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Szpital Powiatowy w Ketrzynie

ZAPYTANIE OFERTOWE

Ketrzyn, 04.05.2022 .

O WARTOSCI NIEPRZEKRACZAJACEJ KWOTY 130 000 TYSIECY ZL

»Swiadczenia kompleksowych ustug pralniczych dla Szpitala Powiatowego w Ketrzynie”

Podstawa prawna: Zarzgdzenie nr/04 Dyrektora Szpitala Powiatowego w Ketrzynie z dnia
22.02.2021 r. w sprawie przyjecia regulaminu o udzielaniu zamoéwien publicznych o wartosci
nieprzekraczajgeej 130 000.00 zI netto.

Szpital Powiatowy w Ketrzynie
Ul. M. C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn

Tel/fax: 89 741-25-02/ 89 751 37-97; e-mail: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl
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ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpital Powiatowy w Ketrzynie zaprasza do przedstawienia oferty cenowej dotyczacej
postepowania pt. ,,Swiadczenia kompleksowych ustug pralniczych dla Szpitala Powiatowego w
Ketrzynie” (Kod CPV:98310000-9).

I. ZAMAWIAJACY
Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M.C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
tel. +48 89 751 25 02, fax +48 89 751 37 97
NIP: 742-18-36-030, REGON: 510929362,
e-mail: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl

II. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Zamowienie publiczne prowadzone na podstawie art. 2 ust. 1 pkt. 1) ustawy z dnia 11 wrzesénia
2019 r. - Prawo zamdwien publicznych (tj. Dz. U. z 2019 r. poz. 2019 ze zm.) tj. o wartosci
szacunkowej nie przekraczajacej kwoty 130 000 tys. zt.

II1. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

l. Przedmiotem zaméwienia jest swiadczenie kompleksowych ustug pralniczych okreslonych
szczegolowo w zalgezniku nr 2 do zapytania — opis przedmiotu zaméwienia.

2. Zamawiajacy zastrzega, ze podana w zataczniku nr 2 do zapytania ilos¢ produktow jest iloscia
szacunkowa i moze ulec zmianie w trakcie trwania umowy. Zasady zmian ilosciowych opisano
szczegdlowo w zalaczniku nr 3 do zapytania — istotne postanowienia umowy.

3. Zamawiajacy przewiduje prawo opcji, polegajace na zmniejszeniu ilosci zamawianych
materialdw w zaleznosci od potrzeb Zamawiajacego.

IV. OKRES REALIZACJI ZAMOWIENIA
Wykonawca zobowiazuje si¢ do swiadczenia ustugi przez okres 7 miesigcy.

V. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA
OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW:
1. O udzielenie zaméwienia moga ubiegaé si¢ Wykonawcy, ktorzy spetniaja warunki dotyczace:

1) Posiadania uprawnien do wykonywania okreélonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa nakfadaja obowiazek ich posiadania.

a) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca posiadal opini¢ sanitarng wydang przez
wlasciwego terenowo Inspektora Sanitarnego.

2) Posiadania wiedzy i doswiadczenia, dysponowania odpowiednim potencjatem
technicznym, dysponowania osobami zdolnymi do wykonywania zaméwienia, sytuacji
ekonomicznej i finansowej.

a) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca dysponowal pomieszczeniami posiadajacymi
pozytywna opinie wlasciwego Inspektora Sanitarnego potwierdzajaca, ze jego zaklad
zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (tj. Dz.U.2021.0.2069 ) utrzymywany
jest w nalezytym stanie higieniczno-sanitarnym w sposéb zapobiegajacy zakazeniom i
chorobom zakaznym, oraz umozliwiajacym $wiadczenie ustug pralniczych w zakresie
prania bielizny dla jednostek ochrony zdrowia.
b) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca dysponowal transportem samochodowym
spelniajacym wymagania sanitarno — higieniczne do przewozu bielizny szpitalne;j.
¢) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca byl ubezpieczony od odpowiedzialnosci
cywilnej z tytutu prowadzonej dziatalnosci na kwot¢ minimum 20.000,00 zi

