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Zaproszenie do skladania ofert do postepowania publicznego
przeprowadzonego na podstawie
Regulaminu okreslajacego warunki i zasady udzielania zamowien publicznych, ktorych warto$é
szacowana w okresie kolejnych 12 miesigcy nie przekraczajacej 130 000 zt wartosci szacunkowe;j

na ,Dostawe testéw jakoSciowych na potrzeby Medycznego
Laboratorium Diagnostycznego SP ZOZ w Hajnowce ,,

Sygn. Postgpowania: 2022/2.1.1/LAB/01
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OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamodwienia jest ,,Dostawa testow jakosciowych na potrzeby Medycznego
Laboratorium Diagnostycznego SP ZOZ w Hajnéwce ”.

Szczegodtowy opis przedmiotu zamdwienia okreslono w ,,Formularzu asortymentowo -
cenowym” — Zalaczniku nr 2, bedacym integralng czescig zapytania ofertowego.

[lo$¢ opakowan nalezy wtedy przeliczy¢ zgodnie z wymogami Zapytania ofertowego. W
przypadku, gdy z przeliczenia wychodzi utamek, to uprasza sie Wykonawcéw o
zaokraglenie iloSci opakowan zawsze do géry (do pelnych opakowan) niezaleznie od
zasad matematyki. Zamawiajacy zastrzega, iz w przypadku zaoferowania wiekszej iloSci
sztuk niz wymagana dokona przeliczenia do prawidtowej iloSci sztuk. Natomiast w
przypadku zaoferowania mniejszej ilosci sztuk niz wymagana oferta bedzie podlegac
odrzuceniu.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert czeSciowych.

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postgpowania na kazdym jego
etapie a w szczegblnosci, gdy zostanie przekroczona kwota przeznaczona przez
Zamawiajacego na sfinansowanie niniejszego zamoéwienia i zaistnieje istotna zmiana
okolicznos$ci powodujaca, ze dalsza realizacja postgpowanie o udzielenie zamowienia
publicznego nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili
ogloszenia postepowania.

TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENI

Dostawy przedmiotu zamdéwienia bedg odbywaty sie w okresie 36 (stownie: trzydziesci
sze$¢ miesiecy liczac od daty jej podpisania przez strony.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ przedtuzenia terminu obowigzywania umowy z
Wykonawca w przypadku niezrealizowania w okresie obowigzywania umowy o ktérym
jest mowa w pkt 1 catosci przedmiotu umowy wskutek niewyczerpania wskazanych w
umowie ilosci lub wartosci. Taka zmiana umowy wymaga pisemnego aneksu, z tym, Ze to
Zamawiajacy jednostronnie zawiadamia Wykonawce o proponowanym przedtuzeniu
umowy przed uptywem terminu na jaki zostata ona zawarta. t.aczny czas obowigzywania
umowy nie przekroczy 39 miesiecy.

Wykonawca zobowigzuje sie dostarcza¢ towar (odczynniki i materiaty zuzywalne)
sukcesywnie - loco obiekty Zamawiajgcego (Medyczne Laboratorium Diagnostyczne), w
godzinach przyje¢ towaru 8:00-15:00 w Medycznym Laboratorium Diagnostycznym.
Jezeli dostawa wypada w dniu ustawowo wolnym od pracy lub w sobote, dostawa nastgpi
w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie na podstawie zamdéwienia w
ciggu max 5 dni kalendarzowych.

BADANIE I OCENA OFERT:

Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta niepodlegajaca odrzuceniu, prezentujaca
najwyzszg liczbg punktow:

Sposéb obliczenia punktéw w kryterium ,,CENA™:

Cena brutto oferty w zt: 100%
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Oferta z najnizszg ceng (brutto) uzyska najwieksza ilo§¢ punktéw (100,00), pozostate oferty mniejszg ilo§¢
punktow wynikajacg z wyliczenia matematycznego, wg wzoru:

cena brutto oferty najtanszej

Liczba punktow oferty badanej = --------=-====mmmmmmmmmmm oo x 100

arwnN

cena brutto oferty badanej

IV. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY:

Wykonawca ma prawo ztozy¢ tylko jedng oferte. Ztozenie wigkszej liczby ofert spowoduje
odrzucenie wszystkich ofert ztozonych przez danego Wykonawcg.

Tres¢ ztozonej oferty musi odpowiadac tresci Zaproszenia do sktadania ofert.

Wykonawca poniesie wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
Ofert¢ nalezy ztozy¢ w jezyku polskim.

Oferte sklada si¢ w formie elektronicznej (opatrzonej kwalifikowanym podpisem
elektronicznym) lub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem
osobistym.

Oferta musi by¢ podpisana kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osoby
upowaznione do reprezentowania Wykonawcy na zewnatrz i zaciggania zobowigzan w
wysokosci odpowiadajacej cenie oferty.

