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BESKIDZKIE CENTRUM ONKOLOGII – SZPITAL MIEJSKI im. 

Jana Pawła II w Bielsku-Białej  

43-300 BIELSKO-BIAŁA   ul. Wyzwolenia 18 
Centrala tel.  33 498 40 01  Sekretariat tel. 33 8164370  fax. 33 8164401 

Centrala ul. Wyspiańskiego 26   tel.  33 827 25 00 Kancelaria 33 827 25 01 fax. 338272505    

  Centrala ul. Emilii Plater 17  tel.   33 819 87 60    

 

 

Bielsko-Biała dn.  06.12.2016r. 

  OGŁOSZENIE ! 

Beskidzkie Centrum Onkologii – Szpital Miejski im. Jana Pawła II w Bielsku-Białej zaprasza do 

złożenia oferty w postępowaniu prowadzonym w trybie procedury otwartej (w oparciu o zapisy § 1 pkt 6 Instrukcji 

postępowania przy udzielaniu zamówień publicznych będącej załącznikiem do Regulaminu Udzielania Zamówień 

Publicznych w BCO-SM im. Jana Pawła II w Bielsku – Białej) na usługę udzielenia pożyczki/kredytu 

długoterminowego  z przeznaczeniem na spłatę zobowiązań  Beskidzkiego Centrum Onkologii – Szpitala 

Miejskiego im. Jana Pawła II w Bielsku – Białej. 

Zgodnie z zapisami art. 4 pkt 3 ppkt ja) ustawy Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015  poz. 

2164 z późn. zm.)  ustawy nie stosuje się  do zamówień, których przedmiotem są pożyczki lub kredyty.  

Przedmiotem zamówienia jest usługa udzielenia pożyczki długoterminowej lub  kredytu długoterminowego w 

walucie polskiej w  kwocie 8 000 000,00 zł z przeznaczeniem na spłatę zobowiązań  Beskidzkiego Centrum 

Onkologii – Szpitala Miejskiego im. Jana Pawła II szczegółowo opisana w zaproszeniu do złożenia oferty. 

 

O udzielenie zamówienia ubiegać się mogą Wykonawcy, którzy spełnią następujące warunki: 

a)  posiadają uprawnienia do wykonywania określonej  działalności lub czynności jeżeli ustawy nakładają 

obowiązek posiadania takich uprawnień, a w efekcie są zdolni zawrzeć i zrealizować niniejszą umowę  

(w szczególności wynikające  z przepisów ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. Prawo bankowe (tekst jedn. 

Dz. U. 2015r. poz.  128  z późn.  zm.), zwanej dalej ustawą Pb, a w przypadku określonym art. 178 ust. 1 

ustawy Pb inny dokument potwierdzający rozpoczęcie działalności przed dniem wejścia w życie ustawy, o 

której mowa w art. 193 ustawy Pb – jeżeli dotyczy; 

b) przedstawią aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności 

gospodarczej; 

c) złożą wypełniony formularz ofertowy – wg wzoru stanowiącego  załącznik nr 1 do zaproszenia; 

d) przedstawią harmonogram spłat pożyczki/kredytu obejmujący odsetki oraz  marżę i wszystkie inne koszty; 

e) przedstawią projekt umowy. 

f) przedstawią projekt deklaracji wekslowej do weksla In blanco. 

 

Dokumenty jakie należy złożyć w postępowaniu. 

1. Wypełniony formularz ofertowy – wg wzoru stanowiącego załącznik nr 1 do zaproszenia. 

2. Zezwolenie na prowadzenie działalności bankowej na terenie Polski wymagane przepisami ustawy prawo 

bankowe a w przypadku określonym w art. 178 ust. 1 ustawy prawo bankowe inny dokument potwierdzający 

rozpoczęcie działalności przed dniem wejścia w życie ustawy, o której mowa w art. 193 ustawy prawo bankowe 

– jeżeli dotyczy. 
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3. Aktualny odpisu z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli 

odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed 

upływem terminu składania ofert. 

4. Pełnomocnictwo do reprezentowania Wykonawcy udzielone osobom nie wymienionym w dokumencie, o 

którym mowa w pkt  3 a reprezentującym Wykonawcę, w szczególności poprzez podpisywanie/poświadczanie 

dokumentów składających się na ofertę oraz innych składanych w toku procedury. 

5.   Harmonogram spłaty pożyczki/kredytu  obejmujący odsetki oraz marżę i wszystkie inne koszty. 

6.  Projekt umowy. 

 

Kryteria oceny ofert i ich znaczenie: 

Cena brutto oferty   – znaczenie 100% 

Termin składania ofert upływa dnia  13.12.2016r.  o godz. 10:00. 

Miejsce składania ofert: 43-300 Bielsko – Biała ul. Wyzwolenia 18, budynek Dyrekcji – Dział Zamówień 

Publicznych (pokój nr 13). 

 

Osobami upoważnionymi do kontaktowania się z Wykonawcami są: 

1.  Z-ca Dyrektora ds. Ekonomicznych – Główny Księgowy  –  mgr Beata Handel  (33) 498 40 41 

2. Z-ca Głównego Księgowego  – mgr Maria Kołłątaj tel. (33) 827 25 00 

3. Inspektor d/s Zamówień Publicznych  – Renata Janik  tel. (33) 498 41 63 

 

 

         

                                                                                                             p.o. Dyrektor 

Beskidzkiego Centrum Onkologii- Szpitala Miejskiego 

im. Jana Pawła II w Bielsku-Białej  

mgr Joanna Dworniczek 

 


