajac informacje na
adres poczty elektronicznej oraz rozstrzygnigcie postgpowania zostanie opublikowane na stronie internetowej
Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie.

44. Oferent, ktory ztozyt oferte najkorzystniejsza bedzie zobowigzany do podpisania umowy wg wzoru
stanowigcego zatacznik nr 2 do warunkéw niniejszego przetargu 1 na okreslonych w niej warunkach.
Organizator informuje, Ze umowa zostanie zawarta w formie pisemnej (opatrzona wtasnorgecznym podpisem) lub
w formie elektronicznej (opatrzona kwalifikowanym podpisem elektronicznym).

Zataczniki:

Zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy
Zatacznik nr 2 — Wzor umowy

Zatacznik nr 3 — Klauzula RODO



