& 7 PIONKI ; SAMODZIELNY PUBLICZNY
P - ZESPOL ZA!I\'LAD()W OPIEKI ZDROWOTNEJ W PIONKACH
S Z ‘ H 20-670 PIONKI UL. SIENKIEWICZA 29

NIP 812-16-49-620 Telefon: SEKRETARIAT 48 61213 81
REGON 670140015 Glowny Specjalista ds. Zaméwien Publicznych 48 612 18 66 w.110
KRS 0000030149

ZAPYTANIE OFERTOWE - WARUNKI ZAMOWIENIA (dalej: ZO — WZ)

Przedmiot zaméwienia: Dostawy pieluchomajtek dla dorostych

sporzadzil:

Z0 - WZ wraz z zalacznikami zatwierdzil kierownik zamawiajacego:
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L. 1. DEFINICJE I SKROTY

Ilekro¢ jest mowa o:

1. zamawiajacym - nalezy przez to rozumie¢ Samodzielny Publiczny Zesp6t Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Pionkach, ul.
Sienkiewicza 29, 26-670 Pionki,

2. wykonawcy - nalezy przez to rozumie¢ osobe fizyczna, osobe prawng albo jednostke organizacyjna nieposiadajaca
osobowosci prawnej, ktéra ubiega si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego, zlozyla oferte lub zawarta umowe w sprawie
zamoOwienia publicznego,

3. ZO - WZ - nalezy przez to rozumie¢ niniejszy dokument, tj. zapytanie ofertowe — warunki zaméwienia,

4. Pzp/ ustawie - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zam6wien publicznych (Dz. U. z 2019r,
poz.1843 oraz z 2020r., poz.288).

I.2. WSTEP - UWAGI OGOLNE
1. Niniejsze postepowanie o udzielenie zaméwienia jest jawne.
2. Postepowanie jest prowadzone w jezyku polskim. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sa sktadane wraz z ttumaczeniem
na jezyk polski.
3. Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
4. Na podstawie art.4 ust.3 ustawy z dnia 9 listopada 2018r. o elektronicznym fakturowaniu w zaméwieniach publicznych,
koncesjach na roboty budowlane lub uslugi oraz partnerstwie publiczno-prywatnym (Dz. U. 2018 poz.2191), w
niniejszym post¢powaniu zamawiajacy wylacza stosowanie ustrukturyzowanych faktur elektronicznych.

I. 3. 0OZNACZENIE POSTEPOWANIA
1. Postgpowanie oznaczone jest numerem referencyjnym: SPZZ0Z-ZP-19/2020.
2. Wszelka korespondencja oraz dokumentacja w tej sprawie powinna powolywac sie na powyzsze oznaczenie.

I4. OBOWIAZEK INFORMACYJNY WYNIKAJACY Z ART.13 RODO W PRZYPADKU ZBIERANIA DANYCH
OSOBOWYCH BEZPOSREDNIO OD OSOBY FIZYCZNEJ, KTOREJ DANE DOTYCZA, W CELU ZWIAZANYM
Z POSTEPOWANIEM O UDZIELENIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
1. Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1. w
sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, informuje sie, ze:
N administratorem danych osobowych jest Samodzielny Publiczny Zespét Zakltadéw Opieki Zdrowotnej w
Pionkach, ul. Henryka Sienkiewicza 29, 26-670 Pionki, tel./ faks 48 612 13 81, e-mail: spzzoz@spzzozpionki.pl s
u adres e-mail do Inspektora Ochrony Danych: ochronadanych@spzzozpionki.pl ,
tel. 48 612 13 81 wew.101
dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu Zwigzanym z postepowaniem o
udzielenie zaméwienia publicznego nr SPZZ0OZ-ZP-19/2020;
odbiorcami danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostepniona zostanie dokumentacja
postepowania w oparciu o postanowienia ZO-WZ;
dane osobowe bedg przechowywane przez okres 4 lat od dnia zakoficzenia postepowania o udzielenie zamoOwienia,
a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy;
obowigzek podania danych osobowych bezposrednio dotyczacych osoby fizycznej jest wymogiem zwigzanym z
udziatem w postepowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego;
w odniesieniu do danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposéb zautomatyzowany, stosowanie do
art. 22 RODO;
L osoba fizyczna posiada:

— napodstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych jej dotyczacych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania danych osobowych (skorzystanie z prawa do
sprostowania nie moze skutkowac zmianq wyniku postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego ani
zmianq postanowieri umowy w zakresie niezgodnym z przepisami prawa oraz nie moie naruszac
integralno$ci protokotu oraz jego zatqcznikéw);
na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastizezeniem przypadkéw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO (prawo do
ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia
korzystania ze $rodkéw ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub
z uwagi na wazne wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej lub paristwa czlonkowskiego);
prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy osoba fizyczna uzna,
ze przetwarzanie danych osobowych jej dotyczacych narusza przepisy RODO;

X nie przystuguje:
w zwiazku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;
prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;
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— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa prawng
przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

II. NAZWA (FIRMA) ORAZ ADRES ZAMAWIAJACEGO

1.

)

Zamawiajacym jest:

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Pionkach, ul. Sienkiewicza 29, 26-670 Pionki
NIP: 812-16-49-620 Regon: 670140015 numer KRS: 0000050149  tel./ faks: +48 486121381
Adres strony internetowej, na ktorej zamawiajacy udostepnia ZO-WZ: http://www.spzzozpionki.pl/

Adres poczty elektronicznej, na ktory nalezy przesyla¢c wszelka korespondencje dotyczacy postepowania/ e-mail:
przetargi@spzzozpionki.pl

III. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

1.

Niniejsze postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego przy
zastosowaniu art.4 pkt.8 Pzp.

IV. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA/ OPIS CZESCI ZAMOWIENIA

1.

2.
3.

Wielko$¢, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw lub okreSlenie zapotrzebowania i wymagan:

Przedmiot zaméwienia obejmuje sukcesywne dostawy pieluchomajtek dla dorostych z przeznaczeniem dla pacjentéw z

bardzo wysokq inkontynencja. Szczegélowy zakres przedmiotowy i iloSciowy, w tym wymagania zwiazane z realizacja

przedmiotu zaméwienia okre$laja zalaczniki: formularz asortymentowo-cenowy przedmiotu zamdéwienia (zat.2) oraz wzor

umowy (zat. 3).

Przedmiot zaméwienia jest niepodzielny.

Szczegdlowe wymagania zwigzane z realizacjg przedmiotu zaméwienia:

e  Wrykonawca oferuje wylacznie przedmiot zamowienia spelniajacy wymagania okre$lone w obowiazujacych przepisach
prawa, wprowadzony do obrotu i uzywania na terenie Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z prawem, w tym ustawg z dnia
20 maja 2010r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2020, poz.186),

e  Wykonawca oferuje wylgcznie przedmiot zaméwienia posiadajacy oznakowanie CE/ deklaracje zgodnosci wystawiong
przez wytworce lub jego autoryzowanego przedstawiciela lub inny dokument — zaswiadczenie/ certyfikat podmiotu
uprawnionego do kontroli jakosci potwierdzajace, ze przedmiot zaméwienia odpowiada okre§lonym normom lub
specyfikacjom technicznym, jest dopuszczony do obrotu i stosowania zgodnie z obowiazujacymi przepisami, spelnia
wymagania zasadnicze zgodne z wymaganiami prawa wspélnotowego i polskiego oraz wymagania jakosciowe.

V. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

1.

Ramy czasowe, w ktérych oczekuje sie wykonania zaméwienia: 12 miesiecy.

VI. WARUNKI UDZJALU W POSTEPOWANIU
O udzielenie zamowienia moze ubiega¢ sie wykonawca, ktdry:

1.

