Numer sprawy AG.Z.2150.27.1.2016

ZAPROSZENIE DO ZLOZENIA OFERTY
do 30.000 euro
Zamawiajacy :
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im.Papiga Jana Pawta Il w Zansaiu
ul. Al.Jana Pawta Il 10
22-400 Zaméc
tel. (84) 677 33 33
fax (84) 638 66 69
Zaprasza do ztgenia oferty
na dostawe workdéw do ssaka Medela.
kod CPV:33140000 - 3

|. Okre$lenie przedmiotu zamoéwienia.

— worki jednorazowego wytku, o pojemnasci 2,5 Itr, do ssaka Medela Dominant
Flex, posiadapce dwa uchwyty przy wkiadzie, ochroe przeciwbryzgowa i
tacznik katowy — 1 440 szt

Il . Wymagany przez Zamawigego termin realizacji zamowienid2 miesgcy od daty
zawarcia umowy.

[ll. Sposo6b sporzadzenia oferty:

1. Wykonawca mze ztazy¢ tylko jedmy ofert.
2. Oferta musi zawietawypetniony ,Formularz oferty wykonawcy , (zgodny wesci z
przedstawionym wzorem ) oraz n/w dokumenty:
2.1 ,Formularz oferty cenowej ,
2.2 Aktualny odpis z wldwego rejestru lub z centralnej ewidencji i inf@oj
0 dziataldoi gospodarczej, wystawiony nie wénej niz 6 miesgcy przed
uptywem terminu sktadaniartfe
2.3 Petnomocnictwo do podpisaniatgfe ile prawo do podpisania oferty nie wynika
z innych dokumentow amych wraz z ofesgt
3. Kazdy dokument skfadagy sk na ofer¢ musi by czytelny.
4. Oferta musi by podpisana przez Wykonawtzgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi
we wiagciwym rejestrze lub ewidencji dziataléw gospodarczej. Zeli osoba podpisa¢a ofert
dziata na podstawie petnomocnictwa, to musi onevaj&j tresci wyraznie wskazywéa
uprawnienie do podpisania oferty. Dokument petnamiwa musi zostaztozony jako czsé
oferty.
5. Oferta musi b§sporadzona w ¢zyku polskim.
6. Zaleca s, aby:
6.1. strony oferty byty kolejno ponumerowane,
6.2. formularz cenowy nie byt spadzony odegcznie.
7. Ofert nalezy umiesci¢ w zamknéte) kopercie, uniemdiwiajacej odczytanie jej zawadoi
bez uszkodzenia. Koperta winnatlpznaczona nazn adresem Wykonawcy, zaadresowana:

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawita Il w Zamdciu
ul. Al. Jana Pawta Il 10
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22-400 Zamd¢é

i opisanaOferta na dostawworkow do ssaka medeldie otwierd przed 14-04-2016 do godz
14.00

8. Przed uptywem terminu sktadania ofert Wykonameae wprowadzi zmiany do ztaonej
oferty lub p wycofat. Zaréwno zmiana jak i wycofanie oferty winnydgoreczone
Zamawiagcemu na gimie pod rygorem niewaosci przed uptywem terminu skiania ofert.

V. Miejsce i termin sktadnia ofert.

1. Wykonawca sktada ofertv siedzibie Zamawiagego w pok. 248 (Kancelaria Szpitala), w
terminiedo dnia 14-04-2016 do godz. 13.00.

2. Oferta otrzymana przez Zamaw@ggo po terminie sktadania ofert zostanie niezwiarz
zwrocona Wykonawcy.

V. Udzielanie wyjasnien dotyczacych zaproszenia do zizenia ofert.
1. Wykonawca mee zwréct sie do Zamawiajcego z préba o wyjasnienie tréci zaproszenia do
ztozenia ofert — nie piniej niz 3 dni przed terminem ztenia ofert. Zamawiagy niezwitocznie
zamigci odpowied na swojej stronie internetowej (w zaktadce do G0.8uro).
2. Pytania natey kierowa na adres:
Samodzielny Publiczny Szpital \&teddzki
im. Papia Jana Pawia Il w Zansoiu
ul. Al. Jana Pawia Il 10

22-400 Zamét

Fax (84)638 66 69
3. Do kontaktowania siz Wykonawcami Zamawiggy wyznacza n/w osoby:
- w sprawach merytorycznych — mgr Mariolalfsz tel (84)677 36 03
- w sprawach formalnych - mgr Wojciech Miaiski tel. (84) 677 32 78

VI. Miejsce i termin otwarcia ofert.

1. Oferty zostas otwarte w siedzibie Zamawigjego w pokoju nr 212, w dniu 14.04.2016 o
godz. 14.00

2. Otwarcie ofert jest jawne.

3. Bezpdrednio przed otwarciem ofert Zamavgiey poda kwag jaka zamierza przeznaczya
sfinansowanie zamowienia.

4. W trakcie otwarcia ofert Zamawaaly odczyta nazwi adres Wykonawcy oraz informacje
dotyczce ceny oferty.

VII. Zamawiapcy zastrzega sobie prawo wysienia do Wykonawcéw o uzupetnienigda
wyjasnienie zta@onych przez nich ofert.

VIII. Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej
1. Poniej podajemy kryterium wyboru ofert:
Cena 100 %

2. Za najkorzystniejgzzostanie uznana oferta o naguej cenie.

3. Jeeli nie lzdzie mana dokoné wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzdlu na toze zostaty
ztozone dwie lub wicej ofert o takiej samej cenie, Zamaw®@j wezwie Wykonawcow, ktorzy
ztozyli te oferty, do ztéenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.

