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Ujazd, dnia 11.10.2017r.

Numer: RIR.042.7.6.2017

1.

2.

ZAPROSZENIE DO SKEADANIA OFERT
Zamawiajacy :
Zamawiajgcym jest :
Gmina Ujazd

Plac Kosciuszki 6 , 97-225 Ujazd
tel. 044 719 21 23 wew. 48, fax: 044 719 21 29, wew. 47
adres internetowy: www,ujazd.bip.cc

adres poczty elektronicznej: inwestycjie@ujazd.com.pl

Tryb udzielenia zamdéwienia

Postepowanie o udzielenie zamowienia publicznego prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego o wartosci
szacunkowej zamowienia nie wigkszej niz wyrazona w ztotych réwnowartosé kwoty 30 ty$ euro, na podstawie
Regulaminu Udzielania Zamdwien Publicznych w Urzedzie Gminy w UjeZdzie.

3.

Oznaczenie postepowania

Postepowanie oznaczone jest jako:
Zakup i dostawa $rodkéw higieny osobistej i chemicznych w ramach projektu ,Akademia kreatywnego
przedszkolaka” wspétfinansowanego ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego

Programu Operacyjnego Wojewddztwa tédzkiego na lata 2014-2020.
Wszelka korespondencja oraz dokumentacja w tej sprawie bedzie powotywac sie na powyisze oznaczenie.

4.

Opis przedmiotu zamdwienia

4.1 Postgpowanie oznaczone jest jako: Zakup i dostawa srodkdw higieny osobistej i chemicznych w ramach
projektu ,Akademia kreatywnego przedszkolaka” wspétfinansowanego ze Srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa tddzkiego na
lata 2014-2020.

Szczegdétowy zakres zamdwienia zawiera zatgcznik nr 1 A do niniejszego zaproszenia
4.2  Zamawiajacy, informuje ze :

Srodki higieny osobistej przeznaczone s dla dzieci w wieku przedszkolnym tj. 3-6 lat, zatem powinny
posiadaé wymagane atesty i certyfikaty,

Wykonawca jest zobowigzany do dostarczenia przedmiotu zamdwienia wfasnym transportem, na wiasny
koszt i ryzyko do siedziby placowki oswiatowej tj.: Przedszkola Samorzadowego w Osiedlu Niewiaddw,
Osiedle Niewiadow 27, 97-225 Ujazd,

Przedmiot zamdwienia obejmuje dostawe pomocy srodkéw higieny osobistej i chemicznych fabrycznie
nowych iwolnych od wad fizycznych i prawnych, dotad nie uzywanych oraz nie bedacych przedmiotem oséb
trzecich .
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Wykonawca zobowigzany jest do przedstawienia przedstawicielom Zamawiajgcego odpowiednich atestéw,
certyfikatow, swiadectw dopuszczajacych do uzytku w placowkach oswiatowych dostarczonych $rodkéw
higieny osobistej i chemicznych, nazwe producenta i inne dane okreslone w odrebnych przepisach;

43

4.4

4.5

4.5.

Ccpv

33711900-6 — Mydto

33760000-5 - Papier toaletowy, chusteczki higieniczne, reczniki do rak i serwety
39830000-9 - Srodki czyszczace

18424300-0 - Rekawice jednorazowe

Zamawiajacy nie dopuszcza skfadania ofert czesciowych. Wykonawca sktada oferte na catosé
zamowienia. Wykonawca sktadajgc oferte na zobowiazany jest wyceni¢ wszystkie $rodki higieny
osobistej i chemiczne wyszczegdinione w zataczniku nr 1A. W przypadku niewypetnienia powyzszych
zapisdw Zamawiajacy uzna oferte za niekompletng, ktéra podlegaé bedzie odrzuceniu, ze wzgledu na
brak mozliwosci pordwnania ofert.

Zamawiajacy dopuszcza powierzenie zamdwien podwykonawcom. W formularzu oferty- zatgcznik nr 2 do

zaproszenia- nalezy podaé¢ zakres zamodwienia powierzony podwykonawcom oraz firmy

podwykonawcdow.

1  Szczegdtowe obowigzki dotyczace podwykonawcdw ujete zostaty we wzorze umowy- zatgcznik nr 3
do zaproszenia ofertowego.

Miejsce i termin wykonania zamawiania

5.1

5.2

Adres dostarczenia materiatdw eksploatacyjnych :
Przedszkole Samorzgdowe w Osiedlu Niewiaddw
Osiedle Niewiadéw 27, 97-225 Ujazd

Termin wykonania zamodwienia: do 2 tygodni od daty podpisania umowy

Zawartos¢ oferty i sposdb jej przedstawienia

6.1

6.2

Wymagania ogdlne

1 Kazdy Wykonawca moze ztozyé tylko jedng oferte.

2. Oferta musi by¢ ztozona w formie pisemnej, zgodnie z wymaganiami opisanymi w niniejszym
zapytaniu ofertowym.
3. Oferte nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim, w sposob czytelny na komputerze, maszynie lub

pismem odrecznym. Wymagane specyfikacja dokumenty i oswiadczenia sporzgdzone w jezyku obcym
powinny byc¢ ztozone wraz z ttumaczeniem na jezyk polski.

