Fundusze : Unia Europejska
Europejskie grz)?_:kz ap ospolita Ewnopeiski Funcuss
Infrastsuktura i Srodowisko - Rozwoju Regionalnega

Sfinansowano w ramach reakcji Unii na pandemie COVID-19
NR SAG.2144.1,10.2023.DR Tezew, dn. 4 wrzeénia 2023 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE
na zakup, dostawe i montaz mebli biurowych do Sekgji Epidemiologii

Zapytanic ofertowe dotyczy zakupy, dostawy i montazu mebli. biurewyeh do- Sekejt Epidemislogii,
w ramach dofinansowania ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach
Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko na lata 2014-2020, Osi priorytetowej XI REACT-
EU, Dziatania 11.3 Wspieranie naprawy i odpornosci systemu ochrony zdrowia na realizacje projektu
pn.:_ ,Wzmocnienie Infrastruktury powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznych,
w celu zwigkszenia efektywnosci ich dziatania™.

I DANE ZAMAWIAJACEGO

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
ul. Obroficow Westerplatte 10, 83-110 Tczew
NIP 593-10-26-553

i. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Postepowanie prowadzone jest w trybie udzielenia zaméwieﬁ dIa wartoéci réwnej Iub wyzszej

Dyrektora Powmtowej Stacu Samtarno-Epldemlologlcznej w TczeWIe z dnia 15 wrzeshia 2022 r.,
w sprawie wprowadzenia Regulaminu udzielania zaméwien publicznych o wartosci
nie przekraczajacej kwoty 130 000,00 zi.

A OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
1. Przedmiotem zamoéwienia jest zakup, dostawa i montai mebli biurowych do Sekcji
Epidemiologii, o nastepujacych parametrach:

- biurko w ksztatcie litery ,,L” wraz z szafkq z szufladami — 2 szt. (biurko: wymiary 160cm x 120
om, “wys. standardowa 76 cm; ‘dostawka z -szuftadami: -‘wymiary 45cm -x -50cm, “wys. "60cm —
3 szuflady)

- biurko z dostawka — 2 szt. (biurko: wymiary 160cm x 60cm, wys. standardowa 76¢cm, dostawka
z szufladami: wymiary 45cm x 50cm, wys. 60cm — 3 szuftady)

-szafa-wiitere ,1"zzabudows umywatkiz drzwiami-przesuwnymi oraz wydzielonymimiejscemn
na drukarki, drzwi zamykane na klucz — 1 szt. (wymiary 460cm x 130cm, wys. 240cm)

- szafka wiszaca, z dwoma frontami otwieranymi do géry i pStkami — 1 szt. (wymiary: 200cm
x 32cm x 36cm, z dwoma frontami otwieranymi do géry)



- stolik na kéteczkach z pétkami ~ 1 szt. (wymiary: 50cm x 47cm, wys. 90cm, bez frontu,
ze sztywnymi plecami z plyty widérowej)

-regat—1szt.
Wszystkie drzwiczki biurek, szaf i szuflady zamykane na klucz.

Wszystkie elementy zaméwienia powinny zostac opisane w formularzu oferty: wskazanie
wymiaréw poszczegbinych pozycji | materialow, z ktérych beda wykonane, wskazanie sposobu
montazu, itp. Koniecznym jest przedstawienie wizualizacji do zlozonej oferty.

Wykonawcy zainteresowani zloieniem oferty zobowigzani sq do przeprowadzenia wizji
lokalnej miejsca realizacji zamdéwienia. W celu ustalenia konkretnego terminu naleiy 2glosi¢
takie zainteresowanie droge elektroniczng na  adres: psse.tczew@sanepid.gov.pl
lub telefonicznie pod numerem 58 531 39 31 wew. 221.

2. Dostawa i montaz zakupionego sprzetu nastapi w pomieszczeniu Sekcji Epidemiologii,
znajdujgcym si¢ na pietrze w budynku Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
w Tczewie przy ul. Obroricow Westerplatte 10.

v, TERMIN REALIZACII ZAMOWIENIA

Termin wykonania zaméwienia dla wszystkich czesci zaméwienia: najpozniejw ciggu 60 dni od daty
zawarcia umowy.

V. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU

O udzielenie zamdwienia moga ubiegaé¢ sie Wykonawcy, ktérzy nie podiegaja wykluczeniu
z postepowania:

1. Do udziatuw postepowaniu dopuszczeni zostanag jedynie Wykonawecy, ktérzy nie s3 powigzani
2 Zamawiajgcym osobowo.

Przez powigzania osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania miedzy ktérakolwiek z oséb
upowaznionych do zaciggania zobowigzan w imieniu Zamawiajacego, osobami wykonujacymi
w imieniu Zamawiajgcego czynnosci zwigzanych z przeprowadzaniem procedury wyboru
W\,cha__nawcv

osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzai w imieniu Wykonawcy lub osobami
wykonujacymi w imieniu  Wykonawgy czynnoéci zwigzane z_przygotowaniem oferty
lub realizacja jej poszczegdinych etapow.

2. Weryfikacja nastapi w oparciu o oswiadczenie przedstawiciela/li Wykonawcy o braku
ww. powigzan osobowych z Zamawiajgcym. W sytuacji wystgpienia ktéregokolwiek
z powigzan, o ktérym mowa powyiej, Wykonawca bedzie podlegat wykluczeniu
z postepowania.



VL OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Ziozenie oferty jest jednoznaczne z akceptacja bez zastrzezen w catoéci warunkéw okreslonych
w niniejszym zapytaniu ofertowym.

2. Oferta musi by¢ ztozona z zachowaniem formy pisemnej, w jezyku polskim pod rygorem

niewaznosci.

Jeden Wykonawca moze ztozyé tylko jedng oferte.

Tres¢ oferty musi odpowiadaé tresci zapytania ofertowego.

Wykonawea moze, przed uplywem terminu do-skladania ofert, zmienié lub wycofac oferte.

Naniesienie zmian w ofercie przez Wykonawce zobowigzuje do zlozenia podpisu w kazdym

miejscu dokonania zmiany.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert wariantowych.

Wykonawca ponosi wszystkie koszty zwiazane z przygotowaniem i zfozeniem oferty.

9. W sprawach nie regulowanych w.niniejszym zaproszeniu de skiadania ofert, stosuje. sig
w szczegblnosci przepisy Kodeksu cywilnego oraz przepisy prawa zwiazane z przedmiotowym
zamowieniem.

o w s w

o N

Vit MILISCE  TERMIN SKEADANIA OFERT

Oferte mozna zlozy¢ w nieprzekraczalnym terminie do dnia 18 wrzeénia 2023 r. do godz. 9:00,
w wersji papierowej w. zamkniete]j kopercie do Sekretariatu. PSSE, poczty .na adres Powiatowej.
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Tczewie przy ul. Obroricéw Westerplatte 10 lub w formie

elektronicznej na e-mail: psse.tczew@sanepid.gov.pl.

Oferty otrzymane po wymaganym terminie nie bedg rozpatrywane.

Koperta zawierajgca oferte musi byé opatrzona opisem zawierajgcym nazwe Oferenta
oraz wskazaniem nazwy zapytania ofertowego, ktérego dotyczy ztozona oferta.

Oferty w formie elektronicznej powinny zawieraé w tytule e-maila nazwe zapytania ofertowego,
ktérego dotyczy zfozona oferta.

-Oferty wformie elektronicznej nalezy przestaé-w-formie zabezpieczonej hastem 7 zaszyfrowanej.
Hasto do odblokowania oferty naleiy przestaé¢ drogg e-mail dnia 18 wrzeénia 2023 r. do godz.

11:00.

Otwarcie ofert nastgpi dnia 18 wrzesnia 2023 r. o godz. 13:00.

VHL. KRYTERIA OCENY OFERT | OGLOSZENIE WYNIKOW

1. Najkorzystniejsza oferta zostanie wybrana na podstawie zsumowania wynikéw uzyskanych
za spetnienie kryteriow:
- krYterium cenowego — 1 -50 pkt.,
- kryterium za spefnienie pozostatych warunkéw -1 — 50 pkt., w tym:
* inne parametry - 1 - 40 pkt.: materiaty, wymiary, proponowane rozwiazania,
wizualizacja, itp.;



* okres gwarancji 12~ 24 m-cy - 1 - 10 pkt.

