329907-2018 - Result

See the notice on TED website

Poland-Poznan: Cleaning services
OJ S 144/2018 28/07/2018
Contract award notice

Services

Legal Basis:
Directive 2014/24/EU

Section I: Contracting authority

1.

1.4.

1.5.

Name and addresses

Official name: Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Il Oddziat w Poznaniu
National registration number: 1775600474
Postal address: ul. Starotecka 31

Town: Poznan

NUTS code: PL415 Miasto Poznan

Postal code: 61-361

Country: Poland

Contact person: Marek Zurek

E-mail: marek.zurek@zus.pl

Telephone: +48 618745300

Fax: +48 618772850

Internet address(es):

Main address: www.zus.pl

Type of the contracting authority
Body governed by public law

Main activity
Other activity: ubezpieczenia spotecznego i zdrowotnego

Section Il: Object

1.
i.1.1.

I.1.2.

11.1.3.

I.1.4.

329907-2018

Scope of the procurement

Title

Swiadczenie ustug sprzatania i pielegnaciji terendw zielonych w obiektach Il Oddziatu ZUS w

Poznaniu w lokalizacjach: Konin, Koto, Stupca, Turek
Reference number: 540000/271/15/2018-ZAP

Main CPV code
90910000 Cleaning services

Type of contract
Services

Short description

Swiadczenie ustug sprzatania i pielegnaciji terenéw zielonych w obiektach Il Oddziatu ZUS w

Poznaniu w lokalizacjach: Konin, Koto, Stupca, Turek.
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Przewidywana tgczna powierzchnia sprzgtania: Powierzchnia wewnetrzna (obiektow): 6
188,80 m2, Powierzchnia zewnetrzna utwardzona (terenu): 3 654,47 m2, Powierzchnia
zewnetrzna tereny zielone: 1 929,53 m2,

Szczegodtowy opis przedmiotu zamowienia okresla zatgcznik nr 1 do SIWZ. Warunki realizacji -
wzor umow.

11.1.6. Information about lots
This contract is divided into lots: no

1.1.7. Total value of the procurement
Value excluding VAT: 568 928,51 PLN

I.2. Description

1.2.2. Additional CPV code(s)
90911200 Building-cleaning services, 90919200 Office cleaning services, 90610000 Street-
cleaning and sweeping services, 90620000 Snow-clearing services, 90630000 Ice-clearing
services, 90911300 Window-cleaning services, 90914000 Car park cleaning services,
77310000 Planting and maintenance services of green areas

1.2.3. Place of performance
NUTS code: PL41 Wielkopolskie
NUTS code: PL414 Koninski
Main site or place of performance: 1. Inspektorat ZUS w Koninie, ul. Sw. M. Kolbego 1, 2.
Inspektorat ZUS w Kole, ul. B. Prusa 11, 3. Biuro Terenowe ZUS w Stupcy, ul. Ratajczaka 2e,
4. Inspektorat ZUS w Turku, ul. Armii Krajowej 18.

11.2.4. Description of the procurement
Swiadczenie ustug sprzatania i pielegnaciji terendw zielonych w lokalizacjach: Konin, Koto,
Stupca, Turek.
1. Powierzchnia wewnetrzna (obiektow): 6 188,08 m2,
2. Powierzchnia zewnetrzna utwardzona (terenu): 3 654,47 m2,
3. Powierzchnia zewnetrzna tereny zielone: 1 929,53 m2.
Ustuga obejmowacé bedzie: sprzgtanie obiektéw, sprzatanie terenu zewnetrznego, utrzymanie i
pielegnacje terendw zielonych, ustuge odsniezania, dostawe i biezgce uzupetnianie srodkéw
czystosci oraz monitorowanie prawidtowosci realizacji zadan w zakresie sprzatania.
Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia zawiera Specyfikacja Istotnych Warunkéw
Zamdédwienia - zatgcznik nr 1.
Szczegotowe warunki i zasady realizacji zamoéwienia oraz ptatnosci okresla zatgcznik nr 8 do
SIWZ - wzor umowy.

I1.2.5. Award criteria
Price

1.2.11. Information about options
Options: no

1.2.13. Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds:
no

I.2.14. Additional information
Wymagane wadium w wysokosci 15 000 PLN.
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Szczegdtowe warunki dotyczgce wadium okreslono w Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zaméwienia /SIWZ/.

Zamawiajgcy wymaga whniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy /ZNWU/ w
wysokosci 4 % ceny catkowitej brutto podanej w ofercie w zaokragleniu do petnych dziesigtek
PLN.

