ZAPYTANIE OFERTOWE
DTECH/9/03/21

I. PODSTAWA PRAWNA

Zamowienie klasyczne ponizej progu okreslonego w art. 2 ust. 1 pkt 1) ustawy Prawo
zamoOwien publicznych Dz.U. z 2019 r. poz. 2019; oraz art. 44 ust. 2 ustawy o
finansach publicznych (Dz.U. 2019 poz. 869) zwracamy si¢ z zapytaniem ofertowym.

I. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA ORAZ ISTOTNE WARUNKI
ZAMOWIENIA

1. Opis przedmiotu zamowienia

»Dostawe tlenu medycznego, CO2 i entonoxu dla Szpitala Powiatowego w
Krotoszynie”
1) Dostawa :

a) tlenu ciektego,
b) tlenu sprezonego,
c) dwutlenku wegla medycznego,
d) entonoxu.
2) Dzierzawa :

zbiornika do tlenu ciektego o poj nie mniej niz 3000 1. sztuk 1,
butli tlenowych o poj. 40 1. w ilosci 80 sztuk

butli tlenowych o poj. 10 1. w ilosci 20 sztuk,

butli tlenowych o poj. 2 1 LIV w ilosci 30 szt.

butli do CO2 medycznego o poj. 10 1 w ilosci 3 sztuk

butli do entonoxu 2,8 kg (poj. wodna 10 1) w ilosci 2 sztuk,
zaworu dozujacego entonox w ilosci 1 sztuka,

stojaka na butle do entonoxu w ilo$ci 1 sztuka,

wozka na butle do entonoxu w ilosci 1 sztuka,
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2. W ramach przedmiotu zamowienia Wykonawca zobowigzany bedzie do :

a. Dostawy tlenu medycznego ciektego, zgazowanego , CO2 medycznego
oraz entonoxu wiasnym transportem we wtasnych butlach , do magazynu
szpitala powiatowego w Krotoszynie przy ul. Bolewskiego 4-8 oraz przy
ul. Mickiewicza 21 w ilo$ciach wymienionych w zataczniku nr 2 —
formularz cenowy.

b. Wstawienia butli do magazynu zamawiajacego w ilosciach
wymienionych w zataczniku nr 2 — formularz cenowy oraz ich
wydzierzawienie na czas trwania umowy.

c. Dostawy tlenu ciektego wlasnym $rodkiem do wlasnego zbiornika na
ciekty tlen w szpitalu powiatowym w Krotoszynie ul. Mickiewicza 21.

d. Postawienia na istniejagcym fundamencie i konserwacji na swoj koszt
zbiornika na ciekty tlen sztuk 1 o poj. min. 3000 kg , max 6000 kg w



szpitalu przy ul. Mickiewicza 21 ijego wydzierzawienia na czas
trwania umowy.

e. Przedstawienia dokumentow potwierdzajacych , ze oferowane dostawy
odpowiadajag wymaganiom okreslonym przez zamawiajgcego t;.
dokumenty dla kazdego oferowanego wyrobu wymagane zgodnie z
ustawa z dnia 20 maja 2010 o wyrobach medycznych (Dz. U. 2019., poz.
175) odpowiednio do klasy wyrobow.

f. Przedstawienia pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego — dla kazdego z wymienionych ust. 1, pkt. 1) produktow .

Transport musi si¢ odbywaé srodkami transportu dostosowanymi do przewozu tlenu .
Kazda dostarczona partia tlenu musi posiadac atest czystosci dopuszczajacy do
stosowania w Zaktadach Opieki Zdrowotne; .

3. Termin realizacji zamdwienia

na okres 12 miesiecy liczac od daty poczatku terminu realizacji umowy.

5. Warunki ptatnosci
60 dni od daty otrzymania faktury przez Zamawiajacego.
6. Inne warunki

Termin dostawy 36 h liczac od telefonicznego lub mailowego zloZenia
zamoOwienia iloSciowego.

I11. DOKUMENTY WYMAGANE OD WYKONAWCY
1. Wypehiony formularz ofertowy (wg zataczonego wzoru)
2 . Wypetniony formularz cenowy (wg zZalaczonego wzoru)

3. Przedstawienia dokumentéw potwierdzajacych , ze oferowane dostawy odpowiadaja
wymaganiom  okreSlonym przez zamawiajacego tj. dokumenty dla kazdego
oferowanego wyrobu wymagane zgodnie z ustawg z dnia 20 maja 2010 o wyrobach
medycznych (Dz. U. 2019., poz. 175) odpowiednio do klasy wyrobow.

4. Przedstawienia pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego — dla
kazdego z wymienionych ust. 1, pkt. 1) produktow .

IV. KRYTERIUM OCENY OFERT

Jedynym Kkryterium wyboru oferty jest cena.

V. SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Wykonawca moze ztozy¢ wylacznie jedng oferte, w formie pisemnej, w jezyku polskim,
pismem czytelnym lub opracowang przy uzyciu komputera.