2. Oferta musi zawiera¢ wypetniony formularz ofertowy w jezyku polskim — Zatacznik Nr 1,
ze wskazaniem- .oferowanych. urzgdzen eraz cene catkowity brutte oferty za realizacje
zaméwienia.

3. W toku badania i oceny ofert, Zamawiajacy moze 7ada¢ od Oferenta wyjasnien dotyczacych
tresci ztozonej oferty.

4. Wykonawca moze 2wracié sie de Zamawiajacego. droga elektroniczng lub fe!efonscma
o0 udzielenie wyjasnien zwigzanych z przedmiotem Zapytania ofertowego.

Dodatkowych informacji udziela Dorota Burczyk: e-mail dorota.burczyk@sanepid.gov.pl,
tel. kont.; 58 531 39 31 wew. 223,

5. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwosé uniewaznienia postepowania na kazdym etapie,
w przypadkach uzasadnionych, w szczegolnosci jezeli najkorzystniejsza oferta przekroczy cene
przewidziang w budzecie projektu na jego realizacje.

6. W sytuacji kiedy zostang ztoione oferty z takg sama cena, Zamawiajacy zaprosi tych
Wykonawcéw do ztozenia ofert dodatkowych.

7. Zamawiajacy dopuszcza mozliwoéé przeprowadzenia dodatkowych negocjacji z Wykonawca,
ktory ztoiyt najkorzystniejszg oferte.

IX. POZOSTALE INFORMACIE

Zaptata -nastgpi -po ~komisyjnym -odbiorze sprzetu, na podstawie -protokotu -koticowego,
bez wniesienia zastrzezen.

Dyrektor Powiatowej Stacji
Samtarno-b%pndemlolog:cznej

Zatgczniki: m
driMaria Wons

1 - Formularz oferty

2 - Wzér umowy-

3 ~Wzor protokotu odbioru



Fundusze : Unia Europejska
EUrOpEjSkie s;?sc':'apospo“ta Evnoymynki Funduse
tnfrastrukiura i Srodowiska - Rorwoju Regionalnego

Sfinansowano w ramach reakcji Unil na pandemie COVID-19

Zatacznik Nr 1
NR SAG.3144.1.10.2023.DB Tezew, dn.............

FORMULARZ OFERTOWY
na zakup, dostawe i montaz mebli biurowych do Sekcji Epidemiologii

w ramach dofinansowania ze srodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach
Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko na lata 2014-2020, Osi priorytetowej XI REACT-
EU, Dziatania 11.3 Wspieranie naprawy i odpornosci systemu ochrony zdrowia na realizacje projektu
pn.: ,Wzmocnienie. Infrastruktury. powiatowych. stacji sanitarno-epidemiologicznych,
w celu zmekszema efektywnoscl ich dziatania”.

DANE ZAMAWIAJACEGO
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
ul. Obroficédw Westerplatte 10, 83-110 Tezew.
NIP 593-10-26-553

NAZWA | ADRES WYKONAWCY:;

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

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

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe, ktérego przedmiotem jest zakup, dostawa i montaz mebli
biurowych do Sekcji Epidemiologii, sktadam oferte na wykonanie przedmiotu zaméwienia:

OFETUJEMY | et e eer et sre s sasesssneese e seseeeees s et
(szczegbly oferty)

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

CENA CALKOWITA BRUTTO | oot eeeeeee e svao s e st e es et st e ztotych
/catkowita wartos¢ zaméwienia, (STOWNIE ...t ee e e s oo ee s oo




| wtym koszt urzadzen, akcesoribw | S 1
| iichdostawy / -

Oswiadczam, ie jestem osobg upowazniong do ztozenia niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy.

(miejscowosé i data) (imig, nazwisko i podpis

upowaiiionege przedstawiciela Wikonawcy)



Fundusze ; Unia Europejska
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Sfinansowano w ramach reakcji Unii na pandemie COVID-19

NR SAG.3144.1.10.2023 DR

Wzér umowy

Zawarta W dnil..........cmveeceecrvnisnnssessceenee. t. pomigdzy nastepujacymi stronami:
Powiatowg Stacja Sanitarno-Epidemiologiczng w Tczewie

z siedzibg przy ul. Obroficéw Westerpiatte 10 {N1P: 593-10-26-553, EGON: 000301799}
reprezentowang przez: Dyrektora — Panig Marie Wons

zwang dalej w tekscie umowy ,Zamawiajacym”
zwanym dalej w tekécie umowy ,, Wykonawca”.