4. Formularz oferty oraz dokumenty sporzadzane przez Wykonawce powinny by¢ podpisane przez
osoby upowaznione do skfadania oswiadczern woli w imieniu Wykonawcy. Wszystkie kartki oferty
powinny by¢ trwale spiete i ponumerowane.

5. Wskazane jest, aby wszystkie miejsca, w ktdrych Wykonawca nanidst poprawki byty parafowane
przez osobe podpisujgcg oferte.
6. Wykonawca panosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Zawartos¢ oferty i sposadb jej przedstawienia

Oferta powinna zawierac:
a) formularz ofertowy - sporzadzony zgodnie z zatacznikiem nr 1 do zapytania ofertowego,
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b} wypetniony zatgcznik nr 1 A.

¢) Petnomocnictwo do podpisania oferty lub inny dokument, z ktérego wynika umocowanie do
podpisania oferty. Petnomocnictwa nalezy przedtozy¢ w oryginale lub kopii poswiadczone] za zgodnosé
z oryginatem przez Wykonawce.

W przypadku oferty sktadanej drogg pocztowa badZ osobiscie Wykonawca powinien umiescié oryginat
oferty wraz z wymaganymi dokumentami w jednym, zamknietym opakowaniu zaadresowanym na adres
Zamawiajgcego: Urzad Gminy Ujazd, Plac Kosciuszki 6, 97-225 Ujazd - zawierajgcym oznaczenie ,Oferta
na Zakup i dostawa srodkéw higieny osobistej i chemicznych w ramach projektu , Akademia
kreatywnego przedszkolaka” wspétfinansowanego ze Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa £6dzkiego na lata 2014-2020”.

6.3 Zmiana lub wycofanie oferty

Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany w zfozonej ofercie lub jg wycofaé, pod warunkiem, ze uczyni to
przed terminem skfadania ofert. Zaréwno zmiana, jak i wycofanie oferty wymagajg formy pisemnej.
Zmiany dotyczace tresci oferty powinny by¢ przygotowane, opakowane i zaadresowane w ten sam
sposéb co oferta. Dodatkowo opakowanie, w ktdrym jest przekazywana zmieniona oferta nalezy
opatrzy¢ napisem “ZMIANA”, |

Pisemne o$wiadczenie o wycofaniu oferty powinno by¢ opakowane i zaadresowane w ten sam sposdb
jak oferta. Dodatkowo opakowanie, w ktérym jest przekazywane to powiadomienie nalezy opatrzyc

napisem “WYCOFANE".
7. Miejsce i termin skfadania ofert:

Oferte nalezy ztoiy¢ w siedzibie Zamawiajgcego: Urzad Gminy Ujazd, Plac Kosciuszki 6, 97-225 Ujazd-
Sekretariat, pokdj nr 1.

Termin sktadania ofert uptywa w dniu 19.10.2017r. do godz. 14:00

Zamawiajacy dopuszcza ztozenie oferty faksem na nr: 44719 21 29 wew. 47, e-mailem na adres:
inwestycie@ujazd.com.pl (skan oryginatu dokumentu).

Oferta_otrzymana przez Zamawigjgceqo po terminie skiadania ofert zostanie niezwfocznie zwrdcona

Wykonawcy bez rozpatrzenia.

8. Opis sposobu porozumiewania sie z Wykonawcami

8.1 Postepowanie prowadzone jest w formie pisemnej. Dla zachowania terminéw wymaganych dla
poszczegdlnych czynnosci wystarczajace jest dokonanie czynnosci w formie faksu badi droga
elektroniczng pod warunkiem niezwfocznego potwierdzenia na pigmie.