2. Koszty zwigzane z przygotowaniem oferty ponosi sktadajacy ofertg. Zamawiajacy nie
przewiduje zwrotu kosztoéw udziatu w postepowaniu.

3. Ztozenie oferty nie powoduje powstania zadnych zobowigzan wobec stron.

4. Oferta Wykonawcy winna spetnia¢ wszystkie wymagania okre§lone w niniejszym
zapytaniu , a takze zawiera¢ wszystkie zadane dokumenty i zataczniki.

5. Oferta oraz wymagane zalaczniki sktadane wraz z ofertg wymagajg pieczeci i podpisu
0sOb uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy w obrocie gospodarczym, zgodnie
z aktem rejestracyjnym oraz przepisami prawa.

6. Oferta podpisana przez upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy wymaga zataczenia
wilasciwego pelnomocnictwa lub umocowania prawnego, w formie oryginalu lub
potwierdzonej notarialnie kopii.

7. Wszystkie kserokopie dokumentéw, o$wiadczen winny by¢ poswiadczone za zgodno$é
z oryginatem przez wykonawce lub osobe umocowang.

8. Poprawki w ofercie muszg by¢ naniesione czytelnie oraz opatrzone podpisem osoby/ 0sob
podpisujacych oferte.

9. Zaleca si¢ aby wszystkie strony oferty zostaly spigte/zszyte w sposob trwaly,
zapobiegajacy mozliwosci dekompletacji oferty.

10. Ztozenie przez wykonawce falszywych lub stwierdzajacych nieprawde dokumentow lub
nierzetelnych o$wiadczen majacych istotne znaczenie dla prowadzonego postepowania
spowoduje odrzucenie oferty.

11. W przypadku, gdy oferta zawiera informacje stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa
W rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, Wykonawca winien
zastrzec, ktore sposrod zawartych w ofercie informacji nie moga zosta¢ ujawnione innym
uczestnikom postepowania poprzez wydzielenie ich w sposdb widoczny i niebudzacy
watpliwosci, z adnotacja ,, Tajemnica przedsigbiorstwa”.

12. Oferte nalezy umiesci¢ w opakowaniu zamknigtym i zaadresowanym do Zamawiajacego

na adres:

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
ul. Mlynska 2
63-700 Krotoszyn
Sekretariat

Zamknigte opakowanie zawierajace ofert¢ Wykonawcy, winno by¢ opisane:
- nazwg i adresem Wykonawcy
z dopiskiem:
»Zapytanie ofertowe DTECH/9/03/21
dotyczace ,, Dostawe tlenu medycznego, CO2 i entonoxu dla Szpitala
Powiatowego w Krotoszynie”
Nie otwieraé przed 16.02.2021r. godz. 13:00

Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za zdarzenia wynikajace z nienalezytego
oznakowania koperty/opakowania lub braku ktorejkolwiek z wymaganych informacji.

V1. WYJASNIENIA | MODYFIKACJE ZAPYTANIA OFERTOWEGO

1. Wykonawca moze zwréci¢ si¢ pisemnie, faksem Iub droga elektroniczng
do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci wszelkich watpliwosci dotyczacych zapytania
ofertowego oraz sposobu przygotowania i ztozenia oferty.



2. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci zapytania ofertowego dotrze do zamawiajacego nie
pozniej niz do konca dnia 11.02.2021r. Zamawiajacy udzieli wyjasnien niezwiocznie,
jednak nie pozniej niz na 2 dni przed uptywem terminu sktadania ofert. Jezeli wniosek o
wyjasnienie wplynie po uptywie terminu, o ktérym mowa powyzej Zamawiajacy bedzie
miat prawo pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

VII. MIEJSCE I TERMIN ZLOZENIA OFERTY

1. Oryginat oferty nalezy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajacego ul. Miynska 2, 63-700
Krotoszyn- sekretariat.
2. Termin sktadania ofert uptywa w dniu 16.02.2021r. 0 godzinie 12:30

Oferty otrzymane przez Zamawiajacego po tym terminie zostang zwrocone bez

otwierania.

VIIL. OSOBA UPOWAZNIONA DO KONTAKTOW Z WYKONAWCAMI JEST:

Mirostaw Lindner — nr tel. (62) 582-12-51
adres e-mail : miroslaw.lindner@spzoz-krotoszyn.pl

IX. WYBOR OFERTY

O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy powiadomi wybranego wykonawce
pisemnie oraz okresli termin podpisania umowy, a w przypadku umieszczenia zapytania
ofertowego na stronie internetowej Zamawiajacy zamies$Ci informacje o wyborze oferty
na stronie internetowe;j.

X. ZALACZNIKI
1. Formularz ofertowy — zalgcznik nr 1.
2. Formularz cenowy — zalgcznik nr 2,

3. Projekt umowy — zalgcznik nr 3.

Zatwierdzam:

Iwona Wisniewska

Sporzadzit: Dorota Saracen
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