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Znak pisma: DZP-282-13/2023                                                                   Nowa Sól, dnia 04.09.2023 r.

ZAPROSZENIE DO SKŁADANIA OFERT
Wielospecjalistyczny Szpital Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Nowej Soli, zwany dalej „Zamawiającym”, zaprasza do złożenia oferty w postępowaniu - zgodnie z Regulaminem udzielenia zamówień publicznych o wartości nieprzekraczającej kwoty 130.000 – zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (tj. Dz.U. z 2021 r. poz. 1129) pn.: „Dostawa sprzętu w ramach programu „Za życiem- zakup sprzętu do pozyskiwania mleka kobiecego oraz jego przechowywania dla podmiotów leczniczych współpracujących z bankami mleka kobiecego dla Działu Noworodków i Wcześniaków oraz Działu Położniczo- Ginekologicznego Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ w Nowej Soli”. 

I. Przedmiot zamówienia. 
1. Przedmiotem zamówienia jest dostawa chłodziarek, lodówek, laktatorów oraz toreb do transportu mleka kobiecego. 
2. Zadanie finansowane ze środków Ministerstwa Zdrowia w ramach programu polityki zdrowotnej pn. Program polityki zdrowotnej służący wykonaniu programu kompleksowego wsparcia dla rodzin "Za życiem" na lata 2022-2026 w zakresie zadania: Odżywianie mlekiem kobiecym noworodków i niemowląt – zakup sprzętu do pozyskiwania mleka kobiecego i jego przechowywania dla podmiotów leczniczych współpracujących z bankami mleka kobiecego.
3. Opis przedmiotu zamówienia został określony w załączniku nr 2.1-2.3 do Zaproszenia do składania ofert - Formularz Cenowy. 
II. Termin realizacji przedmiotu.

Termin realizacji przedmiotu zamówienia ustala się na okres: dostawa do siedziby Zamawiającego  
w terminie do 25 października 2023 r.   
III. Sposób przygotowania oferty:

1. Wykonawca może złożyć tylko jedną ofertę. 
2. Oferta zawiera podpisany i wypełniony „Formularz oferty Wykonawcy” – załącznik nr 1, „Formularz Cenowy” – załącznik nr 2.1-2.3 oraz dokumenty:
2.1 Aktualny odpis z właściwego rejestru, lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.
2.2 Pełnomocnictwo do podpisania oferty, o ile prawo do podpisywania oferty nie wynika z innych dokumentów złożonych wraz z ofertą. 
2.3 Oświadczenie Wykonawcy – załącznik nr 4 do Zaproszenia do składania ofert 

2.4 Katalog, folder bądź ulotkę oferowanego przedmiotu zamówienia. 

3. Treść oferty musi odpowiadać wymaganiom Zamawiającego dotyczącym przedmiotu zamówienia. 
4. Przed upływem terminu do składania ofert Wykonawca może wprowadzić zmiany do złożonej oferty lub ją wycofać. Zmiana/wycofanie oferty musi zostać doręczona Zamawiającemu, przed upływem terminu składania ofert. 
5. Braki formalne oferty, poza „Formularzem ofertowym” i „Formularzem Cenowy” podlegają uzupełnieniu również po upływie terminu do składania ofert, w wyznaczonym przez Zamawiającego terminie, chyba, że mimo ich uzupełnienia dana oferta nie może być uznana za najkorzystniejszą w oparciu o przyjęte w postępowaniu kryteria oceny ofert. 
6. Oferta musi być sporządzona w języku polskim.

7. Termin związania ofertą: 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert.

8. Termin płatności: do 30 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury.

IV. Miejsce, termin złożenia i otwarcia ofert, forma oferty. 
1. Termin i miejsce składania ofert: do 13.09.2023 r. do godz. 12.00 na adres mailowy: a.flis@szpital-nowasol.pl
2. Termin i miejsce otwarcia ofert: 13.09.2023 r. godz. 12.30 w siedzibie Zamawiającego przy 
ul. Chałubińskiego 7 budynek Biurowca, 67-100 Nowa Sól.

