Ogtoszenie nr 2024/BZP 00601151/01 z dnia 2024-11-19

] Ogtoszenie o zmianie ogloszenia ]
Swiadczenie ustug w zakresie transportu pacjentéw do Stacji Dializ Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp.
z 0. 0. W Swinoujsciu

| SEKCJA | - ZAMAWIAJACY

1.1.) Nazwa zamawiajacego: Szpital Miejski im. Jana Garduty w Swinouijéciu sp. z 0. o.
1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 812046670

1.4.) Adres zamawiajacego:

1.4.1.) Ulica: Mieszka | 7

1.4.2.) Miejscowosé: Swinoujscie

1.4.3.) Kod pocztowy: 72-600

1.4.4.) Wojewodztwo: zachodniopomorskie

1.4.5.) Kraj: Polska

1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL428 - Szczecinski

1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: sekretariat@szpital-swinoujscie.pl

1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiajacego: www.szpital-swinoujscie.pl

1.5.) Rodzaj zamawiajgcego: Zamawiajacy publiczny - jednostka sektora finanséw publicznych - samodzielny publiczny zaktad
opieki zdrowotnej

1.6.) Przedmiot dziatalnosci zamawiajacego: Zdrowie

| SEKCJA Il - INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Numer ogltoszenia: 2024/BZP 00601151

2.2.) Data ogtoszenia: 2024-11-19

| SEKCJA Il ZMIANA OGLOSZENIA

3.2.) Numer zmienianego ogtoszenia w BZP: 2024/BZP 00590421
3.3.) Identyfikator ostatniej wersji zmienianego ogtoszenia: 01

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego oglosz,enia:
SEKCJA V - KWALIFIKACJA WYKONAWCOW

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy dodac¢ lub zmienié:
5.4. Nazwa i opis warunkéw udziatu w postepowaniu

Przed zmiana;

Wykonawca posiada zdolnosc¢ techniczng lub zawodowa {j.:

a) wykonat nalezycie co najmniej 1 ustuge odpowiadajaca swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamdéwienia, tj. ustugi
polegajace na transporcie oséb, w tym osob niepetnosprawnych, o wartosci brutto min. 300.000,00 zt., a w przypadku
Swiadczen okresowych lub ciggtych réwniez wykonywanych nalezycie, w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie

b) dysponowanie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z art. 22 § 1 KP min. 3 osobami na stanowisku kierowcy
posiadajgcymi aktualne swiadectwo ukonczenia kursu kwalifikowanej pierwszej pomocy lub wykonujg zawdd ratownika
medycznego badz pielegniarki wraz z dokumentami potwierdzajgcymi ww. kwalifikacje.

c) posiadanie min. 3 pojazdow typu Bus 7-9 miejsc z kierowca z wpisem w dowodzie rejestracyjnym o dostosowaniu do
przewozu 0soOb niepetnosprawnych w tym 2 ww pojazdami posiadajgcymi winde do transportu os6b z
niepetnosprawnosciami na wozkach; wraz z kserokopiami dowodow rejestracyjnych

d) posiada:

(1 aktualnej licencje na wykonywanie krajowego transportu drogowego oséb w zakresie przewozu oséb pojazdem
samochodowym przeznaczonym konstrukcyjnie do przewozu powyzej 7 i nie wiecej niz 9 osob fgcznie z kierowcqg

lub

(] aktualne zezwolenie na wykonywanie zawodu przewoznika drogowego osob, zgodnie z ustawg z dnia 6 wrzesnia 2001r.
o transporcie drogowym (Dz. U. z 2022r., poz. 2201 ze zm.).

Po zmianie:
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Wykonawca posiada zdolno$¢ techniczng lub zawodowa tj.:

a) wykonat nalezycie co najmniej 1 ustuge odpowiadajacg swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamowienia, tj. ustugi
polegajace na transporcie oséb, w tym osob niepetnosprawnych, o wartosci brutto min. 300.000,00 zt., a w przypadku
Swiadczen okresowych lub ciggtych réwniez wykonywanych nalezycie, w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnos$ci jest krétszy - w tym okresie

b) dysponowanie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z art. 22 § 1 KP min. 3 osobami na stanowisku kierowcy
posiadajacymi aktualne $wiadectwo ukonczenia kursu kwalifikowanej pierwszej pomocy lub wykonujg zawdd ratownika
medycznego badz pielegniarki wraz z dokumentami potwierdzajacymi ww. kwalifikacje.

c) posiadanie min. 3 pojazdéw typu Bus 7-9 miejsc z kierowca z wpisem w dowodzie rejestracyjnym o dostosowaniu do
przewozu 0sob niepetnosprawnych w tym 2 ww pojazdami posiadajgcymi winde/najazd/rampe do transportu oséb z
niepetnosprawnosciami na wozkach; wraz z kserokopiami dowodow rejestracyjnych

d) posiada:

(1 aktualnej licencje na wykonywanie krajowego transportu drogowego osob w zakresie przewozu osob pojazdem
samochodowym przeznaczonym konstrukcyjnie do przewozu powyzej 7 i nie wiecej niz 9 osob fgcznie z kierowcg

lub

(1 aktualne zezwolenie na wykonywanie zawodu przewoznika drogowego oséb, zgodnie z ustawg z dnia 6 wrzesnia 2001r.
o transporcie drogowym (Dz. U. z 2022r., poz. 2201 ze zm.).

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogtoszenia:
SEKCJA VIII - PROCEDURA

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy doda¢ lub zmienié:
8.1. Termin sktadania ofert

Przed zmiana;:
2024-11-20 10:00

Po zmianie:
2024-11-22 10:00

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, ktory nalezy doda¢ lub zmieni¢:
8.3. Termin otwarcia ofert

Przed zmiana;
2024-11-20 10:30

Po zmianie:
2024-11-22 10:30
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