2. Ocena spelnienia warunkow udziatu w postgpowaniu:

Szpital Powiatowy w Ketrzynie, ul. M. C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
Tel/fax: 89 751 25 02/89 751 37 97
e-mail: sekretariat’@szpital-ketrzyn.pl
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- Zamawiajacy oceni, czy Wykonawca spelnia warunki, o ktorych mowa w ust. 1 i 2 na
podstawie ztozonych na formularzu ofertowym o$wiadczen i w oparciu o przedtuzone przez
Wykonawcoéw dokumenty, o ktorych mowa w rozdziale VI zapytania.

VL. WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW
1. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postgpowania oraz w celu oceny
spefnienia przez Wykonawce warunku posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej
dziatalnosci lub czynnoéci, Zamawiajacy zada, aby Wykonawca zataczyt do oferty:

1) Aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o
dzialalnosci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub
ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. |
ustawy Pzp, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu skfadania
ofert;

2) Opinig sanitarng wydana przez wiasciwego terenowo Inspektora Sanitarnego;

3) Wykaz pojazdow, ktore beda uzywane do transportu brudnego i czystego asortymentu (z
podaniem nr rejestracyjnych) oraz z aktualnym pozwoleniem lub opinia na uzytkowanie
pojazdu w zakresie przedmiotu zamodwienia, wydane przez wiasciwy terenowo
inspektorat Sanitarny;

4) Kopig polisy ubezpieczeniowej na kwotg minimum 20.000,00 zlotych.

2. Oferta musi ponadto zawierac:

1) Wypelniony i podpisany Formularz oferty — zalacznik nr 1 do zapytania,

2) Pelmomocnictwo dla osoby, wystepujacej w imieniu Wykonawcy, uwzgledniajace
szczegotowy zakres i okres obowigzywania, wskazujace, ze osoba posiada uprawnienia
do podpisywania zobowiazan w imieniu Wykonawcy — (jezeli zostalo udzielone).

VII. OPIS SPOSBU PRZYGOTOWANIA OFERTY
Oferte cenowg sklada sie w jezyku polskim, pod rygorem niewaznosci, w formie elektronicznej

na formularzu oferty stanowigcym Zalacznik nr 1 do zapytania — Formularz oferty. Oferta skladana

w formie elektronicznej musi stanowi¢ czytelny skan podpisanej oferty pisemnej zapisanej w formacie

~pdf™.

1. Sposob sporzadzenia dokumentéw elektronicznych . o$wiadczen lub elektronicznych kopii
dokumentéw musi by¢ zgodny z wymaganiami okreslonymi w rozporzadzeniu Prezesa Rady
Ministrow z dnia 27 czerwca 2017 r. w sprawie uzycia srodkéw komunikacji elektroniczne;j.
Maksymalny rozmiar plikéw przesylanych za posrednictwem dedykowanych formularzy
do zlozenia wynosi 100 MB w formatach: PDF, Excel., doc., zip.,

. W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomosci przez Wykonawce, Zamawiajacy
domniema, iz pismo wyslane przez Zamawiajacego na poczte elektroniczng zostalo mu
dorgczone w sposob, ktory umozliwit Wykonawcy zapoznanie si¢ z trescia pisma.

3. Oferta powinna zawiera¢ ceny jednostkowe neto i brutto oraz ceng catkowita netto i brutto,
obejmujaca przedmiot zamdwienia, podana cyfrowo i stownie. Cena oferty powinna by¢
wyrazona w jezyku polskim z dokladnoscia do drugiego miejsca po przecinku.

4. Zaoferowana cena brutto musi uwzgledniaé wszelkie koszty i oplaty ponoszone przez
Wykonawce, zwigzane z realizacja przedmiotu zamowienia, przez caly okres trwania umowy,
uwzgledniajgc m.in. podatek od towarow i ustug, podatek akcyzowy, oplaty celne, koszty
pakowania, koszty ubezpieczenia zamowienia, koszty rozladunku w miejscu wskazanym
przez Zamawiajacego, koszty transportu.