3. Ofertę należy złożyć w formie zaszyfrowanego pliku zawierającego ofertę wraz z wymaganymi załącznikami (np. skan oferty z podpisem i pozostałe załączniki) na adres e-mail: a.flis@szpital-nowasol.pl
4. Hasło do otwarcia pliku należy przesłać na numer telefonu Zamawiającego 
506 285 840 do dnia otwarcia do godziny 12:00.
5. Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych ani wariantowych.
6. Zamawiający zastrzega sobie prawo do przedłużenia terminu składania ofert.
7. Oferta złożona po terminie nie będzie rozpatrzona. 
V. Wyjaśnienia dot. treści zaproszenia do składania ofert. 
1.  Zamawiający dopuszcza możliwość zadawania pytań odnośnie przedmiotu Zapytania Ofertowego. Pytania można zadawać do 8 września 2023 r. na adres e-mail: a.flis@szpital-nowasol.pl
2. Nie dopuszcza się udzielania odpowiedzi drogą telefoniczną lub osobiście
3. Zamawiający będzie udzielał odpowiedzi dotyczących wyjaśnienia treści zapytania ofertowego najpóźniej 11 września 2023 r., zamieszczając odpowiedzi na stronie internetowej Zamawiającego 
VI. Kryterium oceny ofert:
    Cena - im niższa tym korzystniejsza.

VII. Udzielenie zamówienia. 

7.1. Zamawiający udzieli zamówienia Wykonawcy, którego oferta zostanie uznana za najkorzystniejszą.

7.2.Zawiadomienie o wyniku postępowania zostanie zamieszczone na stronie internetowej Zamawiającego (zakładka przetargi – zamówienia publiczne do 130 000 tyś. złotych – zaproszenia do składania ofert).

7.3. Zawiadomienie o wyniku postępowania zawierać będzie nazwę, adres Wykonawcy oraz cenę brutto oferty najkorzystniejszej. 

VIII. Unieważnienie postępowania.

8.1. Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia postępowania bez podania przyczyny. 

IX Informacje dotyczące ochrony danych osobowych
Zamawiający informuje iż zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku 
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 
z 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO”, informuję, że:
a. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:
Wielospecjalistyczny Szpital Samodzielny Publiczny
Zakład Opieki Zdrowotnej w Nowej Soli
ul. Chałubińskiego 7, 67 – 100 Nowa Sól
b. inspektorem ochrony danych osobowych w WS SP ZOZ Nowa Sól jest Pan Dawid Moczulski, e-mail: d.moczulski@szpital-nowasol.pl, tel. 68 38 82 312.
c. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu związanym z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego nr DZP-282-13/2023 prowadzonym w trybie Zapytania ofertowego
d. odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym udostępniona zostanie dokumentacja
e. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, przez okres 4 lat od dnia zakończenia postępowania, a jeżeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje cały czas trwania umowy;
f. w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;
g. posiada Pani/Pan:
− na podstawie art. 15 RODO prawo dostępu do danych osobowych Pani/Pana dotyczących;
− na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych *;
− na podstawie art. 18 RODO prawo żądania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych z zastrzeżeniem przypadków, o których mowa w art. 18 ust. 2 RODO **; 
− prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy RODO;
h. nie przysługuje Pani/Panu:
− w związku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunięcia danych osobowych;
− prawo do przenoszenia danych osobowych, o którym mowa w art. 20 RODO;
− na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyż podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.
                                Justyna Koszal 

                                                                                                                                                 Z-ca DYREKTORA  

      ds. Eksploatacyjno- Administracyjnych  

                       (podpis na oryginale) 

                                                                                                         ………………………………………….








                            (podpis Zamawiającego)

Wykaz załączników do Zaproszenia do składania ofert: 

1.Formularz ofertowy – zał. nr 1

2. Formularz Cenowy- zał. nr 2.1-2.3 
3. Projekt umowy- zał. nr 3

4. Oświadczenie Wykonawcy – zał. nr 4

                                                                                                                          Załącznik nr 1 do zaproszenia
FORMULARZ OFERTY


W odpowiedzi na zaproszenie do złożenia oferty w trybie w postępowaniu o wartości poniżej 
130 000 PLN na wykonanie zadania pn.: „Dostawa sprzętu w ramach programu „Za życiem- zakup sprzętu do pozyskiwania mleka kobiecego oraz jego przechowywania dla podmiotów leczniczych współpracujących z bankami mleka kobiecego dla Działu Noworodków 
i Wcześniaków oraz Działu Położniczo- Ginekologicznego Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ w Nowej Soli”. 

Ja/my niżej podpisany(i), działając w imieniu i na rzecz:
Wykonawcy:

Nazwa Wykonawcy

..................................................................................................................................................

Adres Wykonawcy

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Tel. ................................................
fax ......................................................... 

e-mail: …………………….

Regon .................................................
NIP ...........................................................

Imię i nazwisko osoby/osób składającego(ych)  ofertę w imieniu wykonawcy:

1/ ..............................................................................................................................................