Jezeli osoba reprezentujagca Wykonawce w postepowaniu o udzielenie zamdowienia nie jest
wskazana jako upowazniona do jego reprezentacji we wlasciwym rejestrze lub ewidencji
dziatalnoséci gospodarczej, wymagane jest przedstawienie wraz z oferta pelnomocnictwa.
Pelnomocnictwo winno wskazywaé uprawnienie do reprezentacji Wykonawcy w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia. Pelnomocnictwo, o ktorym mowa powyzej, powinno
by¢ w formie elektronicznej opatrzonej podpisem kwalifikowanym os6b upowaznionych do
reprezentowania Wykonawcy.

Wykonawca moze ztozy¢ kopi¢ pelnomocnictwa, wowczas wymagane jest pozyskanie
notarialnego uwierzytelnienie odpisu pelnomocnictwa. Elektroniczne poswiadczenie
zgodnosci opisu lub kopii z okazanym dokumentem notariusz opatruje kwalifikowanym
podpisem elektronicznym.

Jezeli wykonawca nie ztozyt w/w dokumentow lub sa nie kompletne, Zamawiajacy wezwie
Wykonawce do ich ztozenia lub uzupelnienia w wyznaczonym przez siebie termin. Brak
reakcji Wykonawcy zgodnie z wezwaniem Zamawiajacego spowoduje odrzucenie oferty
Wykonawcy.

V. TERMIN ZWIAZANIA WYKONAWCY OFERTA:

Wykonawca jest zwigzany ofertg przez okres 30 dni. W zwigzku z tym, ze bieg terminu zwigzania
oferta rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu sktadania oferty.

VL. SPOSOB I TERMIN SKEADANIA OFERT ORAZ TERMIN ICH OTWARCIA:

1. Oferte wraz z wymaganymi oswiadczeniami/dokumentami nalezy zlozy¢ pod adresem:

2.
3.

zam.publiczne@spzozhajnowka.pl podpisang podpisem kwalifikowalny lub zaufanym

Termin sktadania ofert - do godz. 09:00 w dniu 10.11. 2022r.
Miejscem otwarcia ofert jest siedziba Zamawiajacego w Hajnowce, pokdj nr 114, budynek
przy ulicy Doc. A. Dowgirda 9 w Hajnowce.
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4. Termin otwarcia ofert: 10.11.2022r., o godzinie 09:30, nastgpi bezposrednio po uptywie
terminu ich sktadania.

5. Wykaz wymaganych od Wykonawcy dokumentoéw wraz z oferta:
Oferta musi zawiera¢ nast¢pujace dokumenty 1 o§wiadczenia:
a. wypehliony formularz ofertowy — zal. nr 1,
b. wypetiony formularz asortymentowo- cenowy-— zat. nr 2,
c. pelnomocnictwa dla osoby skladajacej oferte w przypadku dziatania Wykonawcy przez
pelnomocnika.

VII. OPIS SPOSOBU UDZIELANIA WYJASNIEN TRESCI :

1. Wszelkie pytania do treSci zapytania ofertowego nalezy ztozy¢ do dnia

08.11.2022r.do godziny 12:00 na adres: zam.publiczne@spzozhajnowka.pl
2. Zamawiajacy udzieli odpowiedzi na wszelki zapytania zwigzane z prowadzonym

postepowaniem nie pdzniej niz na 1 dzien przed terminem sktadania ofert. Tres¢
wyjasnienia zostanie, bez wskazania Zrédta zapytania, ogloszenie na stronie
internetowe;.

3. Osobauprawniona do porozumiewania sie z Wykonawcami ze strony Zamawiajgcego
jest Monika Gryc tel: 85/682 92 42, kom. 575 775 102.

VII. KLAUZULA INFORMACYJNA Z ART. 13 ROZPORZADZENIA PARLAMENTU
EUROPEJSKIEGO I RADY (UE)

A. ADMINISTRATOR DANYCH OSOBOWYCH

Administratorem Pani/Pana danych osobowych (zwanym tez dalej: Administratorem) jest
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Hajndéwce 17-200 Hajnoéwka, ul. Doc.
Adama Dowgirda 9.

B. DANE KONTAKTOWE ADMINISTRATORA DANYCH

We wszelkich sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych przez Administratora
danych, mozna uzyska¢ informacj¢, kontaktujac sie z Administratorem danych w nastepujacej
formie:

e za posrednictwem poczty elektronicznej, przesytajac informacje na adres:
iod@spzozhajnowka.pl

e listownie i osobiscie pod adresem siedziby Administratora danych: Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej w Hajnéwce 17-200 Hajnowka, ul. Doc. Adama Dowgirda 9.

