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SPZZOZ.XI1381.13/2022/ZP/PU

Zapytanie ofertowe
prowadzone na podstawie art. 2 ust.1 pkt 1 ustawy -Prawo zaméwien publicznych

Do postepowania nie stosuje si¢ przepiséw ustawy Prawo zamdéwien publicznych

(Dz.U.2022.1710 ze zm.)

Dostawy odczynnikéw do badan grup krwi , préb zgodnosci serologicznej
biorey i dawcy dla Pracowni Serologii Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi
Samodzielnego Publicznego Zespolu Zakladéw Opieki Zdrowotnej

w Ostrowi Mazowieckiej.

ZATWIERDZAM

Ostrow Mazowiecka, dnia 20.12.2022 r.
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1.

Zamawiajacy

Samodzielny Publiczny Zespol Zakladéw Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej
Adres: ul. Duboisa 68 , 07-300 Ostrow Mazowiecka NIP: 7591436186; REGON: 000306756
Telefon: (29) 7463711 faks: (29)7463706.

2.

98]

Opis przedmiotu zamowienia.

Przedmiotem zamowienia sa odczynniki do badan grup krwi, proby zgodnosci serologicznej biorcy

1 dawcey .

Termin, miejsce, czas realizacji zamowienia.

Termin realizacji przedmiotu zamdwienia - 12 miesigcy od daty podpisania umowy.

Miejsce i termin skladania ofert.

Oferte nalezy zlozy¢ w terminie do 29.12.2022 r. do godziny 10:00 droga elektroniczng na
adres: e-mail ; przetargiaszpitalostrowmaz.pl W przypadku ofert skfadanych za
posrednictwem poczty elektronicznej , Wykonawca zobowiazany jest przekaza¢ oferte w formie
plikow zalaczonych do korespondencji, pliki powinny by¢ zapisane w formacie umozliwiajacym
odczytanie ich tresci. Oferta musi by¢ opatrzona kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

Oferta musi byé oznaczona: .Oferta na dostawy odczynnikéw do badan grup krwi, préby
zoodnosci serologicznej biorcy i dawcy dla Pracowni Serologii Transfuzjologicznej z Bankiem
Krwi Samodzielneso Publicznegso Zespolu Zakladéw Opieki Zdrowotnej w__Ostrowi

Mazowieckiej - nie otwierac przed dniem 29.12.2022 r., godz. 10:30”

Qpis sposobu przygotowania oferty.

Wykonawea , ktory posiada niezbedne doswiadczenie oraz potencjat techniczny i osobowy zdolny do

wykonania zamowienia, powinien przygotowac i z tozy¢ oferte spetniajaca nastgpujace wymagania.

1.Oferta musi zawiera¢ formularz oferty, zgodny w tresci z wzorem stanowiacym Zatacznik Nr 1 do

Z0.

2.Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.

3. Wykonawca moze zlozy¢ tylko jedna oferte.

4. Oferta musi zawiera¢ pelna nazwe Wykonawcy, adres siedziby, dane kontaktowe, (telefon, e-mail)
NIP,REGON, KRS.

5.0ferta musi by¢ podpisana przez osobe lub osoby uprawnione do wystepowania w obrocie prawnym
w imieniu Wykonawcy.

6.Wykonawca jest zobowiazany do wypelnienia formularza i okreslenia w nim cen obejmujacych
wszystkie koszty niezbedne do wykonania zaméwienia. Ceny ofert musza by¢ przedstawione w PLN
jako ceny brutto (zawiera¢ podatek VAT) zaokraglone do dwoch miejsc po przecinku.

7.Wprowaadzenie przez Wykonawce jakichkolwiek zmian w formularzu ofertowym spowoduje
odrzucenie oferty.

8. Zamawiajacy dopuszcza skladanie ofert czesciowych.



Uwaga: Oferta musi by¢ kompletna w zakresie danego Pakietu.
9. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.
10. Oferta otrzymana przez Zamawiajacego po terminie skfadania nie bedzie rozpatrywana.
6. Termin, do ktorego Wykonawca bedzie zwigzany zlozona oferta.

Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni. Bieg terminu rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu

skladania ofert.

7. Wybér wykonawcey realizujacego zamowienia.
7.1.Zamawiajacy wybierze Wykonawce na podstawie ofert, ztozonych w wyznaczonym terminie.

7.2.Oferty oceniane beda w oparciu o nastepujace kryterium: cena - 100 %. wg nastgpujacego

WZOru:
najnizsza cena oferty brutto

liczba punktéw oferty ocenianej = cena oferty ocenianej brutto  x 100

7.3.Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta z najnizsza ceng. Oferta najkorzystniejsza otrzyma
100 punktdw.