2/ ..............................................................................................................................................
składamy ofertę na dostawę przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Zaproszeniu 
Pakiet 1
Cena  brutto: ……………………………….....……………zł, 

(z obowiązującą stawką VAT) 

Cena netto:  …………………………………........…….………zł

Pakiet 2

Cena  brutto: ……………………………….....……………zł, 

(z obowiązującą stawką VAT) 

Cena netto:  …………………………………........…….………zł

Pakiet 3

Cena  brutto: ……………………………….....……………zł, 

(z obowiązującą stawką VAT) 

Cena netto:  …………………………………........…….………zł

2.   Oświadczamy,  iż zgodnie z zapisami treści   art. 91 ust. 3a ustawy Pzp, :

a) Wybór naszej oferty nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie 
z przepisami o podatku od towaru i usług1.

b) Wybór naszej oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie 
z przepisami o podatku od towaru i usług2. Powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył …………………………………….3 objętych przedmiotem zamówienia, podlegających mechanizmowi podzielonej płatności, a ich wartość netto (bez kwoty podatku) będzie wynosiła …………………………………… 4 zł. 

1w wypadku wyboru opcji a) opcję b) przekreślić.

2w wypadku wyboru opcji b) opcję a) przekreślić.

3wpisać nazwę/rodzaj towaru lub usługi, które będą prowadziły do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaru i usług.
4wpisać wartość netto (bez kwoty podatku) towaru/towarów lub usługi/usług podlegających mechanizmowi podzielonej płatności.

Oświadczamy, że:

1.  Zapoznaliśmy się z treścią Zaproszenia oraz jego załącznikami i przyjmujemy je bez zastrzeżeń.
2.  Oświadczamy, że dostawa do siedziby Zamawiającego w terminie do 25 października 2023 r.  
3.   Zapoznaliśmy się z projektem umowy, załączonym do Zaproszenia (załącznik nr 3) i przyjmujemy warunki w niej zawarte bez zastrzeżeń.
4. Osoby upoważnione do reprezentowania Wykonawcy i podpisywania umowy:
.........................................................................................................................................................

                                        (imię i nazwisko, tel. kontaktowy, nr faxu, e-mail)


5. Imię i nazwisko osoby odpowiedzialnej za kontakty z Zamawiającym ze strony Wykonawcy:
............................................................................................................................................................

(imię i nazwisko, tel. kontaktowy, nr faxu, e-mail)
6.  Informacja dotycząca elementów oferty stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa:       .......................................................................................................................................................
7. Numer rachunku bankowego Wykonawcy, na który następować będzie płatność za realizację
umowy:……………………………………....……………………………………………………………

Podany przez Wykonawcę numer rachunku bankowego musi być zgodny z białą listą podatników VAT. 
8. Ogólnodostępna i bezpłatna  baza,  z której Zamawiający może  samodzielnie pozyskać dokumenty wskazane przez Wykonawcę  tj.:  CEIDG i KRS  ……………………………………………………………….
9. Załączniki do oferty, stanowiące jej integralną część (wymienić):

a) ..................................................................................
b) ..................................................................................
Pouczony o odpowiedzialności karnej z art. 297 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r.- Kodeks karny /Dz.  U. nr 88, poz. 553, z późn. zm./ oświadczam, że oferta oraz załączone do niej dokumenty opisują stan prawny i faktyczny aktualny na dzień złożenia oferty.
....................., data …………2023 r.                             

   
      ___________________________

Pieczątka i czytelny podpis Wykonawcy lub  osoby/osób uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy

(*UWAGA: podpis nieczytelny jest dopuszczalny wyłącznie z pieczątką imienną osoby składającej)
* Skorzystanie z prawa nie może skutkować zmianą wyniku postępowania o udzielenie zamówienia publicznego ani zmianą postanowień umowy.
**prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze środków ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na ważne względy interesu publicznego Unii Europejskiej lub państwa członkowskiego.

*** W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
Załącznik nr 2.1 do Zaproszenia
FORMULARZ CENOWY 

Pakiet 1
	L.p.
	Określenie

Producenta/ numer katalogowy
	Nazwa
	j.m
	Ilość
	Cena netto jednostki

PLN
	Wartość netto PLN
	Stawka podatku VAT
	Wartość brutto

PLN

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	
	Chłodziarka farmaceutyczna o pojemności 340 L, pełne drzwi, zakres temperatur: +2 do +8 °C, rejestrator temperatury, zamek, alarm otwartych drzwi, wyświetlacz dotykowy, 6 półek, karta SD
	Szt.
	   1
	
	
	
	

	2
	
	Przenośna lodówko – zamrażarka kompresorowa, pojemność 34 L, zakres temperatur od 20°C do -18°C, podwójna pokrywa na zawiasach, możliwość otwierania lodówki z dwóch stron (dwie klamki otwierające), możliwość całkowitego zdjęcia pokrywy, cyfrowy wyświetlacz, klasa efektywności energetycznej: A+
	Szt.
	1
	
