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ZAPYTANIE OFERTOWE
O WARTOSCI NIEPRZEKRACZAJACEJ KWOTY 130 000 TYSIECY ZL

wDostawa srodkow higienicznych do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie”

Podstawa prawna: Zarzgdzenie nr 65/2022 Dyrektora Szpitala Powiatowego w Ketrzynie z dnia 08.12.2022
r. w sprawie przyjecia regulaminu o udzielaniu zamdwien publicznych o wartosci nieprzekraczajgeej 130 000.00

z{ netto.
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ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpital Powiatowy w Ketrzynie zaprasza do przedstawienia oferty cenowej dotyczace]

postgpowania pt. ,,Dostawa Srodkéw higienicznych do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie”

33760000-5 — Papier toaletowy, reczniki do rak
39514400-2 - Automatyczne zasobniki na reczniki papierowe

L. ZAMAWIAJACY
Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M.C. Sklodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
tel. +48 89 751 25 002, fax +48 89 751 37 97
NIP: 742-18-36-030, REGON: 510929362,
e-mail: sekretariat@szpital-kerzyn.pl

IL. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Zamoéwienie publiczne prowadzone na podstawie art. 2 ust. 1 pkt. 1) ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019
1. - Prawo zamoéwien publicznych (tj. Dz. U. z 2023 poz. 1605 z pdézn. zm.) tj. o wartosci szacunkowej

nie przekraczajacej kwoty 130 000 tys. zt.

M1 OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamdwienia sa sukcesywne dostawy $rodkdéw higienicznych  okreslonych
szezegdtowo w Zalgezniku nr 2 do zapytania — Formularz asortymentowo - cenowy,

2. Wykonawca pokrywa koszt transportu, odpowiada za prawidlowe warunki przewozu oraz
ponosi koszty ubezpieczenia podczas fransportu do Zamawiajacego, w cenie oferty zapewnia
roztadunek z wniesieniem do magazynu w godz. 7:30 — 14:00.

3. Zamawiajacy zastrzega, ze podana w zalgczniku nr 2 do zapytania ilos¢ produktdw jest iloscig
szacunkowsg i moze ulec zmianie w trakcie trwania umowy, Zasady zmian ilosciowych opisano
szczegdlowo w Zalgezniku nr 3 do zapytania — Istotne postanowienia umowy.

4. Zamawiajacy przewiduje prawo opcji, polegajgce na zmniejszeniu ilo$ci zamawianych
materialéw w zaleznosci od potrzeb Zamawiajacego.

5. Szczegtlowe zasady realizacii zamowienia zawiera Zalgeznik nr 3 do zapytania - Istotne
postanowienia umowy.

6. Rozwigzania rOwnowazne:

) Wszedzie tam, gdzie przedmiot zamoéwienia jest opisany poprzez wskazanie znakdw
towarowych, patentdéw lub pochodzenia, Zamawiajgcy dopuszcza zastosowanie przez
Wykonawce rozwigzan rownowaznych w stosunku do opisanych w dokumentacji
przetargowej, pod warunkiem, ze bgdg one posiadaly co najmniej takie same lub lepsze
parametry techniczne i funkcjonalne oraz nie obniza okreSlonych w dokumentacji
standardow.

b) W przypadku, gdy Wykonawca zaproponuje asortyment réwnowazny, zobowigzany jest
wykona¢ i zafgezy¢ do oferty zestawienie wszystkich zaproponowanych pozycji
réwnowaznych i wykazaé ich rdwnowaznoéé w stosunku do opisanych w dokumentacji,
stanowiacej opis przedmiotu zamdwienia, ze wskazaniem nazwy, strony i pozycji opisu
przedmiotu zamdowienia, ktorych dotyczy.

