}
!

szpiTAL wéﬁwcwn'rmczmv

Sumudzmlnu Publiczny Zakiad
Opieki Zdrowotnej w Wegorzewie

DOA/251/01/EW/2020 Wegorzewo, dn. 14 stycznia 2020 r

Zamawiajacy:
Szpital Psychiatryczny
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
ul. Gen. J. Bema 24 L
11-600 Wegorzewo P4 l
. (87) 427 27 66 | !
faks (87) 427 27 85
e-mail: kancelarlaa@szpltalpsvchmtrvcznvwegbrzewo pl

www.szpitalpsychiatrycznywegorzewo.pl !
Pl

b
ZAPYTANIE OFERTOWE

Szpital  Psychiatryczny Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Wegorzewie zaprasza do ztozenia oferty na sukcesywne dostawy artykutéw papierniczych i
biurowych.

1.0PIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Szczegbtowy opis artykutdw biurowych oraz tuszy i tonerdw, zawarty jest w zatgczniku nr 1 oraz
nr 1a do zapytania ofertowego.
Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert czesciowych, na wybrane zadanie/ pozycje/ pozycje.

2.TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

I E

Termin wykonania przedmiotu zamdwienia: 24 miesigce od podpisania umowy.

3.0PIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERW ‘
|

a) Oferent powinien ztozy¢ oferte na formularzu zatgczonym do niniejszego zapytania.

b) Oferta winna by¢ podpisana przez osobe/ osoby uprawnione do podpisania oferty. W innym

przypadku do oferty winno by¢ dotagczone petnomocnictwo do podpisania oferty.

c)Oferta cenowa obejmuje wszystkie koszty Wykonawcy ponoszone w zwigzku

z realizacjg przedmiotu zamdwienia.

d) Oferta powinna by¢:

- opatrzona pieczatka firmowa,

- posiadac date sporzadzenia,
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- zawiera¢ adres lub siedzibe Wykonawcy, numer telefonu, NIP,

- podpisana czytelnie przez Wykonawce do tego uprawnionego.
| |
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4. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA OFERT ‘ ;
— Oferta powinna by¢ przestana za pos’rec{ﬁic‘twem:
- poczty na adres podany we wstepie, droga elektroniczng lub dostarczona do Sekretariatu
Szpitala, Budynek Administracyjny B, ul. Gen. J. Bema 24, 11-600 Wegorzewo.
do dnia 22.01.2020 r. do godz. 11.00 O sachowaniu ww. terminu decyduje data i godzina

wptywu oferty do Zamawiajacego.

— Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.
5. OCENA OFERT

Zamawiajacy jako jedyne kryterium oceny ztozonych ofert ustala — catkowita cene wskazana w

ofercie — 100%

|

Zamawiajacy do realizacji saméwienia wybierze oferte z najnizszy wartoscig brutto
w rozbiciu na poszczegélne pozycje, ktore bei‘dq‘poréwnywane oddzielnie. Wartos$¢ brutto
oferty nalezy wyliczy¢ w nastepujacy sposob: |

\

Wartoé¢ netto danej pozycji x ilos¢ = wartos¢ né’éto

Wartoéé netto + nalezny podatek VAT = wartosé brutto

6. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ PODSTAWY WYKLUCZENIA

O udzielenie zaméwienia moga ubiegac sig wykonawcy, ktorzy:

Wykaza sie nalezytym i terminowym wykonaniem co najmniej 2 tozsamych uméw - ustug
dostawy materiatow biurowych o wartoéci co najmniej 30.000,00 zt brutto (stownie: trzydziesci
tysiecy ztotych 00/100) w okresie ostatnich 3 lat przed ogtoszeniem zamowienia,
potwierdzonych referencjami stwierdzajacymi nalezyte i terminowe wykonanie tych umow.
Oferty nie spetniajace wyzej wymienionego warunku beda podlegaty odrzuceniu bez
dodatkowych wezwarn do ztozenia wyjasnien.

7. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA
Termin zwiazania ofertg 30 dni, liczac od up’fywiu_tfgzrminu sktadania ofert.

) |
8. SPOSOB KOMUNIKOWANIA SIE Z WYKONAWCAMI

]
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1. Wykonawca moze zwréci¢ sie do Zamawiajgcego o wyjasnienie tresci zapytania
ofertowego.

2. Zamawiajacy odpowie niezwtocznie Wykonawcy oraz zamiesci tres¢ zapytania na
stronie internetowej Zamawiajacego, nie ujawniajac danych Wykonawcy — pytajacego.

3. Osoba upowazniong do kontaktéw z Wykonawcami w sprawie niniejszego zamowienia
jest:
Pan Marek Rojek, tel. 87 427 27 66 wew. 140, email:
informatyk@szpitalpsychiatrycznywegorzewo.pl — Zadanie Il
Ewa Wincza, tel. 87 427 27 66 wew. 155, email:
przetargi@szpitalpsychiatrycznywegorzewo.pl — Zadanie |

9. INFORMACJA O WYBORZE NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY
Zamawiajgcy dopuszcza mozliwos¢ przekazan_‘iia informacji o wyborze najkorzystniejszej oferty
za posrednictwem poczty e'mail, poczty, faxu lub telefonicznie.
L ;
10. POSTANOWIENIA KONCOWE )

1. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos$¢ ewentualnej rezygnacji z zamoéwionych ilosci
materiatow, badz wybranych pozycji artyku’fbwibiurowych. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo
do zmiany warunkéw udzielenia zamowienia, odstgpienia od wyboru Wykonawcy w ramach
ogtoszonego Zapytania Ofertowego oraz uniewaznienia postepowania ofertowego, badz
uznania, ze postepowanie ofertowe nie dato rezultatéw. W przypadkach, o ktérych mowa
powyzej Zamawiajacy nie jest zobowigzany podac przyczyny, a Wykonawcy nie przystuguja w
stosunku do Zamawiajgcego zadne roszczenia odszkodowawcze.

2. W toku postepowania ofertowego Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do wezwania
Wykonawcy do uzupetnienia brakéw, korekty btedéw lub wyjasnien tresci ztozonej oferty
wyznaczajac zakres oraz termin uzupetnien. Niedotrzymanie zakresu lub terminu bedzie
skutkowato odrzuceniem przez Zamawiajacego ztozonej przez Wykonawce oferty.

12. ZAtACZNIKI - Formularz ofertowy —zatacznik nr 1,
Projekt umowy - zai[qr:znik nr2

Pod wzgledem
formalno-prawnym
bez zastrzezenR

rela Korsgl#Koledzinska
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