	
	
	

	
	
	RAZEM 
	
	
	
	
	
	


                                                                                                                                                                                .................................................................................................................                                                                                                                                                                      
                                                                                                                                                                                   podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej        
                                                                                                                         
Załącznik nr 2.2 do Zaproszenia

FORMULARZ CENOWY 

Pakiet 2
	L.p.
	Określenie

Producenta/ numer katalogowy
	Nazwa
	j.m
	Ilość
	Cena netto jednostki

PLN
	Wartość netto PLN
	Stawka podatku VAT
	Wartość brutto

PLN

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	
	Torba przeznaczona do przechowywania i transportowania odciągniętego przy pomocy laktatora pokarmu. Wewnątrz obszyta folią, która zapewnia łatwość czyszczenia i zapobiega przemakaniu. W środku wszyte 3 gumki, które służą do utrzymywania w miejscu wkładów chłodzących. Zapinana na zamek, mieszcząca 6 butelek po 120 ml. 
	Szt.
	14
	
	
	
	

	2
	
	Elementy chłodzące kompatybilne z torbą
	Szt.
	12
	
	
	
	

	
	
	RAZEM 
	
	
	
	
	
	


                                                                                                                                                                                .................................................................................................................                                                                                                                                                                      
                                                                                                                                                                                   podpis Wykonawcy lub osoby upoważnionej        
                                                                                                                                                                                                      
Załącznik nr 2.3 do Zaproszenia

FORMULARZ CENOWY 

Pakiet 3
	L.p.
	Określenie

Producenta/ numer katalogowy
	Nazwa
	j.m
	Ilość
	Cena netto jednostki

PLN
	Wartość netto PLN
	Stawka podatku VAT
	Wartość brutto

PLN

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	
	Laktator szpitalny zapewniający separację mediów (zabezpieczająca przed przedostaniem się mleka do środka modułu laktatora), z górnym uchwytem do łatwego przenoszenia; wraz z wózkiem jednym; wyposażony w uchwyty na dwie do czterech butelek; praca laktatora sterowana przez kartę z czipem; z wyświetlaczem LCD z komunikatami trybu pracy w języku polskim oraz graficznymi symbolami siły podciśnienia; membrany tłoków zabezpieczone pokrywą dla zapewnienia pełnej higieny i bezpieczeństwa odciągania; posiadający dwa programy działania: program inicjacji do stymulacji laktacji, oraz program utrzymania laktacji; technologia zapewniająca naśladowanie naturalnego rytmu ssania dziecka (3 różne fazy pracy w trybie inicjacji i 2 różne fazy pracy w trybie utrzymania); możliwość włączenia programu inicjacji i utrzymania laktacji jednym przyciskiem; płynna regulacja podciśnienia w zakresie minimum od -50 do -250 mmHG; waga modułu laktatora nie większa niż 3,5kg; zasilanie sieciowe; wyrób medyczny zarejestrowany do pracy w szpitalu i w domu, przeznaczony dla wielu matek
	Szt.
	13


	
	
	
	

	2
	
	Laktator szpitalny zapewniający separację mediów (zabezpieczająca przed przedostaniem się mleka do środka modułu laktatora), z górnym uchwytem do łatwego przenoszenia; wraz z walizką transportową; wyposażony w uchwyt na dwie butelki; praca laktatora sterowana przez kartę z czipem; z wyświetlaczem LCD z komunikatami trybu pracy w języku polskim oraz graficznymi symbolami siły podciśnienia; membrany tłoków zabezpieczone pokrywą dla zapewnienia pełnej higieny i bezpieczeństwa odciągania; posiadający dwa programy działania: program inicjacji do stymulacji laktacji, oraz program utrzymania laktacji; technologia zapewniająca naśladowanie naturalnego rytmu ssania dziecka (3 różne fazy pracy w trybie inicjacji i 2 różne fazy pracy w trybie utrzymania); możliwość włączenia programu inicjacji i utrzymania laktacji jednym przyciskiem; płynna regulacja podciśnienia w zakresie minimum od -50 do -250 mmHG; waga modułu laktatora nie większa niż 3,5kg; zasilanie sieciowe; wyrób medyczny zarejestrowany do pracy w szpitalu i w domu, przeznaczony dla wielu matek
	Szt.
	1
	
	
	
	

	
	
	RAZEM 
	
	
	
	
	
	


                                                                                                                                                                                .................................................................................................................                                                                                                                                                                      
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Załącznik nr 3 do Zaproszenia 
Projekt Umowy – Pakiet 1 i 3 
      zawarta w dniu ………………… roku w Nowej Soli, pomiędzy:

