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Kujawsko-Pomorski Transport Samochodowy  

Spółka Akcyjna 
 

87-800 Włocławek, ul. Wieniecka 39 

e-mail: biurozarzadu@kpts.com.pl 

tel. 54 230 90 20, fax 54 230 90 20 wew. 301 

 

ZAMÓWIENIE SEKTOROWE 
o wartości szacunkowej poniżej 418.000 euro 

 
ZNAK: KPTS-Z-12/U/NA/1/16/100 
 
 
  
 
 

Z M I A N A  N R  1 
 

do 
SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 

na 
 naprawę autobusów marki Autosan H 10-10 

 
 
 

                                                      Rodzaj zamówienia: usługi 
Tryb udzielenia zamówienia: zapytanie o cenę  

 
 
 
 
 

Postępowanie niniejsze jest prowadzone zgodnie z Regulaminem udzielania zamówień na 
dostawy, usługi i roboty budowlane w Kujawsko-Pomorskim Transporcie Samochodowym 

Spółka Akcyjna. 
W postępowaniu tym nie obowiązują przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo 

zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015r. poz. 2164.),  
z zastrzeżeniem informacji poniżej: 

Przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych mają odpowiednie 
zastosowanie jedynie w przypadkach ściśle określonych w niniejszej Specyfikacji. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

     
Uwaga: 
Niniejszy dokument zawiera 4 strony 

 



Strona nr 2 

 

W Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia wprowadza się następujące zmiany: 
 

Zmiana I – dotycząca pkt 1 w rozdziale II o nazwie: „Opis przedmiotu zamówienia”: 
Podaną w pkt 1 ilość autobusów z liczby 4 szt zmienia się na liczbę 2 szt. 
 
Zmiana II – dotycząca pkt 3 (tabela) w rozdziale II o nazwie: „Opis przedmiotu zamówienia”: 
Wykreśla się tabelę podaną w pkt 3 wpisując w to miejsce nową tabelę o treści: 
  

L.p. Marka Typ Nr rejestracyjny Nr inwentarzowy Rok produkcji 

1. Autosan H10-10 CLI 75YN 50012 2001 

2. Autosan H10-10 CLI 09YM 00602 1999 

 
Zmiana III – dotycząca pkt 8 w rozdziale IV o nazwie: „Wymagania dotyczące realizacji 

zamówienia i zakres naprawy”: 
Wykreśla się dotychczasowa treść pkt 8 wpisując w to miejsce nową treść o brzmieniu: 
8. Autobusy do naprawy będą dostarczane pojedynczo lub jednocześnie - zgodnie z wyborem 

Wykonawcy. Dla autobusów dostarczanych pojedynczo oznacza to, że przekazanie do naprawy 
kolejnego autobusu nastąpi po wykonaniu i odebraniu z naprawy autobusu poprzedniego. 

 
Zmiana IV – dotycząca załącznika o symbolu A o nazwie: „Szczegółowy zakres czynności 

naprawczych autobusu”: 
Wykreśla się tabelę podaną w części (sekcji) A załącznika wpisując w to miejsce nową tabelę o 
treści:   
 

L.p. Marka Typ Nr inwent. Nr rej. Rok produkcji 

1. Autosan H 10-10 50012 CLI 75YN 2001 

2. Autosan H 10-10 00602 CLI 09YM 1999 

 
Zmiana V: dotycząca załącznika o symbolu B o nazwie: „Oferta na naprawę autobusów” 
Ulega zmianie cały załącznik B. Obowiązująca jego treść została podana w załączniku przy 
niniejszej zmianie do SIWZ. 
 
Zmiana VI: dotycząca załącznika o symbolu C - „Umowa o naprawę autobusów” 
Zmienia się treść całego ust. 1 w § 1 umowy, która po zmianie brzmi: 
1. Przedmiotem umowy jest wykonanie naprawy poszerzonej następujących autobusów - w ilości 2 szt -  

należących do Kujawsko-Pomorskiego Transportu Samochodowego Spółka Akcyjna: 
 

L.p. Marka Typ Nr rej. Nr inw. Rok produkcji 

1. Autosan H10-10 CLI 75YN 50012 2001 

2. Autosan H10-10 CLI 09YM 00602 1999 

 
Zmiana VII: dotycząca załącznika o symbolu C – „Umowa o naprawę autobusów” 
Ulega zmianie treść całego ust. 3 w § 4 umowy, która po zmianie brzmi: 

3. Autobusy do naprawy będą dostarczane przez Zamawiającego pojedynczo / zostaną 
dostarczone jednocześnie*. Dostawa drugiego autobusu do naprawy nastąpi po wykonaniu i 
odebraniu z naprawy autobusu poprzedniego.**  

 
 Zmiana VIII: dotycząca załącznika o symbolu C – „Umowa o naprawę autobusów” 
Na końcu umowy dopisuje się nowe następujące objaśnienie: 
** wpis zostanie wprowadzony do umowy tylko w przypadku autobusów dostarczanych do naprawy 

pojedynczo 

 
Na pozycji VIII zmiany zakończono.  
 
Pozostałe zapisy Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia pozostają bez zmian. 
 