¢} Wszystkie zaproponowane przez Wykonawcee pozycje musza posiadaé parametry techniczne
i funkcjonalne nie gorsze od ustalonych przez Zamawiajacego oraz posiadaé stosowne
dopuszczenia i atesty.

d) Opis zaproponowanych rozwigzan rownowaznych powinien by¢ dolgczony do oferty i musi
by¢ na tyle szczegdlowy, zeby Zamawiajacy przy ocenie oferty mégl ocenié spelnienie

Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M. C. Sklodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
Tel./ Fax:(89) 751 25 02/(89) 751 37 97, e-mail: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl




wDostawa §rodkéw czystoser do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie” Ny sprawy 27/PP/2024

wymagan dotyczacych ich parametrow technicznych oraz rozstrzygnaé, czy zaproponowane
rozwiazania sg rownowazne. Ozpacza to, ze na Wykonawey spoczywa obowigzek
wykazania, Zze zaoferowany przez niego asortyment jest rOwnowazny w stosunku do
opisanego przez Zamawiajacego.

e) Rozwiagzania rownowazne wynikajace z zastosowania przez Wykonawce pozycji
asortymentowei nie moga wywota¢ zadnych zmian parametrdw uzytkowych.

IV. OKRES REALIZACJYI ZAMOWIENIA
1. Ushuga polegac bedzie na dostawie produlidw przez okres 12 miesiecy od dnia podpisania
umowy. Dostawy realizowane beda sukcesywnie, w terminie max. 3 dni roboczych od
zlozenia zamdwienia przez Zamawiajacego.

V. WYKAZ OSWIADCZEN 1 DOKUMENTOW

W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postepowania oraz w celu oceny spelnienia przez
Wykonawce warunku posiadania uprawnienn do wykonania okreslonej dziatalnosci Iub czynnoéei,
Zamawiajacy zada, aby Wykonawca zatgezyt do oferty:
1. Aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidenciji i informacji o dziatalnosei
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, wystawiony nie
weczesniej niz 6 miesigey przed uptywem terminu sktadania ofert.
2. Oferta musi ponadto zawieraé:
a) Wypeliony i podpisany formularz oferty — Zalgcznik nr 1 do zapytania,
b) Wypelniony i podpisany formularz asortymentowo - cenowy - Zalgcznik nr 2 do
zapytania,
¢) Dla kazdego oferowanego produktu Wykonawca dotaczy ulotke producenta w jezyku
polskim lub przethumaczona na jezyk polski zawierajacg: folder, fotografie lub
rysunek z opisem oferowanego asortymentu, potwierdzajaca wszystkie wymagane i
opisane przez Zamawiajacego cechy. Wykonawca zobowigzany jest dostarczyé do
kazdego produktu chemicznego aktualng kartg charakterystyki.
d) Zamawiajacy wymaga:
- dla $rodkéw higienicznych tj. papier w.c., rgczniki papierow, itp.... Wykonawca
przedstawi $wiadectwo jakodci zdrowotnej PZH;
- dla preparatéw posiadajacych substancje niebezpieczne Wykonawca przedstawi
karte charakterystyki substancji niebezpiecznej.
e) Pelmomocnictwo dla osoby, wystepujacej w imieniu Wykonawcey, uwzgledniajace
szczegdlowy zakres i okres obowigzywania, wskazujace, Ze osoba posiada uprawnienia do
podpisywania zobowigzan w imieniu Wykonawcy - (jezeli zostalo udzielone).

Zamawiajacy wymaga:

Odnosnie Pakietu nr 1.

* Zamawiajgcy wymaga prrekazania nieodplatnie probek produktu po 1 sztuce do pozycji nr 1,5,6,
oraz po 2 sztuki do pozycji 2,3,4,.

W przypadku watpliwosci Zamawiajacego w zakresie Pakietu Nr 1. Zamawiajacy wymaga od
Wykonawey dostarczenia Probek (gotowe do uzycia w warunkach szpitalnych, zgodnie z opisem
przedmiotu zamoéwienia — Zalaeznik nr 2 do Zapytania , opatrzone etykietami w jezyku polskim,
zawierajagcymi wszystkie niezb¢dne dane. Jezeli rozmiar probki uniemozliwia umieszczenie na niej
danych identyfikujacych probke w tym numeru katalogowego , prosimy o dolaczenie do probek
etykiety z opakowania zbiorczego zawierajacej wymagane dane. Probki opisane zgodnie ze ziozong
ofertg — nazwa Wykonawcy, nr pakietu, nr pozycji ktdrej dotyczy; probki sa bezplatne i po ocenie
traktowane sg jako odpad medyczny. Iloéé probek zostala wyszezegoélniona w Zalaczniku nr 2 do
Zapytania ofertowego — (Formularz asortymentowo -cenowy).