1.      Wielospecjalistycznym Szpitalem Samodzielnym Publicznym Zakładem Opieki Zdrowotnej w Nowej Soli

mającym swoją siedzibę przy ul. Chałubińskiego nr 7, 67-100 Nowa Sól, NIP 9251723350, REGON 97074733, KRS 0000011616,

reprezentowanym przez:

1.Bożenę Osińską – Dyrektora

2.Mariusza Szymakowskiego – Głównego Księgowego

zwanym dalej „Zamawiającym”,
a

2. firmą ____________ ___________w ________, adres _________, ul. ___________, NIP _______, REGON __________, KRS _______, 

reprezentowanym przez:

1. ________________,
2. ,

zwanym dalej „Wykonawcą”, 

wyłonionym zgodnie z Regulaminem udzielenia zamówień publicznych o wartości nieprzekraczającej kwoty 130.000 – zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (tj. Dz.U. z 2022 r. poz. 1710) pn.: „Dostawa sprzętu w ramach programu „Za życiem- zakup sprzętu do pozyskiwania mleka kobiecego oraz jego przechowywania dla podmiotów leczniczych współpracujących z bankami mleka kobiecego dla Działu Noworodków 
i Wcześniaków oraz Działu Położniczo- Ginekologicznego Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ w Nowej Soli”. 

§ 1

Przedmiot umowy
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest dostawa elementów niezbędnych do wykonania instalacji przywoławczej (dalej: „towar”) wraz z rozładunkiem do siedziby Zamawiającego – Magazyn Gospodarczy, określonych, co do rodzaju, ilości, postaci i ceny zgodnie z załącznikiem nr 1 – Formularz Cenowy- załącznik do niniejszej umowy. 
2. Wykonawca oświadcza, że towary stanowiące przedmiot zamówienia pochodzą z bieżącej produkcji i posiadają wszelkie wymagane prawem atesty i świadectwa dopuszczające je do obrotu na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej. 

3. Zamawiający zastrzega sobie prawo dokonania jednostronnej zmiany ilości przedmiotu zamówienia wyszczególnionego, co do rodzaju w załączniku nr 1 do umowy, a także ograniczenia przedmiotu zamówienia. Ewentualna zmiana nie będzie skutkowała dodatkowymi kosztami dla Zamawiającego, poza rozliczeniem za faktycznie zakupiony asortyment. 
§ 2
Termin realizacji umowy
Dostawa przedmiotu zamówienia w terminie do 25 października 2023 r. 
§ 3
Warunki dostawy i postanowienia dodatkowe
1. Dostawa przedmiotu zamówienia na podstawie zamówienia Zamawiającego. Zamawiający składa zamówienia w formie pisemnej albo w formie dokumentu elektronicznego doręczanego środkami komunikacji elektronicznej do Magazynu WS SP ZOZ. 
2. Przedmiot zamówienia będzie posiadał znak firmowy producenta, etykiety zawierające numer katalogowy, pozwalające na zidentyfikowanie danego przedmiotu.

3. Wykonawca zobowiązuje się na każde wezwanie Zamawiającego i w terminie przez niego wskazanym dostarczyć dokumenty potwierdzające spełnianie przez dostarczane towary wymagań stawianych w Zaproszeniu do składania ofert oraz dokumentację potwierdzającą dopuszczenie ich do użytkowania na terenie Rzeczypospolitej Polskiej jak również aktualne atesty, certyfikaty. 

4. Zamawiający może odmówić przyjęcia dostawy, w przypadku:

1) niespełnienia przez oferowane dostawy wymagań,
określonych w załączniku nr 1 do Zaproszenia, 

2) stwierdzenia rozbieżności pomiędzy zamawianym,
a dostarczonym przedmiotem zamówienia, 

3) uszkodzenia lub wady uniemożliwiającej użycie towaru, 

5. Osobą upoważnioną w sprawie zamówień i dostaw: 

1) przez Zamawiającego do kontaktów z Wykonawcą w sprawie składania zamówień jest: Bogdan Białostocki, tel. 68 38 82 337, e-mail: zaopatrzenie@szpital-nowasol.pl 
2) realizacje i podpisywanie protokołów odbioru: Wiesława Pruska, 
tel. 68 38 82 215, e-mail: w.pruska@szpital-nowasol.pl  

3) przez Wykonawcę jest: ……………………. tel …………………… 
e-mail:…………………………………  
§ 4

Wynagrodzenie
1. Strony ustalają maksymalną wysokość zobowiązań Zamawiającego za realizację przedmiotu zamówienia w zakresie obejmującym rodzaj, ilość i ceny przedmiotu zamówienia, określone 
w ofercie Wykonawcy oraz Formularzu cenowym, o których mowa w § 1 ust. 1 na kwotę:

……………………………………………………………………..
2. Zamawiający oświadcza, że w przypadku, gdy będzie to wynikać z obowiązujących przepisów, będzie realizować płatności za faktury z zastosowaniem mechanizmu podzielonej płatności (tzw. split payment)w rozumieniu art. 108a ustawy z dnia 11 marca 2004r. o podatku od towarów i usług. Zapłatę w ten sposób uznaje się za dokonanie płatności w terminie ustalonym w ust. 5 powyżej. 