Doktadne informacje na temat sposobu wniesienia ZNWU znajdujg sie w SIWZ.

Section IV: Procedure

IV.1. Description

IV.1.1. Type of procedure
Open procedureAccelerated proceduredJustification:
Zamawiajgcy w dniu 19.4.2018 r. ogtosit postepowanie na ustugi bedgce przedmiotem tego
ogtoszenia. Ogtoszenie zostato opublikowane w Dz.U. UE pod numerem 2018/S-076-169316.
Do dnia otwarcia ofert tj. 28.5.2018 r. nie wptyneta zadna oferta. Zamawiajgcy podjat decyzje
ponownego przeprowadzenia postepowania w procedurze konkurencyjnej. Termin sktadania
ofert zostat skrécony ze wzgledu na pilng potrzebe udzielenia zaméwienia.

IV.1.3. Information about a framework agreement or a dynamic purchasing system

IV.1.8. Information about the Government Procurement Agreement (GPA)
The procurement is covered by the Government Procurement Agreement: no

IV.2. Administrative information

IV.2.1. Previous publication concerning this procedure
Notice number in the OJ S: 2018/S 107-243954

IV.2.8. Information about termination of dynamic purchasing system

IV.2.9. Information about termination of call for competition in the form of a prior information
notice

Section V: Award of contract

Title:
Swiadczenie ustug sprzatania i pielegnaciji terendw zielonych w obiektach |l Oddziatu ZUS w
Poznaniu w lokalizacjach: Konin, Koto, Stupca, Turek

A contract/lot is awarded: yes
V.2. Award of contract

V.2.1. Date of conclusion of the contract
20/07/2018

V.2.2. Information about tenders
Number of tenders received: 3
Number of tenders received from SMEs: 2
The contract has been awarded to a group of economic operators: no

V.2.3. Name and address of the contractor
Official name: Spétdzielnia Inwalidoéw ,Prosna” w Kaliszu
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Postal address: ul. Widok 2A
Town: Kalisz

NUTS code: PL416 Kaliski
Postal code: 62-800

Country: Poland

E-mail: kontakt@prosna.pl
Telephone: +48 627605950
Fax: +48 627673453

The contractor is an SME: yes

V.2.4. Information on value of the contract/lot
Initial estimated total value of the contract/lot: 568 928,51 PLN
Total value of the contract/lot: 850 704,48 PLN

V.2.5. Information about subcontracting
Section VI: Complementary information

VI.3. Additional information
1. Zamawiajgcy stosuje w postepowaniu przepisy art. 24aa ustawy Prawo zamowien
publicznych.
2. JEDZ nalezy przesta¢ w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, w zakresie wskazanym w zatgczniku nr 2 do SIWZ. Informacje zawarte w
JEDZ bedg stanowity wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu z
postepowania oraz spetnia warunki udziatu w postepowaniu. Instrukcja ztozenia JEDZ
znajduje sie w SIWZ.
3. Zamawiajgcy przed udzieleniem zamdwienia, wezwie Wykonawce, ktorego oferta zostata
najwyzej oceniona, do ztozenia w wyznaczonym nie krotszym niz 10 dni terminie aktualnych
na dzien ztozenia nastepujgcych oswiadczen lub dokumentow:
3.1. Wykazu ustug (sporzgdzonego wg wzoru przestanego przez Zamawiajgcego), ktorych
przedmiotem byto/jest Swiadczenie przez okres minimum 12 kolejnych miesiecy, ustug
utrzymania czystosci w budynkach uzytecznosci publicznej, wraz z dowodami okreslajgcymi
czy ustuga zostata lub jest wykonywana nalezycie;
3.2. Informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 13,
14 i 21 ustawy, wystawiona nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania
ofert;
3.3. Zaswiadczenie wtasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajgcego, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem podatkdéw, wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce
przed uptywem terminu sktadania ofert, lub innego dokumentu potwierdzajgcego, ze
wykonawca zawart porozumienie z wtasciwym organem podatkowym w sprawie sptat tych
naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami, w szczegdlnosci uzyskat
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub
wstrzymanie w catosci wykonania decyzji wtasciwego organu;
3.4. Zaswiadczenie wtasciwej terenowej jednostki organizacyjnej Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego albo innego dokumentu
potwierdzajgcego, ze wykonawca nie zalega z optacaniem sktadek na ubezpieczenia
spoteczne lub zdrowotne, wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce przed uptywem terminu
skfadania ofert, lub innego dokumentu potwierdzajgcego, ze wykonawca zawart porozumienie
z wlasciwym organem w sprawie sptat tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub
grzywnami, w szczegolnosci uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub
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roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania decyzji
wtasciwego organu;