Adres dorgezen: Szpital Powiatowy w Ketrzynie, ul. M. C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn,
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z dopiskiem: Zaméwienia publiczne, nr sprawy 27/PP/2024 r., w terminie do dnia 24.09.2024 r.,
do godziny 10:00.

VI. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Ofertg cenows skiada si¢ w jezyku polskim, pod rygorem niewaznosci, w formie elektronicznej
na formularzu oferty stanowigcym Zalgcznik nr 1 do zapytania,
Oferta skladana w formie elekfronicznej musi stanowi¢ czytelny skan podpisanej oferty pisemnej
zapisanej w formacie ,,pdf”.

2. Sposéb sporzadzenia dokumentéw elektronicznych, oswiadezent lub elektronicznych kopii
dokumentéw musi byé zgodny z wymaganiami okre§lonymi w rozporzadzeniu Prezesa Rady
Ministréw z dnia 27 czerwca 2017 r. w sprawie uzycia érodkéw komunikacji elektroniczne;.

Maksymalny rozmiar plikéw przesylanych za posrednictwem dedykowanych formularzy do
zlozenia wynosi 100 MB w formatach: PDF, Excel., doc., zip.,

3. W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomosci przez Wykonawce, Zamawiajgcy
domniema, iz pismo wyslane przez Zamawiajacego na poczte elektroniczng zostalo mu
dorgczone w sposdb, ktory umozliwit Wykonawey zapoznanie sig z trescig pisma,

4. Oferta powinna zawiera¢ ceny jednostkowe netto i brutto oraz cene catkowita netto i brutto,
obejmujgea przedmiot zaméwienia, podang cyfrowo i stownie. Cena oferty powinna byé
wyrazona w jezyku polskim z doktadnoscig do drugiego miejsca po przecinku.

5. Zaoferowana cena brutto musi uwzgledniaé wszelkie koszty i oplaty ponoszone przez
Wykonawcg, zwigzane z realizacja przedmiotu zamdwienia, przez caly okres trwania umowy,
uwzgledniajge m.in. podatek od towardw i ustug, podatek akcyzowy, oplaty celne, koszty
pakowania, koszty ubezpieczenia zamowienia, koszty roztadunku w miejscu wskazanym
przez Zamawiajgcego, koszty transportu.

6. Wykonawca bedzie zwigzany ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania oferta
rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu skiadania ofert. Jezeli Wykonawca, ktérego oferta
zostala wybrana uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zamdwienia, Zamawiajgcy moze
wybraC oferte najkorzystnigjsza sposréd pozostatych ofert, bez przeprowadzenia ponownej
oceny.

VII. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA OFERT
1. Oferte w formie pisemnej nalezy zlozy¢ w formie elektronicznej do dnia 24.9.2024 r. do
godziny 10:00 z dopiskiem:
Oferta na ,,Dostawe $rodkéw higienicznych do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie”® znak
sprawy 27/PP/2024 za posrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail:
joanna.bakunowicz(@szpital-ketrzyn.pl
2. Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.
3. Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofaé swoja oferte.

VII. OCENA OFERT

1. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od oferentéw wyjasnien dotyczacych

tresci zlozonych ofert oraz przedstawienia probek produktu.

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

3. Zamawiajgcy niezwiocznie powiadomi Wykonawcow o wyniku postepowania.

4. Zamawiajacy zawrze umowg wedlug wzoru stanowiacego zatacznik nr 3 z Wykonawca, ktéry

ztozyl najkorzystniejsza oferte.