§1

Zgodnie z wynikiem zapytania ofertowego Nr SAG.3144.1.10.2023.DB, Wykonawca przyjmuje
-do.wykonania przedmiot zaméwienia pn.: dostawe i montaz mebli biurowych do Sekciji Epidemiologii,
w ramach dofinansowania ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionainego w ramach
Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko na lata 2014-2020, Osi priorytetowej XI REACT-
EU, Dziatania 11.3 Wspieranie naprawy i odpornosci systemu ochrony zdrowia na realizacje projektu

pn.: ,Wzmocnienie Infrastruktury powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznych

w celu zwigkszenia efektywnosci ich dziatania”.

§2

Termin wykonania zaméwienia: do 60 dni od daty zawarcia umowy.

3



§3

Nadzér nad wykonaniem przedmiotu umowy powierza sie:

- PO Stronie ZamaWigiglaED — vt seeeneres st senssesenarans

- PO stronie WyYKONaWCY - ...t et eee e ees e senenn

§4

Wykonawca oswiadcza, ze dostarczony przedmiot umowy jest fabrycznie nowy, nieuzywany wczesniej.

i

§5

Przedmiotem umowy jest zakup, dostawa i montaz mebli biurowych dla pomieszczenia Sekcji
Epidemiologii, znajdujacego sie¢ na pietrze budynku Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Tczewie przy ul. Obroficéw Westerplatte 10, zwanych dalej w tresci
umowy ,,meblami”, zgodnie z ofertg Wykonawcy stanowiacg zatacznik Nr 1 do umowy.
Narzedzia | materialy niezbedne do wykonania przedmiotu umowy zapewnis Wykonawca.

§6

Wykonawca dostarczy do Zamawiajacego i zamontuje meble, o ktérych mowa w §1
Oraz przekaie zwigzane z mebtami dokumenty {karte gwarancyjna) w terminie do 60 dni
od dnia podpisania umowy.

Wykonawca zobowigzuje sie do zainstalowania mebli z najwyisza starannoscia, zgodnie
z zaleceniami Zamawiajacego, zasadami wiedzy technicznej.

Spetnienie przez Wykonawce zobowigzan okreslonych w niniejszej umowie zostanie
potwierdzone protokotem odbioru, podpisanym przez cbie ‘Strony, bez zastrzezen. Wzor
protokotu odbioru stanowi zatgcznik Nr 3.

W przypadku wadliwego wykonania montazu lub stwierdzenia niezgodnosci mebli
z parametrami okreslonymi w zatgczniku nr 1 do umowy, Wykonawca zobowiazuje sie
odpowiednio do ich wymiany w terminie do 3 dni roboczych lub do ich poprawnego
zamontowania w termiriie do 2 dni roboczych od otrzymania powiadoniieriia o riiezgodnosci
lub wadzie,

§7

Wykonawca udziela Zamawiajgcemu gwarancji na dostarczony przedmiot umowy na okres
-...miesigcy ticzonych 'od daty jego odbioru stwierdzonego protokotern odbioru.

Wykonawca zobowigzany jest do naprawy wad przedmiotu umowy w terminie 14 dni od daty
zgtoszenia wady przez Zamawiajacego.

Jezeli wykonanie naprawy przedmiotu umowy w terminie okreslonym w ust. 2 jest niemoiliwe,
Wykonawca zobowigzany jest do wymiany przedmiotu UmMowWYy na nowy, przy czym nowo
dostarczony przedmiot umowy powinien spefnia¢ co najmniej takie same parametry jak
pierwotnie dostarczony przedmiot umowy.



4. Wykonawca zobowigzany jest do wymiany przedmiotu umowy na nowy réwniez w przypadku,
gdy po przeprowadzeniu jednej naprawy, ujawni sie kolejna wada tego samego przedmiotu
umowy.