IX. Udzielenie zaméwienia

1. Zamawiajcy udzieli zamdwienia Wykonawcy, ktorego ofertataoge uznana za
najkorzystniejsg

2. Wynik rozstrzygnricia pos¢powania zostanie umieszczony na stronie interngtowe
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Zamawiajcego.
3. Informacja bdzie zawierd nazw i adres Wykonawcy oraz cebrutto oferty
najkorzystniejszej.
4. Po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawagjwysle do Wykonawcy umow
5. Wykonawca, ktéry zlgyt oferte najkorzystniejsz bedzie zobowiazany do podpisania umowy
wg wzoru przedstawionego przez Zamawgago i na okrdonych w niej warunkach.

X.Uniewaznienie posepowania.

Zamawiajcy maze uniewani¢ postpowanie gdy:.

1. cena najkorzystniejszej oferty przeisyy kwot jakg Zamawiajcy zamierza przeznaczya
sfinansowanie zamowienia

2. wystgpi zmiana okoliczngci powodujca,ze prowadzenie pagiowania lub wykonanie
zamowienia nie ley w interesie zamawiggego

3. nie zostanie ztmnazadna oferta spetniga wymogi zaproszenia do zénia ofert

4. bez podania przyczyny przed dokonaniem wyboru pfert

XI.Odrzucenie oferty.

Oferta podlega odrzuceniu:

1. jezeli nie odpowiada wymaganiom Zamawj@g@go wskazanym w zaproszeniu,
2. jezeli wykonawca nie wykazat wdaiwego umocowania dla osoby podpiggj ofert,
3. jezeli zostata zt@ona po terminie sktadania ofert,

4. jezeli jest niewana na podstawie przepiséw Kodeksu Cywilnego,

5. jezeli nie jest ztaona w formie pisemnej.

Zalgczniki:

1. Formularz oferty Wykonawcy

2. Formularz oferty cenowej

3. Wzor umowy

DYREKTOR
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego
im. Papiga Jana Pawifa Il w Zardciu

lek med. Andrzej Mielcarek
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Zalgcznik Nr 1 do zaproszenia
(miejscowd¢, data)

Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewodzki

im. Papieza Jana Pawia Il
ul. Al. Jana Pawia Il 10
22-400 Zamdé¢

fax (084) 638 66 69

OFERTA WYKONAWCY

Odpowiadajc na Pastwa zaproszenie do zenia oferty (numer sprawy AG.Z.2150.27.1.2016
) na dostaw workéw do ssaka medela

Oferug wykonanie przedmiotu zamowienia, zgodnie z wymagapisu, za kwat w wysokaci

- (1] 1 (0 LR zt

(€53 (0 )77 1 L TR zh
- stawka podatku VAT .......ccccceeeeee %

- Prutto: ..o, zt.

(SHOWNIE: e errrr e e ——————— zh

1. Oswiadczamgze zapoznatem si akceptug postanowienia zawarte w projekcie umowy.

2 . Gwiadczamze zapoznatem siz opisem przedmiotu zamowienia i hie wnpdn niego
zastrzeen.

3. Oferug termin ptatnéci ....... dni od daty otrzymania faktury VAT (mmalny wymagany
przez Zamawiacego — 60 dni).

4. Oswiadczamze oferowany przedmiot zamowienia spetnia wymogeslkne w przepisach
obowigzujacego prawa i jest dopuszczony dagywania na terenie Polski.

5. Oswiadczamze oferowane workigskompatybilne z posiadanym ssakiem medela Dominant
Flex

6. Oswiadczam,ze na oferowane worki do ssaka medela posiadam rdeklagodndci CE o
spetnieniu wymaga zasadniczych, certyfikat zgodiwp dla oferowanego przedmiotu
zamoéwienia zgodnie z ustaw wyrobach medycznych oraz przedstawd nazgdanie
zamawiagcego w wyznaczonym terminie.