3. Mechanizm podzielonej płatności stosuje się wyłącznie przy płatnościach bezgotówkowych, realizowanych za pośrednictwem polecenia przelewu lub polecenia zapłaty dla czynnych podatników VAT. Mechanizm ten nie będzie wykorzystywany do zapłaty za czynności lub zdarzenia pozostające poza zakresem VAT (np. zapłata kary umownej). 

4. Wykonawca oświadcza, że wyraża zgodę na dokonywanie przez Zamawiającego płatności 
z zastosowaniem mechanizmu podzielonej płatności. 

7. Wykonawca oświadcza, że numer rachunku bankowego (rozliczeniowego) wskazany przez  Wykonawcę w § 5 ust.1, jest rachunkiem dla którego zgodnie z rozdziałem 3a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Prawo bankowe prowadzony jest rachunek VAT. 

8. Zamawiający oświadcza że jest dużym przedsiębiorcą w rozumieniu załącznika I do rozporządzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 r. uznającego niektóre rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewnętrznym w zastosowaniu art. 107 i art. 108 Traktatu.
§ 5

Warunki płatności
1. Zamawiający zobowiązuje się dokonać zapłaty należności za dostarczony przedmiot zamówienia w terminie do 30 dni od daty złożenia Zamawiającemu oryginału prawidłowo wystawionej faktury VAT, w formie przelewu na rachunek Wykonawcy o numerze 
………………………………………………………………… 
2. Wykonawca zobowiązany jest do wystawienia i przekazania faktury, o której mowa w ust. 1 wraz z towarem lub tego samego dnia w wersji elektronicznej na adres podany w ust. 3 niniejszego paragrafu.  

3. Zamawiający dopuszcza dostarczenie dowodów zakupów - faktur w wersji papierowej oraz 
w wersji elektronicznej w formach PDF, ustrukturyzowanej faktury elektronicznej (e-faktury) 
na Platformie Elektronicznego Fakturowania (PEF). Faktury elektroniczne będą Zamawiającemu wysyłane na adres e – mail: księgowość@szpital-nowasol.pl Zamawiający poinformuje wykonawcę o każdej zmianie ww. adresu e-mail. 

4. Faktura VAT ma spełniać wymagania określone w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18.04.2013 r. w sprawie zakresu niezbędnych informacji gromadzonych przez świadczeniodawców posiadających umowę z Narodowym Funduszem Zdrowia o udzielenie całodobowych lub całodziennych świadczeń zdrowotnych związanych z nabywaniem leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 489) lub innych, które zostaną wydane, a będą dotyczyły faktur. 

5. Płatność zostanie dokonana przelewem bankowym na podstawie oryginału faktury VAT 
na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany w fakturze. Za dzień zapłaty uznaje się dzień obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego. 

6. Jeśli należność naliczona na fakturze przewyższy cenę wykazaną w załączniku nr 1 do niniejszej umowy, Zamawiający dokona zapłaty jedynie do wysokości ceny uzgodnionej, a Wykonawca zobowiązuje się do niezwłocznego wystawienia faktury korygującej. 

7. W przypadku opóźnienia terminu płatności, Wykonawca ma prawo do naliczenia odsetek ustawowych za opóźnienie w transakcjach handlowych. 

8. Wykonawca nie może odmówić świadczenia dostaw objętych niniejszą umową w przypadku wystąpienia zaległości płatniczych po stronie Zamawiającego. W przypadku odmowy Zamawiający po uprzednim pisemnym wezwaniu Wykonawcy do realizacji dostawy w terminie 3 dni roboczych, uprawniony będzie do odstąpienia od umowy. Zamawiający może odstąpić od umowy z przyczyn wskazanych w zdaniu poprzedzającym, w terminie 30 dni od dnia ich wystąpienia. 

§ 6

Gwarancja
1. Wykonawca oświadcza, że przedmiot zamówienia jest wolny od wad fizycznych i prawnych oraz może być użytkowany zgodnie z przeznaczeniem. 