5. Wykonawca bedzie zwiazany oferta przez okres 30 dni. Bieg terminu zwiazania oferta
rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu skfadania ofert. Jezeli Wykonawca, ktorego oferta
zostala wybrana uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zamowienia, Zamawiajacy moze
wybraé oferte najkorzystniejsza sposrod pozostatych ofert, bez przeprowadzenia ponownej
oceny.

[S9]
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VIIL. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA OFERT
Oferte nalezy ztozyc¢ :
1. Oferte nalezy zlozy¢ za posrednictwem poczty elektronicznej do dnia 11.05.2022 do godziny
10:00 z dopiskiem:
Oferta na ,,Swiadczenie kompleksowych ustug pralniczych dla Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie”
za posrednictwem poczty elektronicznej, na adres e-mail: joanna.bakunowicz@szpital-ketrzyn.pl,
2. Oferty ztozone po terminie nie bgdg rozpatrywane.
3. Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofa¢ swoja oferte.

IX. OCENA OFERT

1. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od oferentow wyjasnien dotyczgcych

tresci ztozonych ofert.

2. Zamawiajacy dokona oceny waznych ofert na podstawie ceny ofertowej brutto — 100%.

3. Zamawiajacy niezwlocznie powiadomi Wykonawcow o wyniku postgpowania.

4. Zamawiajacy zawrze umowe wedlug wzoru stanowigcego zatacznik nr 3 z Wykonawcag, ktory

ztozyl najkorzystniejsza ofertg.

4. Wykonawcy, ktorych oferty nie zostaly wybrane, nie moga zglasza¢ zadnych roszczen
wzgledem Zamawiajacego z tytulu otrzymania niniejszego zapytania ofertowego oraz
przygotowania i zlozenia oferty na zapytanie.

5. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia postgpowania bez podania przyczyn.

X. OSOBY UPOWAZNIONE DO KONTAKTU Z WYKONAWCAMI:
1. Pani Halina Halicka tel. 664 356 765, e-mail: halina.halicka@szpital-ketrzyn.pl,
W sprawach merytorycznych Pani Joanna Bakunowicz-Bogaczuk, tel. 797 525 622,
e-mail: joanna.bakunowicz(@szpital-ketrzyn.pl,
Zamawiajacy odpowie na wszystkie pytania dotyczace przedmiotu zamowienia, ktore wplyna
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 09.05.2021 r. do godziny 9:00.

XI. INFORMACJA DOTYCZACA OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 i 14 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku 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,
Zamawiajacy informuje, ze:

. [Administrator danych] Administratorem danych osobowych jest:

SPZOZ Szpital Powiatowy w Ketrzynie przy ul. Marii Sktodowskiej-Curie 2, 11-400 Ketrzyn, tel.: 89
751 25 02, zwany dalej Administratorem:

. [Inspektor Ochrony Danych] Administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych
osobowych, z ktorym mozna kontaktowa¢ si¢ we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania
danych osobowych. Dane do kontaktu z inspektorem: iod@szpital-ketrzyn.pl lub adres
korespondencyjny: SPZOZ Szpital Powiatowy w Ketrzynie przy ul. Marii Sktodowskiej-Curie 2, 11-
400 Ketrzyn z dopiskiem ,.Inspektor ochrony danych™.