3.5. Odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informaciji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
potwierdzenia braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5, pkt 1 ustawy;

3.6. Oswiadczenie Wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sgdu lub
ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkow, optat lub sktadek na
ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne albo w przypadku wydania takiego wyroku lub decyzji
dokumentéw potwierdzajgcych dokonanie ptatnosci tych naleznosci wraz z ewentualnymi
odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wigzgcego porozumienia w sprawie sptat tych
naleznosci, sporzgdzonego wedtug wzoru zatgcznik nr 5 do SIWZ;

3.7. Oswiadczenie Wykonawcy o niezaleganiu z optacaniem podatkéw i optat lokalnych, o
ktérych mowa w ustawie z dnia 12.1.1991 r. o podatkach i optatach lokalnych (Dz.U. 2017 r.,
poz. 1785 — j.t. z pdzn. zm.), sporzagdzonego wedtug wzoru zatgcznik nr 6 do SIWZ;

3.8. Oswiadczenie Wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytutem Srodka
zapobiegawczego zakazu ubiegania sie 0 zamowienia publiczne, sporzgdzonego wedtug
wzoru zatgcznik nr 7 do SIWZ.

4. Inne wymagane oswiadczenia i dokumenty:

4.1. W przypadku, gdy Wykonawce reprezentuje petnomocnik - petnomocnictwo do
reprezentaciji Wykonawcy;

4.2. Oswiadczenie Wykonawcy o przynaleznosci albo braku przynaleznosci do tej samej grupy
kapitatowe;.

5. Prawidtowy termin zwigzania ofertg 60 dni od ostatecznego terminu sktadania ofert.

6. Informacje dotyczagce RODO zawarto w SIWZ.

VI1.4. Procedures for review

Vi.4.1. Review body
Official name: Krajowa Izba Odwotawcza
Postal address: Postepu 17A
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587840
Fax: +48 224587800
Internet address: http://www.uzp.gov.pl

V1.4.3. Review procedure
Precise information on deadline(s) for review procedures:
1. Odwotanie wnosi sie w terminie:
1.1. 10 dni od dnia przestania informacji o czynnosci Zamawiajgcego stanowigcej podstawe
jego wniesienie - jezeli zostaty przestane przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej, albo
w terminie 15 dni - jezeli zostaty przestane w inny sposéb;
1.2. odwotanie wobec tresci ogtoszenia o zaméwieniu, a jezeli postepowanie prowadzone jest
w trybie przetargu nieograniczonego, wobec postanowien Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zaméwienia wnosi sie w terminie 10 dni od dnia publikacji ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym
Unii Europejskiej lub zamieszczenia Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia na stronie
internetowej;
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1.3. 10 dni wobec czynnosci innych niz okreslone w punktach od 1.1.i 1.2., odwotfanie wnosi
sie w terminie liczonym od dnia, w ktorym powzieto lub przy zachowaniu nalezytej starannosci
mozna byto powzig¢ wiadomosc¢ o okolicznosciach stanowigcych podstawe jego wniesienia,
2. Jezeli Zamawiajgcy mimo takiego obowigzku nie przestat Wykonawcy zawiadomienia o
wyborze oferty najkorzystniejszej, odwotanie wnosi sie nie pozniej niz w terminie:

2.1. 30 dni od dnia publikacji w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej ogtoszenia o
udzieleniu zamoéwienia;

2.2. 6 miesiecy od dnia zawarcia umowy, jezeli Zamawiajacy nie opublikowat w Dzienniku
Urzedowym Unii Europejskiej ogtoszenia o udzieleniu zamowienia.

3. W przypadku wniesienia odwotania, Odwotujgcy przesyta kopie odwotania Zamawiajgcemu
za pomocg faksu — wytgcznie na nr 61 877 28 50 lub drogg elektroniczng — wytgcznie na
adres: marek.zurek@zus.pl

Vi.4.4. Service from which information about the review procedure may be obtained
Official name: Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Il Oddziat w Poznaniu
Postal address: ul. Starotecka 31
Town: Poznan
Postal code: 61-361
Country: Poland
E-mail: marek.zurek@zus.pl
Telephone: +48 618745300
Fax: +48 618772850

VL.5. Date of dispatch of this notice
25/07/2018
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