2. Wykonawca udziela Zamawiającemu gwarancji jakościowych i ilościowych na dostarczony przedmiot zamówienia. Gwarancja jakościowa udzielona jest na okres 12 miesięcy, liczony od daty dostawy towaru. 

3. W przypadku, gdy dostarczony przedmiot zamówienia nie odpowiada pod względem ilościowym, jakościowym lub trwałości produktowi wskazanemu przez Zamawiającego, Zamawiającemu przysługuje prawo do zgłoszenia reklamacji, w jednej z następujących form: pisemnie, faksem lub za pośrednictwem poczty elektronicznej. Potwierdzenie prawidłowości transmisji faksu lub wysłania wiadomości za pośrednictwem poczty elektronicznej jest dowodem na dokonanie zgłoszenia reklamacji. 

4. W przypadku zaistnienia okoliczności, o których mowa w ust. 3, Wykonawca zobowiązuje się do dostarczenia na własny koszt przedmiotu zamówienia odpowiednio: w żądanej ilości, pełnowartościowego lub spełniającego wymagania Zamawiającego określone w załączniku nr 1 do umowy - w terminie do 5 dni roboczych (poniedziałek – piątek) od daty zgłoszenia przez Zamawiające-go reklamacji lub udzielić Zamawiającemu pisemnej odpowiedzi zawierającej uzasadnienie nie uznania reklamacji. 

5. Po bezskutecznym upływie terminu, o którym mowa w ust. 4, reklamacja będzie uznana 
w całości zgodnie z żądaniem Zamawiającego. 

6. Wszczęte postępowanie reklamacyjne uprawnia Zamawiającego do wstrzymania zapłaty faktury dotyczącej spornej dostawy, zaś termin płatności, o którym mowa w § 5 ust. 1 niniejszej umowy liczyć należy od dnia realizacji dostawy kompletnej i wolnej od wad. 

7. Reklamacje w imieniu Wykonawcy przyjmuje osoba wskazana w §3 ust. 5 umowy. 

8. Jeżeli z powodu wady prawnej przedmiotu zamówienia Zamawiający będzie zmuszony wydać go osobie trzeciej, Wykonawca jest obowiązany do zwrotu otrzymanej kwoty bez względu na inne postanowienia umowy. 

9. Niezależnie od uprawnień z tytułu gwarancji Zamawiający ma prawo do rękojmi za wady fizyczne przedmiotu zamówienia zgodnie z art. 556 - 576 Kodeksu Cywilnego. 

§ 7
Kary umowne
1.Wykonawca jest zobowiązany zapłacić Zamawiającemu kary umowne w przypadku nienależytego wykonania warunków umowy:

a) w wysokości 10% niezrealizowanej części wartości wynagrodzenia brutto, o którym mowa w § 4 ust. 1 umowy, jeżeli Zamawiający odstąpi od umowy z powodu okoliczności, za które odpowiada Wykonawca. 
b) w wysokości 0,1% niezrealizowanej części wartości wynagrodzenia brutto za każdy dzień zwłoki w dostawie zamówionego przedmiotu umowy  w stosunku do terminu określonego w § 2 ust. 1 umowy, lecz łącznie nie mniej niż 100 zł brutto.
c) w wysokości 0,1 %  niezrealizowanej części wartości wynagrodzenia brutto za każdy dzień zwłoki w dostarczeniu zamówionego asortymentu wolnego od wad w stosunku do terminu określonego w § 6 ust. 4 umowy, lecz łącznie nie mniej niż 100 zł  brutto.

2. Zamawiającemu przysługuje prawo do dochodzenia odszkodowania uzupełniającego na zasadach ogólnych określonych w kodeksie cywilnym, gdy wartość kar umownych jest niższa niż wartość powstałej szkody. Dochodzenie roszczeń jest możliwe jedynie do wartości powstałej szkody. 

3. Wykonawca wyraża zgodę na potrącenie kwoty kar umownych bezpośrednio przy zapłacie faktury VAT dotyczącej realizacji tego zamówienia lub kolejnych zamówień. 

4. Strony zgodnie postanawiają, że naliczanie i dochodzenie kar umownych możliwe jest także po odstąpieniu od umowy. 

5. Wysokość każdej z kar umownych, jak też łączna wysokość naliczonych na podstawie umowy kar umownych, nie może przekroczyć 30% wartości umowy brutto. 