@

Nie jest podmiotem zbiorowym, wobec ktérego sad orzek} zakaz ubiegania sie o zamdwienie publiczne na podstawie ustawy
z dnia 28 paZzdziernika 2002r. o odpowiedzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny zabronione pod grozba kary (Dz. U. z
2015r., poz.1212, 1844 i 1855 oraz z 2016r. poz.437 i 544);

Nie jest wykonawca, ktéry bedac osoba fizyczna zostal prawomocnie skazany za przestepstwo o charakterze terrorystycznym,
o ktérym mowa w art.115 §20 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. — Kodeks karny, przestepstwo skarbowe lub przestepstwo, o
ktérym mowa w art.9 lub art.10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012r, o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom
przebywajacym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. poz.769);

Nie zalega z uiszczeniem podatkéw, oplat lub skladek na ubezpieczenia spoleczne lub zdrowotne, chyba ze wykonawca
dokonal platnosci naleznych podatkéw, oplat lub sktadek na ubezpieczenia spoleczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub
grzywnami lub zawart wiazace porozumienie w sprawie spiaty tych naleznosci;

Nie wptywal i nie prébowal wplyna¢ na czynnosci zamawiajacego lub pozyskaé informacje poufne, mogace daé mu
przewage w postepowaniu o udzielenie zaméwienia;

Nie jest wykonawca, wobec ktérego orzeczono tytulem $rodka zapobiegawczego zakaz ubiegania sie o zamdwienie
publiczne;

Nie jest wykonawca, w stosunku do ktdrego otwarto likwidacje lub ktérego upadtos¢ ogloszono;

Nie zawarl porozumienia majacego na celu zakldcenie konkurencji miedzy wykonawcami w postepowaniu o udzielenie
zamoOwienia;

Uregulowania dotyczace warunkéw udzialu w postepowaniu:

"  wykonawcy mogg wspélnie ubiegac sig o udzielenie zaméwienia. W takim przypadku wykonawcy ustanawiaja
petnomocnika do reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zamdwienia albo reprezentowania w
postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie zaméwienia publicznego,

uregulowania dotyczace wykonawcy stosuje sie odpowiednio do wykonawcéw wspélnie ubiegajacych sie o
udzielenie zamoéwienia,
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®  jezeli oferta wykonawcéw wspélnie ubiegajacych sie o udzielenie zaméwienia zostanie wybrana, zamawiajacy
moze zadaC przed zawarciem umowy w sprawie zaméwienia publicznego umowy regulujacej wspélprace tych
wykonawcow,

VII. WYKAZ OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, POTWIERDZAJACYCH SPEENIANIE WARUNKOW UDZIAEU
W POSTEPOWANIU / BRAK PODSTAW DO WYKLUCZENIA/ SPEENIANIE PRZEZ OFEROWANE DOSTAWY
OKRESLONYCH WYMAGAN I INNYCH WYMAGANYCH DOKUMENTOW

1. Wypetniony i podpisany formularz oferty — wzér formularza ofertowego okresla zatacznik nr 1 do ZO - WZ.

2. Wypelniony i podpisany zatacznik nr 2 — formularz asortymentowo-cenowy.

3. Pelnomocnictwo do podpisania oferty /oryginat lub kopia po$wiadczona za zgodno$¢ z oryginatem przez notariusza — gdy
dokumenty i o$wiadczenia podpisane bedg przez osobe inng niz uprawniong do reprezentacji zgodnie z tre$cia odpisu
wiasciwego rejestru.