. [Cele i podstawy prawne przetwarzania danych] Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bgda
w celach zwigzanych z postgpowaniem o udzielenie zamowienia publicznego wylgczonego ze
stosowania ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamowien publicznych (tj. Dz.U z 2018 r. poz.
1986 z pdzn.zm), w tym w celu dokonania oceny i wyboru oferty Wykonawcy (np. ocena kwalifikacji
i doswiadczenia wykonawcy), ulatwienia kontaktu z wykonawca, zawarcia umowy na podstawie
zlozonej oferty. Przetwarzanie nastepuje na podstawie art.6 ust.l lit. b) RODO (podjecie czynnosci
zmierzajacych do zawarcia umowy, niezbednos¢ do zawarcia umowy), art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO
(obowigzki prawne cigzace na administratorze np. co do przechowywania dokumentacji);

. [Odbiorcy danych] dane osobowe moga by¢ ujawniane podmiotom uprawnionym, ktérym
bedzie udostepniona dokumentacja postgpowania, wykonawcom oraz osobom zainteresowanym w
oparciu o przepisy prawa (np. dostep do informacji publicznej), a takze podmiotom przetwarzajacym
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dane na podstawie zawartych umoéw powiazanych z przedmiotem niniejszego postepowania;
administrator dziatajac w granicach przepisow prawa zapewni poszanowanie prywatnosci o0sob,
ktorych dane zostaty zawarte w ofercie;

. [Czas przechowywania danych] okres przechowywania danych osobowych przetwarzanych w
zwiagzku z postgpowaniem o udzielenie zamowienia publicznego jest nastepujacy:

- w odniesieniu do podmiotu, ktérego oferta zostala wybrana, Administrator jest uprawniony
przechowywa¢ dokumentacje¢ przez okres realizacji umowy zawartej z wykonawca, a nastepnie okres
archiwizacji wynikajacy z procedur obowiazujacych w organizacji Administratora,

- w odniesieniu do podmiotow, ktorych oferty nie zostaly wybrane, dane osobowe beda
przechowywane zgodnie z procedurami obowiazujacymi w organizacji Administratora przez okres 5
lat od dnia zakoriczenia postepowania o udzielenie zaméwienia;

. [Konieczno$¢ podania danych] podanie danych jest niezbedne do wziecia udzialu w
postgpowaniu - ich niepodanie skutkowa¢ moze uznaniem oferty za niewazna, moze uniemozliwié
Zamawiajacemu dokonanie oceny spefniania warunkéw udzialu w postepowaniu oraz zdolnosci
wykonawcy do nalezytego wykonania zamoéwienia, co spowoduje wykluczenie wykonawcy z
postgpowania lub odrzucenie jego oferty:

. [Brak automatycznego podejmowania decyzji i profilowania] decyzje w odniesieniu do
danych osobowych nie beda podejmowane w sposob zautomatyzowany stosownie do art. 22 RODO;
. [Prawa osob, ktérych dane dotycza] posiada Pani/Pan prawo dostepu do danych, prawo do

sprostowania danych (co nie moze skutkowa¢ zmiana wyniku postepowania oraz zmiang postanowien
umowy), ograniczenia przetwarzania o ile zachodza przestanki zawarte w art. 18 RODO, usuniecia
danych o ile zachodzg przestanki zawarte w art. 17 RODO - je$li przepisy odrebne nie wylaczaja
mozliwosci skorzystania z wymienionych praw;

. [Prawo do skargi] Osobie, ktérej dane dotycza, przyshuguje prawo do wniesienia skargi do
Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna, ze przetwarzanie danych osobowych jej
dotyczacych narusza przepisy RODO:;

. [Brak przekazywania danych poza obszar EOG] Nie przewiduje sie przekazywania Pani/Pana
danych osobowych poza obszar Europejskiego Obszaru Gospodarczego,
. [Zrodlo danych] Zrédlem pochodzenia danych sa wszelkie dokumenty skladane przez

wykonawce w  postgpowaniu. INFORMACJA DOTYCZACA OCHRONY DANYCH
OSOBOWYCH.

XII. ZALACZNIKI
1. Wzor formularza ofertowego — Zalacznik nr 1;
2. Opis przedmiotu zamowienia — Zatgcznik nr 2;
3. Istotne postanowienia umowy — Zatacznik nr 3.
4. Oswiadczenie — Art. 7 ust. 1.

DYREKTDR
Szpitala Powuc'oyéo w Ketrzynie

';j‘ /1”2—’/’
Wojgiech Glinka

(podpis Zamawiajgcego)
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