4. Wykonawcy, ktérych oferty nie zostaly wybrane, nic mogs zglasza¢ zadnych roszezen
wzgledem Zamawiajgcego z tytulu otrzymania niniejszego zapytania ofertowego oraz
przygotowania
i zZloZzenia oferty na zapytanie.

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

Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M. C. Skiodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
Tel./ Fax:(89) 751 25 02/(89) 751 37 97, e-mail: sekretariat(@szpital-ketrzyn.pl




Dostawa §rodkow ezystosei do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie” Ni sprawy 27/PP/2024

IX. OSOBY UPOWAZNIONE DO KONTAKTU
1. Pani Halina Halicka tel. 664 356 765, e-mail: halina.halicka@szpital-ketrzyn.pl,
W sprawach merytoryeznych Pani Joanna Bakunowicz-Bogaczuk, tel. 797 525 622,
e-mail: joanna.bakunowicz{@szpital-ketrzyn.pl,
Zamawiajgcy odpowie na wszystkie pytania dotyczace przedmiotu zamowienia, ktore wpiyna
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 19.09.2024 r. de godziny 16:00.

X. INFORMACJA DOTYCZACA OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH
Zgodnie z art. 13 ust 1. 12 i art. 14 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)

2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. 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”, Zamawiajacy informuje, Ze:

[Adminisirator Danych] Administratorem danych osobowych zawartych w ofercie oraz we

wszelkich innych dokumentach skladanych pirzez wykonawce w postgpowaniu o udzielenie

ninigjszego zamodwienia publicznego jest SPZOZ Szpital Powiatowy w Ketrzynie przy ul. Marii

Sktodowskiej-Curie 2, 11-400 Ketrzyn, tel.: 8% 751 25 02, zwana dalej Administratorem;

[Inspektor Ochrony Danych] administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych osobowych, z

ktérym mozna Kontaktowal 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 Sklodowskiej-Curie 2, 11-400 Ketrzyn z

dopiskiem ,,Inspektor ochrony danych™.

[Cele i podstawy prawne przetwarzania danych] dane osobowe przetwarzane beda w celu

zwigzanym z postgpowaniem o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonym w trybie ustawy

Prawo zamoéwien publicznych na podstawie:

a) art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO (obowiazki prawne cigzace na administratorze np. co do
przechowywania dokumentacji),

Administrator przetwarza dane w oparciu o nast¢gpujace podstawy prawne:

- ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych (dalej. Pzp),

- ustawa o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach,

- rozporzadzenie Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajéw dokumentow, jakich

moze zada¢ zamawiajacy od wykonawcy w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia.

b) art. 6 ustl lit. f) RODO (prawnie uzasadnione interesy Administratora polegajgce na
umozliwieniu kontaktu w sprawie ztozonej w tym postgpowaniu oferty),

[Odbiorcy danych] odbiorcami ww. danych osobowych beda podmioty, ktérym udostepniona

zostanie dokumentacja postepowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy Pzp, podmioty

uprawnione na podstawie odrgbnych przepiséw np. do prowadzenia kontroli, jak réwniez

zainteresowani w oparciu o przepisy o dostepie do informacji publicznej; ponadto odbiorcami danych

moga by¢ réwniez podmioty dostarczajace lub utrzymujgce infrastrukture IT Administratora,

podmioty i osoby $wiadczgee ustugi prawne, brokerskie, firmy archiwizujgce dokumenty; wymienione

podmioty zostaly / zostang zobowigzane do zachowania poufnosci w stosunku do powierzonych im

danych osobowych.

[Czas przetwarzania danych] okres przechowywania danych osobowych przetwarzanych w zwiazku

z postgpowaniem o udzielenie zamdéwienia publicznego jest nastgpujacy:
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a) w odniesieniu do podmiotu, ktérego oferta zostata wybrana, Administrator jest uprawniony
przechowywa¢ dokumentacje przez okres realizacji umowy zawartej] z wykonawca, a nastepnie
okres archiwizacji wynikajacy z procedur obowiazujgcych w organizacji Administratora,

b) w odniesieniu do podmiotéw, ktérych oferty nie zostaly wybrane, dane osobowe beda
przechowywane zgodnie z procedurami obowigzujgcymi w organizacji Administratora przez okres
5 lat od dnia zakoficzenia postgpowania o udzielenie zamo6wienia.