5. W przypadku naprawy wad przedmioty umowy, transport przedmictu umon 1y do-miejsca
naprawy i z powrotem, odbywa sie na koszt i ryzyko Wykonawcy. W przypaddeymiany
przedmiotu umowy na nowy, nowy przedmiot umowy zostanie dostarczony do miejsca
wskazanego przez Zamawiajacego, na koszt i ryzyko Wykonawcy.

§3

1. Za wykonanie przedmiotu umowy Strony ustalaja wynagrodzenie w kwocie brutto:
.................................................................. Zt (STOWRIEL....u et s s s e e e cenvenees)

umowy przez Wykonawce.

3. Strony postanawiaja, ze wyplata wynagrodzenia za przedmiot umowy nastapi jednorazowo
W oparciu o podpisany przez Wykonawce oraz Zamawiajgcego protokét odbioru
oraz po dostarczeniu przez Wykonawce faktury.

4. Zamawiajacy dokona platnodei za prawidiowo wystawiong | dostarczong przez Wykenawce
fakture, na wskazany przez Wykonawce rachunek bankowy.

5. Zamawiajagcy dokona zapfaty za fakture w terminie 30 dni liczac od daty doreczenia
Zamawiajgcemu.

6. Za date speinienia $wiadczenia uwaza sie date obcigzenia rachunku bankowego
Zamawiajacego dyspozycia przelewu,

7. Dane Zamawiajgcego na fakturze:

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
ul. Obroficow Westerplatte 10

83-110 Tczew

NIP 502-10-26-553.

§9

Zmiana postanowier zawartej umowy mo:ie nastgpi¢ za zgoda obu stron w formie pisemnej
‘pod rygorem niewaznosci.

§10

W sprawach nieregulowanych niniejsza umowa stosuje sie przepisy prawa polskiego, w tym Kodeksu
“Cywiinmego oraz innych przepisdw zwigzanych z przedmicter umowy.

§11

Witasciwym do rozpoznania sporéw wynikiych na tle realizacji niniejszej umowy jest sad wilasciwy
“‘migjscowo dia siedziby Zamawiajgcego.



§12

Umowa zostata sporzgdzona w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA



Fundusze Unia Europejska

EuropEJskie gg(lesczgospollta Euvropeiski Funhisz

infrastruktura i Srodnwisko n Rozwoje Regionalnega
Sfinansowano w ramach reakcji Unii na pandemie COVID-19

NR SAG.2144.1.10.2023.D8 Zatgcznik Nr 3

Wzér PROTOKOLU ODBIORU

rotokst *‘b.oru, bedgcy wynikiem zapytania ofertowego Nr SAG.3144.1.10.2023.D8 na wykonanie
przedmlotu zamowienia pn.: dostawe i montaz mebli blurowych do Sekcji Epidemiologii, w ramach
dofinansowania ze srodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Programu
Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko na lata 2014-2020, Osi priorytetowej X! REACT-EU, Dziatania
11.3 Wspieranie naprawy | odpornosci systemu ochrony zdrowia na realizacje projektu
pn.: ,Wzmocnienie Infrastruktury powiatowych stacji saritarno-epidemiologicznych,
wcelu zwnekszema efektywnosci ich dziatania”.




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

(imiona i nazwiska osdb upowaznionych)

Przedmiotem odbioru w ramach UmOwWY NI ........c.eeceemeiceeccneereecrenecrces Z AN coremeeee e ,
jest:
L. | NAZWA PRZEDMIOTU JEDNOSTKA |  1LOSC UWAGI
ZAMOWIENIA MIARY
LP. | RODZAJ WYKONANYCH PRAC | JEDNOSTKA | no0$¢ | UWAGI
| - OBMIARU )
|

Potwierdzenie kompletnosci dostawy:

e TAK*
e NIE* —zastrzeZenia

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

Potwierdzenie zgodnosci jakosci przyjmowanej dostawy i wykonanej instalaciji:

o TAK*
e NIE* — zastrzezenia

Koncowy wynik odbioru:

e POZYTYWNY*
e NEGATYWNY* —zastrzezenia

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

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

{osoby upowaznione ze strony Zamawiajacego) (Przedstawiciel Wykonawcy)

*niewtasciwe skrelic