8.2 Wykonawca moze zwraca¢ sie do Zamawiajacego o wyjaénienia treéci zapytania ofertowego.
Zamawiajgcy udzieli niezwfocznie wyjasnien, jednak nie pdzniej niz na 2 dni przed uptywem terminu
sktadania ofert, pod warunkiem ze wniosek o wyjaénienie tresci zapytania ofertowego wptynat do
Zamawiajgcego nie pozniej niz do korica dnia, w ktérym uptywa potfowa wyznaczonego terminu sktadania
ofert;

8.3 Osobg upowazniong do kontaktowania sie z Wykonawcami jest:
1. Zaneta Janeczek — podinspektor ds. zaméwien publicznych i inwestycji, tel 44 719-21-29 wew. 48
2. Magdalena Duzik — pracownik ds. Biura Projektu, tel 44 719-21-29 wew. 43
3. Anna Zak — Dyrektor Przedszkola Samorzadowego w Osiedlu Niewiaddw tel. 44 719-23-84
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8.4  Oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia craz informacje przekazane za pomoca faksu na numer (44) 719
21 29 w. 47 bad? drogq elektroniczng na adres inwestycie@ujazd.com.pl uwaza sie za ztozone w
terminie, jezeli ich tred¢ dotarta do zamawiajgcego przed uptywem terminu i zostata niezwtocznie

potwierdzona na pismie.
Opis sposobu obliczenia ceny oferty

9.1 Wykanawca podaje w formularzu ofertowym cene brutto w ztotych polskich zawierajgcg podatek od
towardw i ustug w wymaganej przepisami wysokosci z doktadnoscig do jednego grosza, stawke oraz
wartos¢ podatku VAT.

9.2 Wykonawca wypetnia tabele (wzdr stanowi zatacznik nr od 1A) zawierajacq kalkulacje ceny ofertowej
dostarczanych $rodkdéw higieny osobistej i chemicznych oraz potwierdzenie spetnienia wymaganych
parametréw technicznych okreslonych przez Zamawiajgcego w zataczniku nr 1 A do zaproszenia .

9.3 Wykonawca sktadajgc oferte zobowigzany jest wycenié wszystkie srodki higieny osobistej i chemiczne
wyszczegolnione w zatgczniku nr 1 A. W przypadku niewypetnienia powyiszych zapiséw Zamawiajgcy
uzna oferte za niekompletng, ktéra podlegaé bedzie odrzuceniu, ze wzgledu na brak mozliwosci
poréwnania ofert.

5.4 Cena taczna brutto musi zawiera¢ wszystkie koszty wykonawcy zwigzane z realizacjg zamdwienia
w tym:

- koszt dostawy,
9.5 Wykonawca podaje stawki w ztotych polskich z doktadnoscig do 1 grosza.

Badanie i ocena ofert

10.1 W toku badania i oceny ofert zamawiajgcy moze zgdad od Wykonawcdw tresci ziozonych ofert.
Niedopuszczalne jest prowadzenie miedzy zamawiajgcym a wykonawcg negocjacji dotyczacych
ztozonej oferty, z zastrzezeniem pkt. 10.2

10.2 Zamawiajacy poprawia w ofercie:

1) oczywiste omytki pisarskie,

2) oczywiste omytki rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych
poprawek,

3) inne omytki polegajgce na niezgodnaosci oferty z zaproszeniem ofertowym, niepowodujgce istotnych
zmian w tredci oferty

- niezwtocznie zawiadamiajgc o tym wykonawce, ktdrego oferta zostata poprawiona.

Termin zwigzania oferta

Wykonawca zostanie zwigzany ztozong ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie
wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

Kryterium oceny ofert

Przy ocenie ofert zamawiajacy bedzie kierowat sie kryterium cena (100% - 100 pkt.). Za najkorzystniejszg
zostanie uznana oferta przedstawiajgca najnizszg cene. Zamawiajgcy dokona oceny ofert na podstawie ceny
oferty podanej w formularzu oferty na podstawie poniiszego wzoru:

cena najnizsza
liczba punktéw oferty badanej = X 100 pkt
cena badana
Zamawiajgcy zastosuje we wszystkich wyliczeniach zaokraglenia wynikdw do dwdch miejsc po przecinku,
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13. Warunki Umowy

Istotne postanowienia umowy zostaty okreslone w zatgczniku nr 3 do zaproszenia — wzdr umowy.

14.  Informacje o formalnosciach jakie powinny zosta¢ dopefnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy

w sprawie zamdwienia publicznego.

14.1 Wykonawca bedzie obowigzany do spefniania wymagan formalnych przez caty okres realizacji
zamowienia.

14.2 Jezeli Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana, uchyla sie od zawarcia umowy w sprawie
zamowienia publicznego, Zamawiajacy wybierze oferte najkorzystniejszg sposrédd pozostatych ofert,
bez przeprowadzania ich ponownego badania i oceny.

14.3 Zamawiajacy przewiduje uniewaznienie postepowania w sytuacji przekroczenia kwoty przeznaczonej
na zakup Srodkdéw trwatych zaplanowanych w projekcie na ten cel.

Wykaz zatgcznikéw do zaproszenia :
Zatacznik nr 1 A - Szczegdtowy opis przedmiotu zamdwienia

Zatgcznik nr 2- Formularz oferty - wzor P |
Zatacznik nr 3- Wzér umowy 'Wé{'}gi”,é}MINY

.

-_——

mgr inz. Artur Pawlak
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