4. Na wezwanie zamawiajacego, o ile bedzie dotyczy¢ wykonawcy na etapie badania i oceny oferty: dokumenty potwierdzajace
dopuszczenie przedmiotu zaméwienia do obrotu i do uzywania i/ lub karty katalogowe/ techniczne lub inne dokumenty
opisujace przedmiot zaméwienia

VIIL. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ
PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW
1. Wszelkie oSwiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz inne informacje zamawiajacy i wykonawcy przekazuja w formie
pisemnej lub drogy elektroniczng (wiadomo$¢ e-mail: zeskanowany dokument — plik *pdf lub dokument podpisany
kwalifikowanym podpisem elektronicznym).
2. W uzasadnionych przypadkach zamawiajacy moze przed uptywem terminu skladania ofert zmieni¢ treé¢ ZO - WZ.
Dokonana zmiana tresci ZO - WZ udostepniona zostanie na stronie internetowej zamawiajacego.
3. Zmiany treéci ZO - WZ staja sie integralna czeécig ZO - WZ i maja charakter wiazacy dla wykonawcdw na etapie skladania
ofert.

IX. WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI / ADRES POCZTY
ELEKTRONICZNEJ LUB STRONY INTERNETOWEJ ZAMAWIAJACEGO
Pracownikiem zamawiajacego upowaznionym do kontaktowania sie z wykonawcami jest:
®*  Glowny Specjalista ds. Zaméwien Publicznych - Emilia Lenartowicz-Gebka
tel./ faks: +48 486121866-110 ; e-mail: przetargi@spzzozpionki.pl

X. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA
1. Wykonawca jest zwiazany oferta 30 dni od ostatecznego terminu sktadania ofert.
2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek zamawiajacego moze przedhuzy¢ termin zwigzania ofertg, z tym ze zamawiajacy
moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwiazania oferta, zwrocic sie do wykonawcow o wyrazenie
zgody na przedtuzenie tego terminu o oznaczony okres, nie dtuzszy jednak niz 60 dni.

XI. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERT
1. Oferty sporzadza si¢ w formie elektronicznej (skan podpisanego dokumentu *pdf lub oferta opatrzona kwalifikowanym
podpisem elektronicznym).
2. Oznaczenie w temacie wiadomosci: Oferta: postepowanie nr SPZZ0Z-ZP-19/2020.
3. Wykonawca moze, przed uptywem terminu do sktadania ofert, zmieni¢ lub wycofaé oferte.

-  Zmiana oferty moze nastapi¢ tylko poprzez zlozenie zamawiajacemu oferty zmieniajacej, wedlug takich
samych zasad jak wczedniej ztozona oferta, wymagany dodatkowy dopisek ,zmiana”. Oferta zmieniajaca
wezedniej zkozong oferte musi jednoznacznie wskazywaé, ktére postanowienia wczedniej ztozonej oferty
zostaly zmienione.

~ W celu wycofania oferty wykonawca zlozy zamawiajacemu powiadomienie o wycofaniu oferty, podpisane
przez osobe upowazniona/osoby upowaznione do reprezentowania wykonawcy (wraz z dokumentem
potwierdzajacym upowaznienie).

XII. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

Oferte nalezy przeslac na adres e-mail: przetargi@spzzozpionki.pl do dnia 19-05-2020r., godz.12:45.

Otwarcie ofert: 19-05-2020r., godz. 13:00.

XIII. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY
1. Wykonawca okresli cene catkowitg oferty brutto dla przedmiotu zaméwienia podajac ja w zapisie liczbowym i stownym.
2. Cena oferowana przez wykonawce to warto§¢ wyrazona w jednostkach pienieznych, ktéra zamawiajacy jest obowigzany
zaplaci¢ wykonawcy za przedmiot zaméwienia.
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3. Waluta oferowanej ceny jest ztoty polski. Zamawiajacy nie przewiduje rozliczenn w innych walutach.
4. Wykonawca obowiazany jest poda¢ ceny zaokraglone do dwdch miejsc po przecinku.
5. Oferowana cena obejmuje wszystkie koszty zwigzane z realizacjq przedmiotu zaméwienia.

XIV. Zasady wyboru oferty i udzielenia zamoéwienia

1. W toku badania i oceny ofert zamawiajacy moze zada¢ od wykonawcow wyjasnieri dotyczacych treci zkozonych ofert.
Wykonawca bedzie woéwczas zobowiazany przedlozy¢ stosowne wyjasnienia w terminie wyznaczonym przez
zamawiajgcego.