C. INSPEKTOR OCHRONY DANYCH

Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych — Pana Krzysztof Snarski,
z ktorymi mozna skontaktowac si¢ pod adresem e-mail: iod@spzozhajnowka.pl

D. CEL | PODSTAWA PRAWNA PRZETWARZANIA DANYCH
OSOBOWYCH

Pani/Pana dane osobowe przetwarzamy w nast¢pujacych celach:

1. obstuga korespondencji z kontrahentami, podstawa przetwarzania: art. 6 ust. 1 lit. ,,f£ RODO,
— prawnie uzasadniony interes realizowany przez administratora lub osobg trzecia;
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2. realizacja umow z kontrahentami (osobami prawnymi), podstawa przetwarzania: art. 6 ust. 1
lit. ,,f* RODO, — prawnie uzasadniony interes realizowany przez administratora lub osobe
trzecia,;

3. udzielenia zamoéwienia podstawa przetwarzania: art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z
postepowaniem o udzielenie zamoéwienia,

4. realizacja umow z klientami (osobami fizycznymi), podstawa przetwarzania: art. 6 ust. 1 lit.
,b” RODO - czynno$ci zmierzajgce do zawarcia umowy;

5. dochodzenia ewentualnych roszczen z tytutu niewykonania lub nienalezytego wykonania
umoéw - podstawa przetwarzania: art. 6 ust. 1 lit. ,,f” RODO — prawnie uzasadniony interes
realizowany przez administratora lub osobg trzecia.

E. ODBIORCY DANYCH

Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty wspotpracujace
z Administratorem, w tym upowazniony personel Administratora, ustugodawca hostingu e-mail i
www, zewnetrzni ustugodawcy w zakresie oprogramowania informatycznego np. systemow fk,
bank, Poczta Polska, firmy kurierskie, odbiorca zewngtrzny dokumentacji postgpowania
0 udzielenie zamowienia w oparciu o art. 18 ustawy z dnia 11.09.2019 r. — Prawo zaméwien
publicznych (Dz. U. z 2022 r. 1710), dalej ,,ustawa Pzp”.

F. PRZEKAZYWANIE DANYCH OSOBOWYCH DO PANSTW TRZECICH
LUB ORGANIZACJI MIEDZYNARODOWEJ

Administrator nie zamierza przekazywaé¢ Pani/Pana danych do panstw trzecich (poza obszar
Europejskiego Obszaru Gospodarczego tj. obszar obejmujacy kraje Unii Europejskiej, Norwegie,
Liechtenstein i Islandi¢) lub organizacji migdzynarodowych.

G. OKRES PRZECHOWYWANIA DANYCH OSOBOWYCH
Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane:

1. do czasu niezbednego do udzielenia odpowiedzi na przeslane zapytania,
w przypadku prowadzenia korespondencji; po tym czasie dane beda przechowywane do
momentu przedawnienia ewentualnych roszczen (3 lata od zakonczenia korespondencji);

2. przez okres 4 lat od dnia zakonczenia postgpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli czas
trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caty czas trwania umowy
(zgodnie z art. 78 ust. 1 ustawy Pzp);

3. do zakonczenia umowy, po tym czasie dane beda przechowywane do momentu przedawnienia
ewentualnych roszczen (przez 3 lata) oraz 5 lat od konca roku kalendarzowego, w ktorym
uptynat termin ptatnosci podatku.

H. PRAWA OSOBY, KTOREJ DANE DOTYCZA

Ma Pani/Pan prawo do:

1. prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

2. prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;
3. prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;
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4. prawo do usuni¢cia danych osobowych.

l. PRAWO DO WYRAZENIA SPRZECIWU WOBEC PRZETWARZANIA
DANYCH

Przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia w dowolnym momencie sprzeciwu z przyczyn
zwigzanych z Panstwa szczeg6lng sytuacjg — wobec przetwarzania danych, ktore odbywa si¢ w
oparciu o prawnie uzasadnione interesy Administratora.

J. PRAWO DO WNIESIENIA SKARGI DO ORGANU NADZORU

Przystuguje Pani/u prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, w przypadku, gdy Pani/a zdaniem przetwarzanie danych osobowych przez
Administratora danych odbywa si¢ z naruszeniem prawa.

K. INFORMACJA O ZAUTOMATYZOWANYM PODEJMOWANIU DECYZJI

Pani/Pana dane nie bgda przetwarzane w sposdb zautomatyzowany w tym réwniez profilowane,
co oznacza, ze zadne decyzje wywotujace wobec Pana/i skutki prawne lub

w podobny sposdb na Pana/ig istotnie wptywajace nie beda oparte wylacznie

na automatycznym przetwarzaniu danych osobowych i nie wigza si¢ z taka automatycznie
podejmowang decyzja.

Zalaczniki :

Zalgcznik nr 1- Formularz ofertowy;

Zatgcznik nr 2 — Formularz asortymentowo- cenowy;
Zatacznik nr 3 - Wzor umowy

UWAGA: Wszystkie Zalaczniki stanowig integralng czes¢ tresci zapytania ofertowego, a
tres¢ oferty Wykonawcy nie moze by¢ sprzeczna z ich trescia.