Załączniki: 
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Znak postępowania: KPTS-Z-12/U/NA/1/16/100                                                                                                  Załącznik B 
Formularz oferty 

 
 

 
……………………………………..                                                           ………………………… dnia ...…..…… 
    / Nazwa i adres Wykonawcy /                                                                             / miejscowość /                           /data/ 

 
OFERTA  

na naprawę autobusów   
 należących do Kujawsko-Pomorskiego Transportu Samochodowego Spółka Akcyjna 

 
I. Przedmiot zamówienia   
1. Naprawa poszerzona następujących autobusów należących do Kujawsko-Pomorskiego Transportu 

Samochodowego S.A.: 
1/ Autosan H 10-10, rok prod. 2001, nr rej. CLI 75YN, nr inw. 50012, 
2/ Autosan H 10-10, rok prod. 1999, nr rej. CLI 09YM, nr inw. 00602. 

2. Zakres naprawy autobusów – zgodnie z treścią załącznika A. 
 
II. Dane Wykonawcy 
1. 
Nazwa:...………………………………………………………………………………………………………………….. 
    
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. Adres (miejscowość, kod pocztowy, ulica): ………………………………………………………………………… 
    
…………………………………………………………………………………………………………………………….... 
3. NIP: ……..……………………………… 4. REGON: …………………………………………….………………….  
5. Tel.: ………………………………………6. Faks: …………………………………………………………………... 
7. E-mail: ………………………………………...      
 
III. Oferowana cena 
1. Przystępując  do  postępowania  prowadzonego  w  trybie  zapytania o cenę na naprawę poszerzoną 

autobusów w ilości 2 szt  
oferujemy cenę dla całego zamówienia 

w wysokości: 
 

1/ bez podatku VAT (netto) ………….………………………………. PLN 
2/ podatek VAT ……………………………………………………….. PLN 
3/ łącznie z podatkiem VAT …………………………………...…….. PLN 
Słownie złotych z podatkiem VAT: …………………………………………………………………………………    
………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
2. Na cenę określoną w pkt 1 składają się, podane w tabeli, ceny jednostkowe naprawy autobusów  
 

L.p Marka autobusu Typ 
Rok 

produkcji 
Numer 

rejestracyjny 
Cena 

bez VAT 

Podatek 
VAT 
(%) 

1 2 3 4 5 6 7 

1. Autosan H 10-10 2001 CLI 75YN   

2. Autosan H 10-10 1999 CLI 09YM   

Razem  X 

 
IV. Lokalizacja stacji napraw Wykonawcy 
Stacja napraw (warsztat), w której zostanie dokonana naprawa autobusów objętych zamówieniem, znajduje 
się w miejscowości ………………………………….., przy ul. ………………………………..  
 
V. Termin wykonania zamówienia 
Naprawa wszystkich autobusów zostanie wykonana w terminie do dnia 15.10.2016r. 
 
VI. Gwarancja 
Na wykonaną naprawę każdego autobusu udzielamy gwarancji na okres wynoszący ……… miesięcy liczony 
od dnia odbioru autobusu z naprawy. 
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VII. Sposób dostarczania autobusów do naprawy 
Autobusy do naprawy należy dostarczać (przekazywać)  
- pojedynczo* 
albo 
- jednocześnie 2 szt* 
 
VIII. Część zamówienia powierzona podwykonawcom 
Podwykonawcom powierzamy / nie powierzamy* wykonanie następującej części zamówienia: 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
Nazwa i adres podwykonawcy, któremu powierzamy wykonanie w/w części zamówienia:  
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
VIII. Oświadczenie Wykonawcy 
Oświadczamy, że: 
1. Zapoznaliśmy się z warunkami i wymaganiami dotyczącymi zamówienia, przyjmujemy je i nie wnosimy do 

nich zastrzeżeń. 
2. Otrzymaliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty wynikające z SIWZ. 
3. Treść naszej oferty jest zgodna z treścią SIWZ. 
4. Wszystkie informacje zamieszczone w ofercie są prawdziwe. 
5. Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ. 
6. Zobowiązujemy się do wykonania przedmiotu zamówienia. 
7. W cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty związane z realizacją zamówienia. 
8. Tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji** stanowią 

następujące dokumenty: 
    ……………………………………………………………………………………………………………….................. 
    ……………………………………………………………………………………………………………….................. 

Uzasadnienie:.…………………………………………………………………………………………………….…. 
……………………………………………………………………………………………………………………….… 
………………………………………………………………………………………………………………………..... 

9. Oferta oraz wszystkie wymagane oświadczenia, załączniki i inne dokumenty składają się z …..… kolejno 
ponumerowanych stron. 

10. W przypadku wyboru naszej oferty osobą odpowiedzialną za realizację umowy będzie przedstawiciel 
Wykonawcy w osobie: ……………………………………………………………………………………………, 
tel.: …………………, faks: ………………, adres e-mail: ………………………………………………………… 

 
 
 
                                                                                         ……............................................................................ 
                                                                                                   /podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy/ 

 
 
 
*   niepotrzebne skreślić 
**

 
w przypadku zastrzeżenia w ofercie wybranych informacji należy je wymienić oraz zabezpieczyć zgodnie z 
postanowieniami SIWZ 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 