2. Zamawiajacy poprawi w tekScie oferty oczywiste omylki pisarskie, oczywiste omytki rachunkowe, z uwzglednieniem
konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek, oraz inne omytki polegajace na niezgodnosci oferty z treScia ZO - WZ,
nie powodujace istotnych zmian w treéci oferty, niezwlocznie zawiadamiajac o tym wykonawce, ktérego oferta zostata
poprawiona.

3. Przez oczywista omyltke pisarska nalezy rozumie¢ zwlaszcza widocznie mylna pisownie wyrazu, ewidentny blad
gramatyczny, niezamierzone opuszczenie catego wyrazu lub jego czedci, czy tez inng nasuwajaca sie sama przez sie
niedoktadnos¢ przypadkowa, ktérej poprawienie nie zmienia rzeczywistej tresci i sensu o$wiadczenia wykonawcy, . tresci
oferty.

4. Ocena oczywistosci danej omylki pisarskiej bedzie dokonywana w kontekscie treéci calej wypowiedzi oraz w odniesieniu do
danych okoliczno$ci sprawy. Zamawiajacy ma tu na uwadze oczywisto$¢ wynikajaca z kontekstu penej treéci o$wiadczenia
zawartego w ofercie czy tez jej czesci sktadowej (dokumentéw sktadajacych sie na jej tresc).

5. Przez oczywisty omyltke rachunkowa nalezy rozumie¢ omytke polegajacg na uzyskaniu blednego wyniku wskutek
przeprowadzenia dziatania matematycznego.

XV. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY WYBORZE OFERTY,

1. Kryteria oceny ofert/ waga kryterium: cena 100%
2. Spos6b oceny ofert:
Po dokonaniu oceny ofert (poprawnosci obliczeri) zamawiajacy wybierze oferte z najnizsza cena dla danego zadania.
3. Jezeli nie bedzie mozliwy wybdr oferty najkorzystniejszej z uwagi na to, ze zostaly ztozone oferty o takiej samej cenie,
zamawiajacy wezwie wykonawcow, ktérzy ztozyli te oferty, do ztozenia w terminie okreslonym przez zamawiajgcego ofert
dodatkowych.

4. Dla zamawiajacego zastrzezone jest prawo negocjacji ceny w sytuacji gdy cena zaproponowana w zlozonych przez
wykonawcow ofertach bedzie przekraczaé¢ mozliwosci finansowe w tym zakresie.

XVI. INFORMACJE O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEENIONE PO WYBORZE OFERTY
W CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

1. Umowa zostanie zawarta niezwlocznie po przeslaniu zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty.

XVIL ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO TRESCI ZAWIERANEJ

UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO / OGOLNE WARUNKI UMOWY / WZOR UMOWY/ ZMIANA
UMOWY

1. Zamawiajacy wymaga od wykonawcy, aby zawarl z nim umowe w sprawie zamdwienia publicznego na warunkach
okreslonych we wzorze umowy — zat. nr 3.

XVIII. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ

1. W niniejszym postepowaniu Wykonawcom, a takze innym podmiotom, jezeli majg lub mieli interes w uzyskaniu danego
zamOwienia, nie przystuguja srodki odwolawcze.

XIX. Zalaczniki do Z0O - WZ
1. Zamawiajacy zalacza do ZO - WZ zatgczniki, ktére nalezy traktowac jako integralne czesci ZO — WZ, co oznacza, ze zawarte

w tych zatgcznikach postanowienia obowiazuja wykonawce w tym samym zakresie co postanowienia ZO - WZ.
2. Wykaz zalacznikéw do ZO - WZ:

a)  Formularz oferty — zal. nr 1,
b)  Formularz asortymentowo-cenowy — zat. nr 2,
c)  Wzér umowy — zat. or 3.