[Koniecznoéé podania danych] podanie danych jest niezbedne do wzigcia udziatu w postepowaniu -
ich niepodanie skutkowaé moze uznaniem oferty za niewazna, moze uniemozliwi¢ dokonanie oceny
spelniania warunkéw udzialu w postgpowaniu oraz zdolnosei wykonawey do nalezytego wykonania
zamowienia, co spowoduje wykluczenie wykonawcy z postgpowania lub odrzucenie jego oferty;
podanie danych osobowych dotyczacych oséb wymienionych w ofercie oraz we wszelkich innych
dokumentach skladanych przez wykonawcg w postepowaniu o udzielenie niniejszego zamowienia
publicznego jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp 1 przepisach
wykonawczych, zwigzanym z udzialem w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego;
konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z ustawy Pzp;

[Brak profilowania] w odniesieniu do danych osobowych ww. 0s6b decyzje nie bedg podejmowane

w sposob zautomatyzowany, adekwatnie do art, 22 RODO;

[Prawa oséb, ktorych dane dotycza] kazda osoba fizyczna, ktorej dane osobowe przekazano

Zamawiajacemu w ofercie i/lub innych dokumentach sktadanych przez wykonawce w postepowaniu o

udzielenie ninigjszego zamowienia publicznego posiada (jeSli przepisy odrebne nie wylaczajg

mozliwosci skorzystania z wymienionych praw):

a) na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do tych danych osobowych,

b) na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania tych danych osobowych, [1]

¢) na podstawie art. 17 RODO prawo do usunigcia danych — wylacznie gdy zachodza przestanki
Zzawarte w tregei art. 17 ust. 1 RODO,

d) na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktdrych mowa w art. 18 ust. 2 RODO, [2]

¢) na podstawie art. 21 RODO prawo do sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych -
wylgcznie gdy zachodza przestanki zawarte w tresci art. 21 RODO;

[Prawo do skargi] osobie, ktorej dane dotycza przyshuguje prawo do wniesienia skargi do Prezesa

Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy osoba ta uzna, Zze przetwarzanie jej danych osobowych

narusza przepisy RODO;

[Prawa, ktore nie przystuguja] osobie, ktérej dane dotycza nie przyshuguje:

a) wzwiazku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;

b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

¢) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, jesli
podstawg prawng przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO;

[Brak przekazywania damych poza obszar EOG] nie przewiduje sig przekazywania Pani/Pana

danych osobowych poza obszar Europejskiego Obszaru Gospodarczego.

[Zrodio danych] zrodlem pochodzenia danych sg wszelkie dokumenty skiadane przez wykonawce w

postepowaniu o udzielenie niniejszego zamdwienia publicznego.
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. Dostawa srodkéw czystosci do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie” Ny sprawy 27/PP/2024

[1] Skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé¢ zmiang wyniku postepowania o
udzielenie zamowienia publicznego ani zmiang postanowier umowy w zakresie niezgodnym z ustawq
Pzp oraz nie moze naruszac integralnosci protokotu oraz jego zalgcznikow.

[2] Prawo do ogramiczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w
celu zapewnienia korzystania ze Srodkow ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby
Jizycznej lub prawnej, lub z uwagi na waine wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej Iub
panstwa czlonkowskiego

XI. ZALACZNIKI
1. Wzor formularza ofertowego — Zatacznik nr 1,
2. Formularz asortymentowo-cenowy — Zatacznik nr 2,
3. Istotne postanowienia umowy — Zalacznik nr 3,

ZASTEPC f DYREKTORA

_as; Lpcznictwa
Szpital Powflatowy w Ketrzynie

(podpis Za aw1ajqcego)
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