Pruszkow 27.12.2017r

ZAPROSZENIE DO 2LOZENIA OFERTY CENOWE

Samodzielny Publiczny Zespoi Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie, na podstawie art, 4 pkt 8
ustawy Prawo Zamowien Publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1579), zaprasza do ziozenia oferty cenowe;j
na: ,Dozowniki dla wyremontowanej czescl Szpitala”

1. ZAMAWIAJACY:
1.5amodzielny Publiczny Zespot Zakladdw Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie
ul. Armii Krajowe] 2/4
05 - 805 Pruszkow
E-mail: zamowienia@szpitalnawrzesinie.pl
Godziny urzedowania: 07:30 — 15:05
Tel /ffax. 22 758-62-17
NIP 534-19-49-570
Il. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:
1.Przedmiotem zamoéwienia s dozowniki nastepujgcych typow oraz w ilosciach :
1. przeznaczone na mydio dezynfekujgce poj. minimum 0,5 litra - szt 10
2. przeznaczone na reczniki papierowe w rolkach szer. okoto 20cm, dtugo$é minimum 150m fub
odpowiednik grubosci rolki typu jumbo - szt 25
3. przeznaczone na mydto poj. minimum 0,5 litra - szt 16
4. przeznaczone na papier toaletowy typu jumbo - szt 16
9. przeznaczone na plyn dezynfekujacy poj. minimum 0,5 litra - szt 23

Wszystkie dozowniki powinny zapewnia¢ najwyzszy standard bezpieczenstwa, w tym higienicznego.
Zamawiajgcy wskazuje formy uruchamia dozownika w miarg mozliwosci czujnikiem lub jesli ma to
zastosowanie tzw. dozowniki tokciowe.

Noze umieszczone w dozownikach do recznikéw iflub papieru toaletowego powinny automatycznie
ucinaé listki o dtugosci 20-25cm

Forma ptatnosci - rozliczenia wiasnosci dozownikow winna by¢ uzalezniona wytgcznie od wskazanej
przez Oferenta ilosci zakupu przez Zamawiajgcego materiatéw eksploatacyjnych.

#11. TERMIN WYKONYWANIA ZAMOWIENIA

Termin dostarczenia przedmiotu zamdwienia do 15.01.2018 .
IV. ZAWARTOSC OFERT:

Dla uznania waznosci oferta musi zawiera¢ nastepujace oswiadczenia i dokumenty w formie oryginatu

tub kserokopii poswiadczone] za zgodno$c z oryginatem przez Wykonawce :
1. formularz oferty -zat. Nr 1
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2. aktualny odpis 7 wiasciwego rejestru atho aktuaine zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci
gospodarcze], jeiell odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejesiru lub gloszenia do ewidencji
driatalnosci gospodarcze],

3. Dokumenty moga byé sktadane w formie oryginatow lub kserokopii poswiadczonych 2z zgodnosd ¢
oryginatem przez Wykonawce.
UWAGA: Wykonawca przed podpisaniem umowy na zgdanie Zamawiajacego zobowigzany jest okazac

oryginaty zalaczonych dokumentow.

4, Formularze oferty i zalgczone do niej dokumenty winny byé podpisane i opleczetowane przez
upowazniong osobe. Oferty winny by¢ umieszczone w zaklejonej kopercie, opatrzone nazwg |
adresem Oferenta oraz napisem:

»Dozowniki dla wyremontowanej czescei Szpitala”

Termin i miejsce sktadania ofert: 09.01.2018 r godz. 10:30 SPZZ0Z ul. Armii Krajowej 2/4, 05 — 800
Pruszkow - Sekretariat lub w formie wiadomodci e-mail jako skan oryginatu na adres:
zamowienia@szpitalnawrzesinie.pl pod warunkiem, ze wykonawca niezwiocznie nada oryginat do
siedziby Zamawiajacego.

V. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY:
1. Wykonawca ma prawo zozyé tylko jedna oferte.
2. Zamawiajgcy dopuszeza moiliwosci skfadania ofert wariantowych oraz czedciowych.

3. Oferta powinna by¢ sporzadzona w jezyku polskim; wskazane jest by byla sporzadzona na
maszynie, komputerze lub niescieralnym atramentem {Zamawiajgcy wyraia zgode na ziozenie
tymezasowe] oferty w postaci elektronicznej w postaci skandw dokumentow docelowo dostarczonych
w oryginatach do siedziby zamawiajgcego}.

4. Oferta i zatgczniki do oferty muszg by¢ podpisane przez upowainion{ego)ych przedstawiciel(a) i
Wykonawcy.

a) W przypadku sktadania dokumentdw w formie kopii, muszg one by¢ poswiadczone za zgodnosé z
oryginatem przez upowaznion{ego)ych przedstawiciel{a) | Wykonawcy.

b) Poswiadczenie za zgodnosé¢ z oryginatem winno byé sporzadzone w sposob umoiliwiajacy
identyfikacje podpisu (np. wraz z imienng pieczatka osoby poswiadczajacej kopie dokumentu za
zgodnosé z oryginatem),

¢) W przypadku podpisywania oferty lub poswiadczania za zgodnosé z oryginatem kopii dokumentow
przez osob(ely nie wymienion{g)e w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym} Wykonawcy, nalezy
dotgczyé stosowne petnomocnictwo.

5. Zamawiajacy zaleca, aby kazda zapisana strona oferty (wraz z zalgcznikami do oferty) byta
ponumerowana kolejnymi numerami.

6. Zamawiajgcy zaleca, aby oferta wraz z zatgcznikami byla zestawiona w sposéb uniemozliwiajacy jej
samoistng dekompletacje .

7. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekécie oferty {w tym zatgcznikach do oferty) muszg by¢
parafowane (lub podpisane} wiasnorecznie przez osob{e)y podpisujac{gle oferte. Parafka (podpis)
winna by¢ naniesiona w sposéb umoiliwiajacy identyfikacie podpisu {np. wraz z imienna pieczatka
osoby sporzgdzajacej parafke).
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8. Zaleca sie, hy koperta poza oznakowaniem, jak nife] powinna byd opisana nazwa i adresem
Wykonawcy.

ZAMAWIAIACY: Samodzielny Publiczny Zespd! Zakiadow Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie ul. Armii
Krajowej 2/4 05-800 Pruszkow

OFERTA NA: ,,Dozowniki dla wyremontowanej czedci Szpitala”
Nie otwierac przed 09.01.2018 r. godz. 10:30

w przypadku ofert przestanych skanem mailem przed dostarczeniem aryginatdw tytul maila ,OFERTA
NA: ,Dozowniki dla wyremontowanej czesci Szpitala” obowigzujaca od dnia 09.01.2018 r. godz.
10:30"

VI. OSOBY UPRAWNIONE DO POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI:

1. W sprawie procedury zapytania ofertowege moina kontaktowad sie przez maila lub pisemnie na
adres budynku dyrekcji Szpitala Powiatowego w Pruszkowie ul. Armii Krajowej 2/4, adres e-mail;
zamowienia@szpitalnawrzesinie.pl w poniedziatek - pigtek w godyz. 9.00 - 14.00. tel, 22 758-62-17.

VIl. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA | OTWARCIA OFERT:

1. Oferte naleizy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajacego - w sekretariacie SPZ Z0Z w Pruszkowie ul. Armii
Krajowej 2/4, budynek Administracji Szpitala | pietro Sekretariat Dyrektora.

2. Termin skiadania ofert uplywa w dniu 09.01.2018 r. godz. 10:00.

3. Zamawiajgcy dopuszcza sktadanie ofert osohiscie oraz za posrednictwem poczty oraz maila pod
warunkiem, ze wylkonawca niezwiocznie nada oryginat do siedziby Zamawiajgcego. , przy czym dla
zachowania terminu liczy sie data i godzina otrzymania korespondencji przez Zamawiajgcego.

4. Termin zwigzania ofertg 30 dni.

Viii. OFERTA CENOWA:

1. Cena oferty winna obejmowal wszystkie koszty niezbedne do korzystania przez Szpital z
dozownikdw w zakresie objetym niniejsza specyfikacja.

2. Wykonawca okresli ceny jednostkowe dozownika tzn. cene jednostkowa w ilodciach szt materiatow
eksploatacyjnych wraz z uwzglednieniem wszelkich niezbednych optat manipulacyjnych, w tym np.
ubezpieczenia, podatku VAT - co da cene jednostkows brutto.

3. Cena oferty winna by¢ wyraiona w postaci liczby w ziotych polskich brutto.
4. Ceny okresione przez Wykonawce nie bedg podlegaty zmianie przez okres trwania umowy.

5. Zamawiajgcy nie zapewnia zwolnienia Wykonawcy z Zzadnych podatkow, optat ani nie bedzie
zwracal zadnych kar naleznych z jakiegokolwiek tytutu,

6. Wykonawca nie moze samodzielnie zmieniaé | wprowadzaé dodatkowych pozycji do formularza
oferty.
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7. W formularzu oferty Wykonawca podaje cene brutto, z doktadnoscig do dwoch miejsc po przecinku
w rozumieniu ustawy z dnia 9 maja 2014 r. o informowaniu o cenach towarow i ustug (Dz. U. z 2014 r.,
poz. 915).

8. Zastosowanie przez Wykonawce stawki podatku VAT niezgodnej z przepisami prawa podatkowego
spowoduje odrzucenie oferty.

IX. UMOWA.:

1. Zamawiajgcy zawrze umowe z wybranym oferentem w terminie po rozstrzygnigeciu wyniku
postepowania.

X. Przyczyny powodujace nie ocenianie oferty i uniewaznienia postepowania.

1. Oferta nie bedzie podlegata ocenie, jezeli:

1) jej tres¢ nie odpowiada tresci zaproszenia do ztozenia oferty cenowej;

2) jest niewazna na podstawie adrebnych przepisow;

3) oferta zawiera btedy w obliczeniu ceny, ktdre nie stanowig oczywistej omytki pisarskiej.

2. Zamawiajgcy uniewaini postepowanie jezeli nie wptynie zadna oferta podlegajaca ocenie.
3. Zamawiajgcy zastrzega, ze moze uniewazni¢ postepowanie nie podajac przyczyny.

4. Wykonawcom nie przystugujg $rodki ochrony prawnej przewidziane ustawg Prawo zamodwien
publicznych (Dz.U. z 2004 r. poz. 177 z p6ini. zm.).

XI. Kryterium oceny ofert.

Za najkorzystniejszg oferte zostanie uznana oferta najtansza, spetniajgca wszystkie wymogi zawarte w
zaproszeniu do ztozenia oferty.

XIl. Informacje o formalnosciach jakie powinny by¢ dopetnione po wyborze oferty w celu zawarcia
umowy.

1. O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi niezwtocznie Wykonawcow, ktérzy
ztozyli oferty.

2. Wybrany Wykonawca zostanie powiadomiony o miejscu i terminie zawarcia umowy.

DYREWTOR
SPZZ0OZ s

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Pruszkowie
ul. Armii Krajowej 2/4 | 05-800 Pruszkow | tel. 22 758 80 02 | fax: 22 728 71 38
www.szpitalnawrzesinie.pl