7. Zahcznikami do niniejszego formularza oferty stangyimi jej integraln czes¢ s3:

a) aktualny odpis z wikxiwego rejestru (np. KRS) lub centralnej ewidencjnformacji o
dziatalnaci gospodarczej,

b) petnomocnictwo w oryginale gz notarialnie péwiadczone w przypadku podpisania
niniejszej oferty przez petnomocnika.

c) formularz oferty cenowej

podpis osoby uprawnionej /uposvaonej *
do reprezentowania Wykonawcy
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Zalgcznik Nr 2 do zaproszenia

(piecz¢ Wykonawcy)
OFERTA CENOWA
taczna cena
Cena Stawka Cena netto (wynik | L£aczna cena
jednostkow jednostkowa pomnaenia brutto(taczna
Asortyment/ lloge tt podatku brutt lo4Ci tto Prod t
model/nr kat. 0$¢ netto VAT rutto ilosci przez  cenanetto Producen
w PLN W % w PLN cere powiekszona
jednostkovy 0 VAT)
netto)
1 3 2+3 1x2=4 4+3
Worki jednorazowego
uzytku o pojemnasci
2,5 Itr, do ssaka
Medela Dominant
Flex, posiadajace 1440
dwa uchwyty przy 5%
wkiadzie, ochrore
przeciwbryzgows i
tacznik katowy
Razem X X X X

tacznie warté¢ brutto ( stownie)

AG.Z.2150.27.1.2016
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Zalgcznik nr 4 do zaproszenia

Wz4r umowy
zawierajcy istotne postanowienia, ktore zostavprowadzone do tkei zawieranej umowy

Umowa nr AG.Z. 2150 ........... 2016

- worki jednorazowego wytku, o pOJemnosm 2,5 Itr, do ssaka Medela Dominant Flex,
posiadajace dwa uchwyty przy wkitadzie, ochroe przeciwbryzgowa i tacznik katowy w
ilosci 1 440 szt

3. Sprzedajcy zobowjzuje s&; do- dostarczenla towargdycego przedmlotem niniejszej

umowy dobrej jaké:cl aw przypadku zgioszenla przez Kupmggo (w formie pisemnej)

5. Sprzedajcy zoboquu1e st do uwzgl;dnlenla na swoj koszt reklamacji jdkmwych i

ilosciowych dotyczcych dostawy przedmiotu umowy w terminie 7 dnidcnd daty
zgtoszenia reklamaciji.
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§ 3.

1. Za dostaw przedmiotu umowy stosowanedzie cena brutto taka jak w zanej ofercie

cenowej tj.:

worki jednorazowego uzytku, o pojemndd¢i 2,5 Itr, do ssaka medela Dominant Flex -
.......... pin/szt

taczna wart& brutto (z podatkiem VA ifo przedmiotu umowy ustalagsi

W WYSOKGCI ....cceeeeevveeeeeeeiiiiis 74 3 (0111 1 S zt.

yszeniu do czasu wykonania
do oferty upé@nia Kupupcego do
2eCZ SPryseF).

przedmiotu umowy. Podwgzenie ceny W
odstpienia od umowy bez odszkodowani

Ptatna¢ za wykonag dostave Kupujacy betizie regulowat przelewem wagu ..... dni licac od
daty otrzymania faktury/rachunku.

2. Jako dat zaptaty przyjmuje sidat obchg:

Sprzedajcy nie mae powierzy wykorani owy innej osobie lub jednostce. Bwaima
czynna¢ prawna majca na celu zmiarwi ciela Kupujcego (np. cesja wierzyteléa i/lub
naleznosci ubocznych przystugagych 8daremu na podstawie niniejszej umowy)zao

nasgpi¢ wytacznie po wyraeniu zgady przeg podmiot, ktéry utworzyt Kupoggo.

§ 6.

dostawy élloreego w 8 2 pkt.1 niniejszej umowy w

1. W przypadku niedotrzyma ia@erm' y
Wy za kdy roboczy dzig zwtoki.

dgiego od umowy w wysokoi 5% wartdci brutto

§7.

ienia Kupay ma prawo odsgpi¢ od umowy bez potrzeby
yznaczenie przaaugcego nowego terminu nie zwalnia
ia kary umownej oklenej w § 6 pkt 1.

§ 8.

mowy wymag&rmy pisemnej pod rygorem niewrasci i

beda wprowadzane do u tosownym aneksem .

§0.

W przypadku wysipienia braku srodkow finansowych Kupyggy zastrzega sobie prawo
ograniczenia iléci dostaw, o czym powiadomi Sprzegtaggo na gimie. W takim przypadku
Sprzedajcy maze jedyniezadat wynagrodzenia za faktycznie zrealizowaaes¢ dostawy.
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1. Ewentualne spory wynikie na tle realizacji zygane ¢xla przez gd powszechny w
miejscu siedziby Kupyggego.
2. W sprawach nieuregulowanych ninigjsmna

Cywilnego.

B zastosowanie przepisy Kodeksu

Umowa obow4zuje od dnia zawarcia umowyi, ... ....... rzgqz okres 12 miegty tj. do dnia

Umowe sporzdzono w dwoéch jednpbrzegych egzemplarzach, jeden egzemplarz dla

Kupujacego i jeden dla Sprzedaggo.

SPRZEDAJACY : @ KUPUJACY:

s
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