§ 8

Odstąpienie od umowy
1. Zamawiający może odstąpić od umowy, z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy, 
w szczególności w przypadkach: 
1) zgłoszenia przez Zamawiającego trzech zasadnych reklamacji złożonych na dostarczane przez Wykonawcę towary, 

2) zwłoki w dostawie przedmiotu zamówienia przekraczającej 3 dni robocze 

2. Oświadczenie o odstąpieniu od umowy Zamawiający może złożyć w terminie 60 dni od dnia wystąpienia okoliczności uzasadniającej odstąpienie od umowy. 

3. W razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było wcześniej przewidzieć w chwili zawarcia umowy, Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 30 dni od powzięcia wiadomości o powyższych okolicznościach. W takim przypadku Wykonawca może żądać jedynie wynagrodzenia należnego z tytułu wykonania części umowy. 

§ 9

Zmiany umowy
1. Strony ustalają, że każda istotna zmiana umowy może nastąpić według zasad i na warunkach określonych miedzy stronami.  

2. Okoliczności mogące stanowić podstawę zmiany umowy powinny być szczegółowo uzasadnione i udokumentowane przez stronę występującą z propozycją zmiany umowy. 
3. Strony przewidują możliwość zmiany terminu realizacji umowy w związku
z wystąpieniem okoliczności niezależnych od Stron umowy, np. wystąpienia siły wyższej 
o udokumentowany czas jej trwania.
4. Wszelkie zmiany i uzupełnienia umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności. 

§ 10

Postanowienia końcowe

1. Wykonawca nie może dokonywać cesji wierzytelności wynikających z umowy, a także przyjmować poręczeń podmiotów trzecich za dług Zamawiające-go ani dokonywać jakiejkolwiek innej czynności prawnej skutkującej zmianą wierzyciela Zamawiającego, bez uprzedniej zgody Zamawiającego, pod rygorem nieważności. Strony zgodnie postanawiają, że dyspozycja dokonania płatności na rachunek bankowy, którego posiadaczem jest podmiot inny niż Wykonawca jest zmianą wierzyciela w rozumieniu niniejszej umowy. 

2. W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie stosuje się przepisy Kodeksu Cywilnego.
3. Kwestie sporne powstałe w związku z realizacją niniejszej umowy strony zobowiązują się rozstrzygać polubownie, a w przypadku braku porozumienia, w drodze postępowania sądowego w Sądzie Powszechnym właściwym dla siedziby Zamawiającego. 

4. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron. 

ZAMAWIAJĄCY
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	wiElospecjalistyczny szpital spzoz w nowej soli
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	Wydanie: 01

	
	
	Ważne od: 01.09.2018r.


Nazwa firmy: ...................................................................

Adres:..............................................................................

Upoważniony przedstawiciel:..............................................

Oświadczam, że zapoznałem się z treścią dokumentu ZA/I/01 Instrukcja dla dostawców usług – wykonawców dot. ochrony środowiska, opisującego zasady postępowania w zakresie wywierania wpływu na środowisko przez Wykonawców realizujących zadania na terenie Wielospecjalistycznego Szpitala Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Nowej Soli w ramach zawartych umów/zleceń/zamówień.

Zobowiązuję się do przestrzegania zasad wynikających z powyższej Instrukcji jak również zobowiązuję się do zapoznania z jej treścią pracowników mojej firmy oraz osób, które będą realizowały przedmiot umowy w moim imieniu (nr umowy/zamówienia ......................................z dnia ......................................).

  ...............................................                                                           ........................................................

       Miejscowość i data                                                                              podpis Wykonawcy lub osoby uprawnionej
do reprezentacji Wykonawcy

*UWAGA: podpis nieczytelny jest dopuszczalny wyłącznie z pieczątką imienną osoby składającej podpis.

Załącznik nr 4 

Wykonawca:
………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenia wykonawcy ubiegającego się o udzielenie zamówienia 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z ART. 7 UST. 1 USTAWY o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego

Składając ofertę w postępowaniu pn. Dostawa sprzętu w ramach programu „Za życiem- zakup sprzętu do pozyskiwania mleka kobiecego oraz jego przechowywania dla podmiotów leczniczych współpracujących z bankami mleka kobiecego dla Działu Noworodków
i Wcześniaków oraz Działu Położniczo- Ginekologicznego Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ w Nowej Soli, oświadczam/y, że :
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia 
z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 
o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. poz. 835).

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………………………………………….

podpis Wykonawcy lub osoby uprawnionej
do reprezentacji Wykonawcy
� Zgodnie z treścią art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego,  z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza się:


1) wykonawcę oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisanego na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;


2) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziałaniu praniu pieniędzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisana na listę lub będąca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile została wpisana na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;


3) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego jednostką dominującą w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 września 1994 r. o rachunkowości (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisany na listę lub będący taką jednostką dominującą od dnia 24 lutego 2022 r., o ile został wpisany na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.
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