o= SAMODZIELNY PUBLICZNY
SZPITAL KLINICZNY NR 1

IM. PROF. STANISLAWA SZYSZKO
Slaskiego Uniwersytetu

Medycznego w Katowicach

Dyrektor Znak sprawy: ZP/70/ZS0/2024 Zabrze, dnia 13.08.2024 .

drn. med.
Dariusz Budzifiski

l. 3-go Maja 13-15
800 Z2brae ZAPROSZENIE DO SKEADANIA OFERT

SEKRETARIAT w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego o wartosci mniejszej

tel, (32) 370 43,07 od kwoty okreslonej w art. 2 ust. 1 pkt 1) ustawy Pzp

Fax. (32) 370 45 22

sekretariat@szpital.zabrze.pl
Nazwa (firma ) oraz adres Zamawiajgcego:

www.szpital.zabrze.pl Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1

im. prof. Stanistawa Szyszko Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
ul. 3-go Maja 13-15, 41-800 Zabrze

NIP: 648-23-01-274

Telefon: 32/ 370-43-07

Faks: 32/ 370-45-22

e-mail: sekretariat@szpital.zabrze.pl

Strona internetowa: http://www.szpital.zabrze.pl

Strona internetowa prowadzonego postepowania:

https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

Godziny urzedowania: poniedziatek - pigtek 7.00 — 14.35

W zwigzku prowadzonym postepowaniem o wartosci mniejszej od kwoty okreslonej
w art. 2 ust. 1 pkt 1) ustawy Pzp, Zamawiajgcy zaprasza do sktadania ofert
na wykonanie zadania pn.. ,Dostawa testow ELISA wykrywajacych antygen
Aspergillus w materiale z dolnych drég oddechowych i we krwi wraz z dzierzawg
sprzetu”.

1. Termin realizacji zaméwienia: sukcesywnie przez okres 24 miesiecy od daty
zawarcia umowy.

2. Kryterium wyboru oferty: 100% cena.

3. Zakres zamowienia: dostawa testow wraz z dzierzawg sprzetu.

Szczeg6towy opis przedmiotu zamoéwienia zawarty zostat w zaproszeniu

do sktadania ofert w zatgczniku nr 1a oraz we wzorze umowy — zataczniku nr 2

do zaproszenia.

Opis sposobu obliczenia ceny:

Cena - nalezy przez to rozumiec cene w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia

9 maja 2014 r. o informowaniu o cenach towaréw i ustug (Dz. U. z 2023r., poz. 168).

Cena zawiera wszystkie koszty niezbedne do wykonania zaméwienia i powinna by¢

wyrazona do dwdch miejsc po przecinku. Cene oferty nalezy obliczy¢ na podstawie

zakresu zamowienia opisanego w pkt. 3 zaproszenia do sktadania ofert.

Rozliczenie nastgpi w ztotych polskich. Wykonawca zobowiazany jest zastosowac

stawke VAT zgodnie z obowigzujacymi przepisami ustawy z 11 marca 2004 r.

o podatku od towaréw i ustug (Dz.U 2024 poz. 361)

Cena ofertowa musi obejmowac wszystkie koszty zwigzane z realizacja przedmiotu

zamodwienia, wszystkie inne koszty oraz ewentualne upusty i rabaty, a takze
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wszystkie potencjalne ryzyka ekonomiczne, jakie moga wystapi¢ przy realizacji przedmiotu umowy,
wynikajgce z okolicznosci, ktérych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawierania umowy.
5. Sposob przygotowania oferty i jej zawartos¢:
Wykonawca sktada oferte w formie elektronicznej, podpisanej kwalifikowanym podpisem
elektronicznym, podpisem zaufanym, podpisem osobistym lub przesytajac skan podpisanej oferty.
W przypadku ztozenia skanu oferty, winna by¢ podpisana kazda strona.

- Oferte wraz z wymaganymi dokumentami nalezy umiesci¢ na platformazakupowa.pl pod adresem:
https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

- Wykonawca przystepujac do niniejszego postepowania akceptuje warunki korzystania
z platformazakupowa.pl okreslone w Regulaminie zamieszczonym na stronie internetowej
https://platformazakupowa.pl/strona/1-requlamin w zaktadce ,Regulamin" oraz uznaje go za
wigzacy, zapoznat i stosuje sie do Instrukcji sktadania ofert/wnioskow dostepnej
https://drive.google.com/file/d/1Kd1DttbBeiNWt4q4slS4t761ZVKPbkyD/view

Do oferty nalezy dotaczy¢:

a) formularz oferty stanowiacy zatacznik nr 1 do niniejszego zaproszenia,

b) petnomocnictwo do sktadania ofert —jezeli dotyczy,

c) szczegdtowy formularz cenowy stanowigcy zatacznik nr 1a do zaproszenia

6. Termin sktadania ofert:
Oferta musi by¢ ztozona najpézniej do dnia 28.08.2024 r. do godz. 08:00.
Otwarcie nastgpi w dniu 28.08.2024 r. r. o godz. 09:00
7. Termin zwigzania z oferta: 30 dni od terminu przewidzianego na ztozenie ofert.
8. Dodatkowe informacje:

a) Oferta winna by¢ podpisana przez osoby uprawnione do sktadania o$wiadczen woli wimieniu
Wykonawcy, zgodnie z zasada reprezentacji wynikajaca z postanowien odpowiednich przepiséw
prawnych badz umowy, uchwaty lub prawidtowo udzielonego petnomocnictwa — na podstawie
dokumentu potwierdzajacego to uprawnienie.

b) Wszelkie pytania dotyczace zapiséw niniejszego Zaproszenia do sktadania ofert nalezy kierowac
adres https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

¢) W celu sprawnego przeprowadzenia postepowania Zapraszajagcy zobowigzuje Wykonawce
do biezacego Sledzenia strony internetowej https://platformazakupowa.pl/pn/szpital.zabrze

9. Zapraszajacy zastrzega sobie prawo do niedokonania wyboru Wykonawcy lub uniewaznienia
postepowania bez podania przyczyny.

10. Osoby uprawnione do kontaktéw z Wykonawcami:
Pracownicy Dziatu Zaméwien Publicznych (32/370-42-41).

Zatwierdzono w dniu 13.08.2024 r.
Zamawiajacy

z upowaznienia DYREKTORA
Kierownik Dziatu Zamoéwien Publicznych
Adam Strzyzewski

Zataczniki:
1. Formularz oferty.
1a. Szczegdtowy formularz cenowy.
2. Wzér umowy
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