7.4.W przypadku wplyniecia jednej oferty niepodlegajacej odrzuceniu Zamawiajacy nie bedzie
dokonywat jej oceny punktowe;j.

7.5.Jezeli nie bedzie mozna dokonaé wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to. ze zostaly
zlozone dwie lub wiecej oferty o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow.,
ktorzy ztozyli te oferty, do zlozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.

7.6.Zamawiajacy nie przewiduje aukcji elektroniczne;j.

8. Uniewaznienie postepowania.
8.1.Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postgpowania bez podania przyczyny.

9. Miejsce i sposob uzyskania _informacji oraz dodatkowej dokumentacji okresSlonej

szczegblowe warunki udzialu w postepowaniu o udzielenie zamdowienia:

Wszelkich informacji dotyczacych przedmiotu zamowienia udziela: Pani Agnieszka Zylowska —
Kierownik Pracowni Serologi Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi, tel.: 29 746 38 30.

10. INFORMACJE DOTYCZACE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Realizujgc  obowigzek wynikajgcy z art. 13 ust. I-3 rozgporzqdzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 7 dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiqzku
z przetwarzaniem  danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) )Dz. Urz. UE L 119 z dnia 5 maja 2016
r., (RODQO) informujemy, Ze:

1. Administratorem danych osobowych (ADO) jest Samodzielny Publiczny Zespol Zakladow
Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej (SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej) z siedziba przy ul.
Dubois 68, 07-300 Ostrow Mazowiecka.

7 ADO mozna kontaktowaé sie pisemnie na ww. adres, mailowo: sckretariatiszpitalostrowimaz.pl,
oraz telefonicznie poprzez nr centrali: 29 746 37 11 (do nr 18).
2. W SPZZ0OZ w Ostrowi Mazowieckiej wyznaczono Inspektora Ochrony Danych (I10D), ktorym jest
Pani Agnieszka Joanna Karasiewicz. Z 10D mozna kontaktowac sie we wszystkich sprawach zwigzanych
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z ochrona danych osobowych osobiscie, pisemnie, mailowo: iod@szpitalostrowmaz.pl, oraz telefonicznie

poprzez nr centrali.

3. Celem przetwarzania Panstwa danych jest:
a) Realizacja obowigzku SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej przestrzegania art. 44 ust. 3 ustawy z
dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (tj.: Dz.U. z 2019 r. poz. 869 z pozn. zm.),
b) Zawarcie i wykonanie umowy dochodzenie roszczen.
4. Podstawa prawna przetwarzania danych:
a) Art. 6ust. 1litbicRODO,
b) Art. 44 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r.o finansach publicznych (tj.: Dz. U. z 2019 r.,
poz.869 z pdzn zm.),
¢) Wykonanie umowy lub podjecie na zadanie osoby, ktorej dane dotyczg , przed zawarciem umowy.
5. Odbiorcy Panstwa danych.
Panstwa dane moga by¢ tez udostepniane kazdemu wnioskodawcy na podstawie ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej (tj.: Dz. U. 22019 r., poz. 1429).
Odbiorcami danych moga by¢ tez podmioty, z ktorymi SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej zawarl
umowy na korzystanie z udostepnionych przez nie systeméw informatycznych w zakresie
przekazywania lub archiwizacji danych.
6. Przekazywanie danych poza Europejski Obszar Gospodarczy (EOG).
W zwiazku z obowiazkiem udzielenia odpowiedzi na wniosek o udostgpnienie informacji publicznej,
nie mozna wykluczyé . iz Panstwa dane moga by¢ przekazane poza obszar EOG.
7. Panstwa dane beda przechowywane:
a) Przez okres 5 lat, z zastrzezeniem art. 97 ust. | ustawy Prawo zamowien publicznych.(tj.: Dz.U.
z2019,poz. 1843 ze zm,),
Wskazane okresy przechowywania wynikaja z rzeczowego wykazu akt obowigzujgcego w
SPZZPOZ
w Ostrowi Mazowieckiej i ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym
i archiwach (t.j.: Dz. U. 22019 r., poz. 553 z p6zn. zm.).
8. Uprawnienia:
Maja Panstwo prawo do dostgpu do swoich danych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania
oraz prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.
9. Panstwa dane nie sa poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.
10. Podanie Pafstwa danych jest dobrowolne, jednak niezbedne do zawarcia umowy. Niepodanie

danych skutkuje brakiem mozliwosci zawarcia umowy.






